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YASIN SIDDETI, PSIKOLOJIK SAGLAMLIK, SIKINTIYA DAYANMA, YAS
BiLISLERI, BITMEMI$ iSLER, RUMINASYON VE HAYATIN ANLAMININ
UZAMIS YAS BOZUKLUGUNA ETKISI

Bu arastirma; yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amacinin uzamis
yas bozukluguna etkisini arastirmayl amaclamistir. Arastirmanin érneklemini;
uzamig yas bozuklugu teshisi olan ve ayni zamanda Ozel Ankara Aile
Danisma Merkezi’nden hizmet alan 112 kisi arasindan amagsal drnekleme
yontemi ile belirlenmis ve aragtirmaya gonullu olarak katilimlari saglanmis
107 kisi olusturmustur. Arastirma verileri; Kisisel Bilgi Formu ile Temel Yas
Unsurlari, Yetigkin Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas Bilisleri,
Kayip Yasantilarinda Bitmemis Isler, Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon ve
Hayatin Anlam ve Amaci Olgekleri kullanilarak elde edilmistir.

Arastirmada; yasin siddeti ile yas bilisleri, psikolojik saglamlik ile yas biligleri,
yasin siddeti ile kayip yasantilarinda bitmemis igler, sikintiya dayanma ile
kayilp yasantilarinda bitmemis isler, yas biligleri ile kayip yasantilarinda
bitmemis isler, yasin siddeti ile yasa bagl ruminasyon, yas biligleri ile yasa
bagh ruminasyon, kayip yasantilarinda bitmemis isler ile yasa bagh
ruminasyon, yasin siddeti ile hayatin anlam ve amaci, psikolojik saglamlik ile
hayatin anlam ve amaci, sikintiya dayanma ile hayatin anlam ve amaci, yas
bilisleri ile hayatin anlam ve amaci ve yasa bagli ruminasyon ile hayatin
anlam ve amaci arasinda anlamli bir iligki bulunmustur.

Uzamis yas bozuklugu Uzerinde etkili olan faktorleri anlamamiz, ruh saghgi
politikalarinin ve hizmetlerinin etkinligini artiracaktir. Arastirmanin sonuglari
psikoterapistlerin calismalari icin fikir verici olabilir. Bu konuda sonuglarin
daha rahat tartisilabilecegi farkl calismalarin yapilmasina ihtiyacg vardir.

Anahtar Kelimeler: Uzamis yas bozuklugu, Yasin siddeti, Psikolojik
saglamlik, Sikintlya dayanma, Yas biligleri, Bitmemis isler, Ruminasyon,
Hayatin anlami



ABSTRACT

EFFECT OF INTENSITY OF GRIEF, PSYCHOLOGICAL RESILIENCE,
DISTRESS TOLERANCE, GRIEF COGNITIONS, UNFINISHED BUSINESS,
RUMINATION AND MEANING OF LIFE ON PROLONGED GRIEF
DISORDER

This research; the aim of this study was to investigate the effects of grief
severity, resilience, distress tolerance, grief cognitions, unfinished work,
rumination, and the meaning and purpose of life on prolonged grief disorder.
The sample of the research; 107 people who were diagnosed with prolonged
grief disorder and who also received service from the Private Ankara Family
Counseling Center were determined by the purposeful sampling method and
voluntarily participated in the research. Research data; The Personal
Information Form and Key Mourning Aspects were obtained using the Adult
Resilience, Distress Endurance, Grief Cognitions, Unfinished Jobs in
Experiences of Loss, Utrecht Law-Bound Rumination, and Meaning and
Purpose of Life Scales.

In the research, the severity of bereavement and cognitions of grief,
resilience and cognitions of grief, the severity of grief and unfinished work in
loss experiences, withstanding hardship and unfinished work in loss
experiences, grief cognitions and unfinished work in loss experiences,
rumination with the severity of grief, and law-related rumination with grief
cognitions. , unfinished business and law-related rumination in loss
experiences, severity of grief and meaning and purpose of life, resilience and
meaning and purpose of life, enduring distress and meaning and purpose of
life, grief cognitions and meaning and purpose of life, law-bound rumination
and meaning and purpose of life a significant relationship was found between

Our understanding of the factors that affect prolonged grief disorder will
increase the effectiveness of mental health policies and services. The results
of the research can be informative for the work of psychotherapists. There is
a need for different studies on this subject where the results can be
discussed more easily.

Keywords: Prolonged grief disorder, Intensity of grief, Psychological
resilience, Distress tolerance, Grief cognitions, Unfinished business,
Rumination, Meaning of life.
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1. BOLUM
GiRIS

Hayat bir harita ile gelmez ve herkes, gunluk zorluklardan, sevilen birinin
olimu, yasami degistiren bir kaza veya ciddi bir hastalik gibi daha kalici
etkiye sahip travmatik olaylara kadar inis c¢ikiglar yasar. Her degisiklik
insanlari farkl sekilde etkiler ve benzersiz dusunceleri, duygulari ve bazen de
belirsizligi getirir. Yine de insanlar, genellikle yasamlarini degistiren

durumlara zamanla iyi uyum saglarlar (Building your resilience, 2021).

Yas ve kayip yasama, tarih boyunca insanin yagaminin bir pargasi olmustur
ve diger turlerde de gorulmektedir. Yas, kayba uyum saglamak igin harcanan
suredir. Bu surede yasl bireyler giden kisiye karsi cesitli duzeylerde yas
yasarlar. Kabullenme baglamadan dnce yas slreci sirasinda bireyler, duygu
karisikliklarinin yani sira yorgunluk, rahatsiz edici ruyalar, sikinti, ajitasyon
ve hatta sucluluk yasayabilirler. Kalici karmasik yas bozuklugundan muzdarip

insanlar i¢cin uyum asamasi ¢ok zaman alabilir (Fleming, 2021).

Olen bir sevilen, yasl bir kisinin cdzmesi gereken bir dizi duygusal ve pratik
sorunu miras birakir. Cogu insan, destekleyici faktorlerin yardimiyla basa
cikma taleplerini karsilar ve potansiyel olarak tatmin edici ve anlamlh bir
yasamin yolunu bulur. Ancak, bazilari yasla etkili bir sekilde bas edemez.
Bunun yerine kederlenir, sessiz protestonun beyhude bir muicadelesine
kapilir, hatirlatmalardan kaginmaya calisir ve son derece acl verici
duygularin sonsuz dalgalarinda c¢aresizce c¢irpinir. Bu insanlar, iyilesmenin
engellendigi ve akut yasin yogun ve uzun sureli oldugu bir sendrom olan

komplike yas nedeniyle istirap ve aci ¢ekerler (Shear, 2012).



Kalici karmagik yas bozuklugu, zaman iginde genel iyilesmeyi takip etmeyen
bir seyir izler ve bireyler kalici ve yodun duygular veya ruh halleri ve ana
islevsellik alanlarini bozan veya asiri sikintiya neden olan olagandigi, siddetli

semptomlar yasamaya devam ederler (Shear vd., 2011).

Olumsuz biligler, kalici komplike yas bozuklugunun anahtar kaynagini
olusturur. Benlik (O 6ldugunden beri degersizim), yasam (Hayatim anlamsiz)
ve gelecek (Gelecegim bos) hakkindaki olumsuz inanglarin 6zellikle kritik
oldugu varsayilmaktadir. Cunkt bu tir inanglarin kaybedilenler Gzerinde
durma egilimini guclendirmesi ve uyum saglamay kolaylastirabilecek saglkli
davranislari dnlemesi muhtemeldir. “Yas tepkilerinin tehdit edici yorumu”
olarak adlandirilan seyin énemli oldugu varsayilir; ¢unkl bunlar dogrudan
korku ve sikinti olusturur ve muhtemelen yas tutanlarin kayipla ilgili duygu ve
daguncelerini kontrol etmek igin verimsiz girisimlerde bulunma egilimlerini
korUkler (Boelen vd., 2003).

Kayip yasantilarinda bitmemis isler; sevilen 6lmus kisiyle iligskide bir seylerin
bitmemis, sdylenmemis, yarim kalmis veya ¢6zilmemis oldugu ya da
iligkideki bazi sorunlarin onlar hala hayattayken ele alinmasi gerektigi
duygusudur (Klingspon vd., 2015). Tamamlanmamis ig; bir seyin bitmedigi ya
da yas yasayanin yas oncesi, kaybettigi kisiyle iliskide basarmak istediklerini

basaramadigina dair hissettikleridir (Yamashita vd., 2017).

Kayip ve kayipla ilgili olumsuz duygularin nedenleri ve sonuglari hakkinda
tekrarlayici ve yineleyici distinme olarak tanimlanan (Eisma ve Stroebe,
2017) yas ruminasyonunun; depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres
bozuklugu ve uyku bozukluklari belirtileri ile iligkili oldugunu yapilan

calismalar gostermektedir (Monk vd., 2008; Andrews vd., 2021).

Psikolojik saglamlik; sikinti, travma, trajedi, tehditler veya aile ve iligki
sorunlari, ciddi saghk sorunlari veya isyeri ve finansal stres faktorleri gibi
onemli stres kaynaklar kargisinda iyi uyum saglama sureci olarak
tanimlanmaktadir. Saglamlik, bu zor deneyimlerden "geri dénmeyi" icerdigi

kadar, ayni zamanda derin kisisel geligsimi de i¢erebilir. Olumsuz olaylar, aci



verici ve zor olsa da hayatin sonucunu belirlemek zorunda degildir. Hayatin;
kontrol edilebilen, degistirilebilen, gelistirilebilen ve birlikte buyuddugumuz
bircok yonu vardir. Dayaniklihgin rolu budur. Daha direncli olmak, yalnizca
zor kosullarin Ustesinden gelmemize yardimci olmakla kalmaz, ayni
zamanda yol boyunca buyumemizi ve hatta hayatimizi iyilestirmemizi saglar

(Building your resilience, 2021).

Sikintlya dayanma ise genel olarak, bir bireyin olumsuz duygusal ve/veya
diger rahatsiz edici durumlara (6rnegin fiziksel rahatsizlik) dayanma
konusundaki algilanan kapasitesini ve bir tir stres etkeninin ortaya ¢ikardigi
sikintill i¢ durumlara dayanma davranigsal eylemini ve sonugta iyi olma

durumunu ifade eder (Leyro, 2010).

lyi olma ve olumlu iglevsellik ile hayatin anlami arasinda pozitif yonli bir
iligkili oldugunu go6steren onemli kanitlar vardir. Hayatlarinin bir anlami
olduguna inanan insanlar; daha mutlu, daha yuksek duzeyde bir yasam
doyumuna sahip ve yasamlarini olumlu olarak degerlendirme durumlari daha
yuksek ve kendileri ve hayatla barisiktirlar. Hayatin bir anlaminin ve
amacinin olmasi; psikolojik iyi olug, kendini gergeklestirme ve genel iyilik

haline ulagsmanin 6n kosuludur (Steger vd., 2008; Ho vd., 2010).

1.1. Problem Durumu

Yakin ve sevilen birinin olumu, yasamin en stresli olaylarindan biri olarak
kabul edilir. Olimin ardindan gérilen yas; 6zlem ve Uzintinin bir karigimi
olan, 6lmus kiginin dugunceleri, hatiralari ve imgeleriyle birlikte 6lume verilen
psikobiyolojik bir tepkidir. Bu tepki, uzun sureli olmadigi surece normaldir
(Klingspon vd., 2015). Uzamis yas bozukludu; sevilen birinin 6limu
karsisinda aci duyma, olumunu kabul etmeme, onu asiri 6zleme, surekli onu
arama, zihnin surekli dlen kisi ile mesgul olmasi, gunlik iglevselliklerde
bozulma gibi belirti ve tepkilerin normal yas surecinden daha uzun sureli

olmasi olarak tanimlanmaktadir (Cesur, 2017).


https://en.wikipedia.org/wiki/Emotion

Uzamis yas bozuklugu teshisi; sevilen birinin dlimunden 6-12 ay sonra, yas
belirtileri kalici ve siddetli devam ettiginde ve bu belirtiler fonksiyonel
bozukluk ile iligkili oldugunda konulur (Keyes vd., 2014). Bu bozukluk; kigisel,
ailevi, sosyal, egitimsel, mesleki veya diger onemli iglevsellik alanlarinda

onemli 6lcuide bozulmaya neden olur (ICD-11, 2021).

Uzamis yas bozuklugu, uzun sureli yogun sikinti ve istirabin sonucu olarak
fiziksel ve zihinsel sagligin bozulmasi riskini de tasimaktadir. Cogu insan
kayiptan kaynaklanan aciyi kaldirabilir ve 6len olmadan yeni bir hayata uyum
saglayabilir. Ancak bazilari, kayiplarinin bir sonucu olarak ruhsal
rahatsizliklar gelistirirler (Zisook ve Shear, 2009). Ayrica gidenlerle eksik
kalmig, ifade edilmemis veya ¢ozulmemis iliski sorunlari, siklikla kronik ve
siddetli yas reaksiyonlari igin bir risk faktori olarak tartisilmaktadir (Holland
vd., 2014). Ote yandan uzamis yasta 6zlem duygularina genellikle
tekrarlayan yikici disunce ve davranislar eglik eder. Yasamda nispeten
dusuk amaci olanlar igin ise yas deneyimi, varolugsal bir krize neden olabilir
(Ulmer vd., 1991).

Kayip sonrasi Kkigilerin dunyaya, kendilerine, o6len veya O&lenlere ve
bagskalarina yonelik degisen biligleri, yasa verdikleri tepkiler, dlenin olmadigi
bir hayati devam ettirme surecleri, hayata bakis acilari, psikolojik saglamlik
duzeyleri, sikintlya dayanma kapasiteleri ve yasamsal amaglari; karmasik
yas surecinin yorumlanmasinda ve arastirimasinda 6énemli faktorler olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma,
yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amacinin
uzamis yas bozukluguna etkisini arastirmamiz ve uzamis yas bozukluguna
etkisi olan faktorleri anlamamiz; uzamis yas bozuklugunun tedavisinde

tedavinin, hizmetlerin ve politikalarin etkinligini artiracaktir.

Yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis
isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amacinin uzamig yas bozukluguna
etkisi var midir? sorusu bu arastirmanin ¢alismanin temel problem cimlesini

olusturmaktadir.



1.2. Aragstirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci; yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve
amacinin uzamis yas bozukluguna etkisini arastirmaktir. Arastirmanin amaci

kapsaminda belirlenen soru cumleleri asagidaki gibi olusturulmustur.

1. Katilimcilarin; sosyo-demografik durumlarina (cinsiyet, yas, medeni
durum, o6grenim durumu, c¢alisma durumu, yasanilan yer, maddi durum,
kardes sayisl, birlikte yasanilan Kisi) gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeyleri arasinda anlaml bir farklihk var midir?

2. Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin bilgilerine (yakinlik durumu, cinsiyeti,
6lum anindaki yas grubu, 6grenim durumu, ¢calisma durumu, maddi durumu,
Olim nedeni, dldigu yer, 6lim aninda yaninda bulunanlar, imeden 6nce en
son gorilen zaman, O6luml Uzerinden gegen zaman) gore yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlamli bir farkhlik

var midir?

3. Katilimcilarin kayip sonrasi yasantilarina (kaybin nasil égrenildigi, kayba
verilen ilk tepki, cenaze térenine katiima durumu, defnedilirken gérme
durumu, mezar ziyaret etme sikligl) gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeyleri arasinda anlaml bir farkhilik var midir?

4. Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli sorun yasama durumlarina
(bedensel rahatsizlik yasama durumu, ruhsal rahatsizlik yasama durumu,
ilag kullanma durumu, alkol veya sigaraya baslama durumu, intihar
davranisinin olmasi, en ¢ok etkilenen yasam alani) gére yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeyleri arasinda anlamli bir farkllik

var midir?



5. Katilimcilarin  kaybettikleri yakinlarini kendi dunyalarinda yasatma
durumlarina (en yogun yasanilan duygu, en yogun yasanilan digunce, en
cok gosterilen davranig, en ¢ok soylenilmek istenilen sey) gore yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir farkllik

var midir?

6. Katihmcilarin sikintilari paylasma ve yasama bakis agilarina (sikintilarin
paylasildigi kisi, genel olarak hayatin nasil degerlendirildigi, gelecegin nasil
goraldugu) goére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
biligleri, bitmemis igsler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

arasinda anlamli bir farklilik var midir?

7. Katiimcilarin danigsmanlik hizmeti alma durumlarina (danigsmanliga
bagvurma sekli, danismanlik alma nedeni) gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintlya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlamli bir farklihk var midir?

8. Katilimcilarin; Temel Yas Unsurlari Olgegi, Yetiskin Psikolojik Saglamiik
Olgegi, Sikintya Dayanma Olgegi, Yas Bilisleri Olgegi, Kayip Yasantilarinda
Bitmemis isler Olcegi, Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olcegi ve Hayatin

Anlam ve Amaci Olgegi puanlari arasinda anlamli bir iliski var midir?

1.3. Arastirmanin Onemi

Sevilen birinin kaybi, insanlarin yasayabilecegi en stresli ve aci yasam
deneyimlerinden biri olarak gorilse de ¢odu kisi bir kayiptan profesyonel
yardim almadan kurtulur. Bununla birlikte, bazi insanlar iyilesmekte basarisiz
olurlar ve ruh sagligi sorunlari yasarlar. Yaygin olarak gozlemlenen
problemler arasinda depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu semptomlari
ve diger anksiyete bozukluklari, 6fke ve sucluluk duygulari yer alir. Ayrica bu
bireylerin sosyal, psikolojik ve tibbi bozulmalara maruz kalma riski yluksektir
(Boelen vd., 2003). Ortaya cikan komplike yas sendromu, uzun sureli akut

yas semptomlarini ve kalici intihar disuncesi de dahil olmak Uzere karmasik



dusunce ve davranislar igerir. Kiginin kaybini kabul etmekte guclik
cekmesine ve kayip kisiyi aramaya devam etmesine neden olur. Uzamig yas
bozuklugu; islevsellikte bozulma ve kanser, tansiyon ve kardiyovaskuler
sorunlar gibi artan saglik sorunlari riski ve genel olarak artan mortalite ile
iligkilidir (Lannen vd., 2008; Skritskaya, 2017).

Diger yandan gidenle eksik kalmig, ifade edilmemis veya ¢dziulmemis iligki
sorunlari, kronik ve siddetli yas reaksiyonlari i¢in bir risk faktorudur (Holland
vd., 2014). Sevilen 6lmus Kisiyle iligskide bir seylerin yarim kalmis veya
¢6zulmemis olmasi yasin uzamasina neden olmaktadir (Klingspon vd., 2015;
Yamashita vd., 2017). Yasa bagl ruminasyon ise yas tutan Kigiyi 6len kisinin
dusuncesine yeniden odaklamaya yoneltmektedir (Tsai vd., 2016; Sveen vd.,
2019). Negatif biliglerin karmasik yasin gelisiminde ve surdurtimesinde
merkezi bir rol oynadigi ve ruminasyonlarin yasin uzun vadeli iyilesmesindeki

zorluklarin habercisi oldugu bilinmektedir (Shear, 2015).

Ayrica yasli bireyler, kayip sonrasi yagsama dair inanglari ve dusunceleri veya
kimlik duygulari degistiginde; kayiplarinin anlamini aramaya yoénelirler (Davis
vd., 2000). Aci ¢ekmek bir anlam duygusu bulma durtisini atesleyebilir
(Frankl, 1959; akt. Lichtenthal ve Breitbart, 2015) ve yasamda diusuk amaci

olanlar i¢gin yas deneyimi, varolussal bir krize neden olabilir (UImer vd., 1991).

Sevilen birinin kaybinin hem ruhsal ve bedensel saglik Uzerinde olumsuz
sonuglara yol acgabilecegi hem de genel olarak yasamin butunu Uzerinde
etkili olabilecedi gergedi go6z Onune alindiginda, yas sonrasi olusan
sorunlarin gelisimi ve sudrdurtlmesinde yer alan faktérleri arastirmak
onemlidir. Uluslararasi literatirde yas surecine iligkin ¢ok sayida c¢alisma
yapimistir. Yerli literatirde ise bu konuda yapilmig calismalar sinirhdir ve
kayba karsi uyumsuz tepkilerin altinda yatan psikolojik mekanizmalarin
arastiriimasina nispeten az ilgi gosterilmistir. Uzamis yas bozuklugu olan
bireylerde; yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,
bitmemisg isler, ruminasyon ve hayatin anlaminin uzamis yas bozukluguna

etkisini arastiran herhangi bir galisma ise bulunmamaktadir.



1.4. Sinirhliklar

Aragstirma, uzamis yas bozuklugu teshisi olan ve ayni zamanda Ozel Ankara
Aile Danisma Merkezi'nden hizmet alan ve arastirmaya gonudlli olarak

katilmis 107 kisiyle sinirhdir.

Arastirma, veri toplama araclarinda (Kisisel Bilgi Formu, Temel Yas Unsurlari
Olgegi, Yetigkin Psikolojik Saglamlik Olgegdi, Sikintiya Dayanma Olgegi, Yas
Bilisleri Olgegi, Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi, Utrecht Yasa
Bagli Ruminasyon Olgegi ve Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi) yer alan

sorular ve bu sorulara verilen cevaplarla sinirlidir.

Aragtirma; uzamig yas bozuklugu, temel yas unsurlari ve yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, kayip yasantilarinda
bitmemig isler, yasa baglh ruminasyon, hayatin anlam ve amaci ve ilgili

arastirmalar konularini iceren kavramsal gerceve ile sinirlidir.

Arastirma; annesini, babasini, kardesini veya esini kaybetmis ve bu kayip

nedeniyle danigmanliga bagvurmus kigilerle sinirhdir.

Arastirmaya katilacak kigilerde asagida belirtilen kriterler aranmigtir:

» 21-65 yas sinirlari igerisinde olmasi (21 ve 65 dahil),

* En az ilkokul mezunu olmasi,

* Ailesinden yalnizca bir kisiyi kaybetmis olmasi,

* Annesini, babasini, kardesini veya esini kaybetmis olmasi,

» Kaybettigi aile bireyinden once anne, baba, kardes, es veya dogum ani ve
sonrasi gocuk kaybi yagamamis olmasi ve

» Kaybin Uzerinden en az 12 aylik bir strenin ge¢gmis olmasi.

Aragtirma ve aragtirmanin buatun suregleri, Koronavirus Hastaligi 2019
(COVID-19) pandemisi nedeniyle dinya genelinde birgok tedbirin alindid,
tecritin ve yasaklarin uygulandigi bir donemde yapiimis olup; arastirma,

uygulamanin yapildigi 01 Kasim 2020 — 31 Ocak 2021 tarihleri ile sinirhidir.



1.5. Tanimlar

Uzamis Yas Bozuklugu: Esi, ebeveyni, cocugu veya yasliya yakin bagka bir
kisinin olumunu takiben yogun duygusal acinin eslik ettigi, olen kisiye
duyulan 6zlem veya Olen kisiyle surekli mesguliyet ile karakterize edilen

yogun ve siddetli yas tepkisinin oldugu bir rahatsizliktir (ICD-11, 2021).

Yasin Siddeti: Yasin siddeti, yasanilan yasin yodunlugunu ve yasa verilen

tepkinin derecesini ifade eder (Selvi vd., 2011)

Psikolojik Saglamlik: Genel olarak sikintidan geri donme veya sikintinin
Ustesinden gelme ve bdylece olumsuz bir olay veya duruma ragmen olumlu

sonuglar yagsama yetenegidir (Stainton vd., 2019).

Sikintiya Dayanma: Sikinttya dayanma, olumsuz duygusal durumlari

yasama ve bunlara dayanma yetenegidir (Leyro vd., 2010).

Yas Biligleri: Kayip sonrasi gelisen kendine, baskalarina, dinyaya ve
gelece@e yonelik olumsuz ve yasi besleyen bilisler ile kayba verilen tepki ve

duygulari tehdit eden yorumlamalardir (Cesur ve Durak-Batigtin, 2018).

Kayip Yasantilarinda Bitmemis Isler: Kaybedilen kisiyle eksik kalmis,
gerceklestirlememis, aciklanamamis veya ifade edilmemis yasantilar ya da

¢6zilmemis ¢atismalar ve iligki sorunlaridir (Klingspon vd., 2015).

Yasa Baglhh Ruminasyon: Kayip ve kayipla ilgili olumsuz duygularin
nedenleri ve sonuglari hakkinda tekrarlayici ve yineleyici disinme olarak

tanimlanmaktadir (Eisma ve Stroebe, 2017).

Hayatin Anlam ve Amaci: Anlam, insanin yagsamina yon veren, yasadigi
olaylara kendince cevap vermesini saglayan; amag ise hayatin rolu ve iglevi
ile ilgili bir kavramdir (Aydin vd., 2015).
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2. BOLUM
KURAMSAL CERGEVE VE iLGILi ARASTIRMALAR

Bu bodlimde arastirmanin kuramsal cergevesine ve konu ile ilgili yapilmis

arastirmalara yer verilmigtir.
2.1. Uzamis Yas Bozuklugu

Uzamis yas bozuklugu kavraminin yerine literaturde “bitmemis yas, patolojik
yas, komplike yas, karigik yas, travmatik yas, karigik komplike yas, karmasik
yas, ¢ozumlenmemis yas, depresif yas, kronik yas” gibi birgok farkli kavram
kullanilmaktadir. ICD-11’de, uzamis yas bozuklugu (prolonged grief disorder)
tanisi kullanirken; DSM-5'de, kalici komplike yas bozuklugu (persistent

complex bereavement disorder) tanisi kullaniimaktadir.
2.1.1. Yas, Kayip Yasama ve Matem

Yas (grief), kayip yasama (bereavement) ve matem (mourning) terimleri
genellikle birbirinin yerine kullanilir; ancak farkh anlamlari vardir. Yas, bir
kayba tepki vermenin normal stirecidir. Olim gibi fiziksel bir kayba veya bir
iligki veya is dahil olmak Uzere sosyal bir kayba tepki olabilir. Kayip yasama,
yas ve matemin meydana geldigi bir kayiptan sonraki dénemdir. Sevilen
birinin kaybi nedeniyle yas iginde gegirilen zaman, kaybin kosullarina ve Olen
kisiye baglanma duzeyine baglidir. Matem, insanlarin bir kayba uyum
saglama surecidir ve kultirel inanglardan, uygulamalardan ve ritiellerden
blytk 6l¢lde etkilenir (Casarett vd., 2001; Colak ve Hocaogdlu, 2021).

Yas, olum nedeniyle kayip yasayan bireylerde, bu kayba verilen uyumsal
tepkileri yansitir. Yas tepkileri; biligsel, fiziksel, duygusal ve davranissal
alanlarda cesitli tepki bigcimleriyle kendini gosterebilir. Yas, kaybedilen kigiyle
ilgili bitmemis planlari, istekleri, dilekleri, hayalleri ve fantezileri icerir. Bu
kavramlarin ortak noktasi, yasin Kisinin 0znel tepkisi olmasidir. Kayip

yasama, bireyin sevilen bir kigiyi kaybetmesi nedeniyle icinde bulundugu
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durumun nesnel bir ifadesidir. Surecin sosyal veya digsal bilesenini yansitir.
Matem, birinin olumuyle ilgili Gzintlu veya Uzuntu zamanini tanimlar. Bireyin
duygularindan bagimsiz, agiklayici bir edim veya harekettir. Keder, kaybin
kultarel yonuna temsil eder ve bilingli veya bilingsiz kulturel tepkileri igerir.
Matem sureci, kaybedilen kisiye tekrar ulasmaya ¢alisma, Gzintl ve yeniden

yapilanma asamalarindan olugur (Lally ve Valentine-French, 2019).

2.1.2. Uzamis Yas Bozuklugu Olgusu

Diinya Saglik Orgiti (WHO), Hastaliklarin Uluslararasi Siniflandirmasi 11.
Revizyonuna (ICD-11) uzamis yas bozuklugu (prolonged grief disorder)
tanisini dahil etmigtir. Uzamis yas bozuklugu ICD-11’de; “06 Ruhsal,
Davranigsal veya Noérogelisimsel Bozukluklar’ kategorisi altinda “Ozellikle

Stresle iligkili Bozukluklar” igerisinde 6B42 koduyla yer almaktadir.

Amerikan Psikiyatri Birligi (APA), Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal
El Kitabi 5. Baskisina (DSM-5) kalici komplike yas bozuklugu (persistent
complex bereavement disorder) tanisini eklemistir. Kalici komplike yas
bozuklugu DSM-5'te; “Olgiimler ve Modeller’ kategorisi altinda “Daha ileri

Calismalar icin Durumlar” igerisinde yer almaktadir.

Uzamig yas bozuklugu; esi, ebeveyni, cocugu veya yasliya yakin baska bir
kisinin 6limund takiben yogun duygusal acinin eslik ettigi (6rnegin Gzuntd,
sucluluk, 6fke, inkar, suglama, 6limu kabul etmede zorluk, kisinin benliginin
bir parcasini kaybettigini hissetmesi, olumlu bir ruh hali yagsayamama,
duygusal uyusukluk, sosyal veya diger faaliyetlere katilmada zorluk), dlen
kisiye duyulan o0zlem veya Olen kisiyle surekli mesguliyet ile karakterize

edilen yodun ve siddetli yas tepkisinin oldugu bir rahatsizliktir (ICD-11, 2021).

Kalici komplike yas bozuklugu, yaslara alisiimadik sekilde veya uzun sureli
tepki veren bireylere konulan bir DSM-5 tanisidir. Eskiden karmasik yas
bozuklugu olarak bilinen kalici komplike yas bozuklugu, genellikle uzun bir
sure boyunca, 6lmug sevilen biri icin asiri derecede 6zlem duymaya neden

olur. Ozlem duygularina genellikle yikici diisiince ve davranislarin yani sira
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normal hayata devam etmede genel bozulmalar da eglik eder (Fleming,
2021).

Karmasik ya da uzun sireli yas bozuklugu olan bireyler, yas nedeniyle
gunliuk yasamlarinda yetersizlik yasarlar ve diger ilgi ve aktivitelerini
diglayarak kayiplara odaklanirlar. Oliimle ilgili ruminasyonlar ve élen kisiye
yeniden kavusma Ozlemi, kimlik karmasasi, kaybi kabul edememe,
zevksizlik, acilik, bagkalarina guvenmede zorluk ve yas surecinde sikismis
olma hissi vardir. Bunlar her giin yasanir, sikintiya veya islevsel bozulmaya
neden olur ve yas sonrasinda 6 aydan fazla devam eder. Yasi olan bireyler
kendilik degeri ve benlik duygusu kaybi bildirirler, duygusal olarak
bagkalarindan kopukluk hissederler ve normal yasama dénmek istemezler,
hatta bazen bunu yapmanin O&len kigsiye ihanet olacagini hissederler
(Prigerson vd., 1996).

2.1.3. Uzamis Yas Bozuklugu Belirtileri

Kalici karmasik yas bozukluguna sahip bir kisi; olen kisi i¢in slresiz
O0zlem/hasret, Olenin 6lim kosullariyla mesgul olma, zamanla dizelmeyen
yodun Uzuntd ve/veya sikinti, bagkalarina glivenmede zorluk, depresyon,
ayrilma ve/veya izolasyon, ilgi alanlarini veya etkinlikleri takip etme zorlugu,
Olen kisiye katilma arzusu, kalici yalnizlik veya bosluk duygulari ile sosyal,
mesleki veya yasamin diger alanlarinda bozulma semptomlari gosterir
(Wakefield, 2013).

Sik sik yodun yalnizlik veya olen kisi olmadan hayatin bos ve anlamsiz
olmasi; hayatta kalmanin haksiz, anlamsiz veya dayanilmaz olduguna dair
tekrarlayan dusunceler veya olen kigiye katilmak icin tekrarlayan bir 6lme
durtisu; sevilen kisinin sik sik kafa karistiran dustnceleri; sevilen birinin
olumundn nedeni, kosullari veya sonuglari hakkinda sik sik rahatsiz edici
dusuncelere dalma; tekrarlayan inangsizlik veya sevilen birinin oldugunu
kabul edememe; surekli sok, sasirmis, sersemlemis veya duygusal olarak
uyusmus duygular; o6lumle ilgili tekrarlayan o6fke veya acilik duygulari;

baskalarina guvenme veya onlari 6nemsemede surekli zorluk ya da yasini
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tutmayanlari kiskanma; sevilen kisinin semptomlarini sik sik yasama veya
Olen kisinin sesini gorme veya duyma; Olen kisinin anilarina veya kaybin
hatirlaticilarina karsi yodun duygusal veya fizyolojik tepki ve kayip
hatirlaticilarindan asiri kaginma veya o&len Kisinin hatirlaticilarinin  asiri
aranmasindan kaynaklanan davranis degisiklikleri uzun sureli yasta gorulen
temel belirtilerdir (Fleming, 2021).

2.1.4. Uzamig Yas Bozuklugu ICD-11 ve DSM-5 Tani Kriterleri

Uzamis yas bozuklugunda yas tepkisi, kaybin ardindan atipik olarak uzun bir
sure devam eder (en az 6 ay ve Uzeri) ve bireyin kultiri ve baglami igin
beklenen sosyal, kultlrel veya dini normlari agik¢a asar. Kisinin kulttrel ve
dini baglami g6z 6nune alindiginda normatif bir yas donemi iginde olan ve
daha uzun sureler boyunca devam eden yas tepkileri, normal yas tepkileri

olarak gorullr ve bir teshis konulamaz (ICD-11, 2021).

ICD-11’de teghis i¢in zorunlu 6zellikler asagida belirtildigi sekildedir.

* Bir egin, ebeveynin, cocugun veya yas tutan kigiye yakin bagka bir Kisinin

Olimuna takiben yas dykusu.

* Yogun duygusal acinin eslik ettigi, dlen kisiye duyulan 6zlem veya oélen
kigiyle surekli mesguliyet ile karakterize, kalici ve yaygin bir yas tepkisi. Bu
durum; Gzintd, sugluluk, 6fke, inkar, suglama, 6lumUu kabul etmede glglik,
kendi benliginin bir parcasini kaybettigini hissetme, olumlu bir ruh hali
yasayamama, duygusal uyusukluk ve sosyal veya diger aktivitelerdeki zorluk

gibi deneyimlerle kendini gosterebilir.

« Kaybin ardindan, bireyin kulturt ve baglami icin beklenen sosyal, kulturel
veya dini normlari belirgin sekilde asan ve atipik olarak uzun bir sure devam
eden yas tepkisi. 6 aydan kisa suren ve bazi kiltirel baglamlarda daha uzun

suren yas tepkileri bu gereksinimi karsiliyor olarak kabul edilmemelidir.
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* Bu bozukluk; kisisel, ailevi, sosyal, egitimsel, mesleki veya diger onemli
islevsellik alanlarinda énemli o6lglide bozulma ile sonuglanir. Islevsellik

korunursa, bu yalnizca énemli dlgude ek ¢abayla olur.

ICD-11’de teshis icin ek klinik 6zellikler ise agagida tanimlandidi sekildedir.

» Surekli megguliyet, 6lumun kosullarina odaklanabilir veya 6len kisinin tim
egyalarini tam olarak 6lmeden 6nce oldugu gibi korumak gibi davranislar
olarak ortaya cikabilir. Kisi, asirn mesgul olma ve Olen Kiginin

hatirlaticilarindan kaginma arasinda gidip gelebilir.

* Uzamis yas bozuklugunun diger Ozellikleri arasinda sevilen biri olmadan
bas etme sorunlari, dlen kisinin olumlu anilarini hatirlamada guglukler,
bagkalarina guvenmede guclik, sosyal geri ¢ekilme ve hayatin anlamsiz

oldugu duygusu sayilabilir.

» Artan tatln, alkol ve diger madde kullaniminin yani sira artan intihar

dusuncesi ve davranisi mevcut olabilir.

DSM-5’te kalici komplike yas bozuklugu i¢in dneriler kriterler sunlardir:

A. Kisi gok yakin bir iligkisi oldugu bir kiginin 6lumunu yasamistir.
B. Olimden beri, asagidaki belirtiler cok yogun ve klinik olarak énemli bir
duzeyde ve yas tutan yetiskinler igin en az 12 ay ve yas tutan ¢gocuklar i¢in en

az 6 ay surmelidir.

1. Merhum igin uzun slren 6zlem/hasret. Kliglik ¢ocuklarda, 6zlem duyma
oyunlarda ve davraniglarda diga vurabilir. Bu davranislar birinden ayriimis
olmay! yansitan davraniglari da hatta bir bakim verenle ya da bagka bir
baglanma figlriyle tekrar birlestigi davraniglari da igerir. 2. Olime karsi
yogun Uziintli ve duygusal aci. 3. Olen ile mesgul olma. 4. Olimin sartlari ile
mesgul olma. Cocuklarda bu 6lenle mesguliyet bir oyunun ve davranigin
temasi olabilir ve onlara yakin olan kisilerin muhtemel 6lumleri ile megguliyet

genigleyebilir.
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C. Olimden beri, asagidaki belirtilerin en az 6’si1 gok yogun ve klinik olarak
onemli bir diuzeyde ve yas tutan yetiskinler i¢cin en az 12 ay ve yas tutan

gocuklar igin en az 6 ay surmelidir.

Olime tepki olarak ortaya gikan sikinti:

1. Belirgin olarak olumu kabul etmede guglik. Cocuklarda bu o6lumun
anlamini ve kaliciigini kavrayabilme kapasitesine baglidir. 2. Kayiba
inanamama veya kayip Uzerinde duygusal hissizlik yasama. 3. Olen ile ilgili
pozitif anilari hatirlamada zorluk. 4. Kayip ile ilgili 6fke ve sertlik. 5. Olim
veya 6len ile ilgili kiginin kendisi ile ilgili maladaptif degerlendirmeleri (Orn.
kendini suclama). 6. Kaybi hatirlatan seylerden haddinden fazla kaginma
(6rn. odlen ile ilgili kigilerden, yerlerden veya durumlardan kag¢inma;

cocuklarda bu dlen ile ilgili dusunceler ve duygulardan kaginmayi icerebilir).

Sosyal/Kimlik bozulmasi:

7. Olenle birlikte olmak icin 6Ime istegi. 8. Olimiin gergeklesmesinden bu
yana kimseye giivenememe. 9. Oliimiin gerceklesmesinden bu yana yalniz
hissetme veya diger kisilerden kopma. 10. Olen kisi olmadan bu hayati
anlamsiz ve bos hissetme veya 6len olmadan kisinin igslev géremeyecegi
inanci. 11. Kisinin hayattaki roll ile ilgili kafasinin karismasi ya da kisinin
kimligi ile ilgili bozulmus bir duyguya sahip olmasi (6rnedin bir pargasinin
Olenle birlikte Olmesi. 12. Aktivitelere katilmada gucluk, akrabalari takip

etmek ya da gelecegi planlamada gugluk.

D. Bozukluk klinik olarak onemli derecede bir sikintiya neden olur ya da

sosyal, mesleki ve diger onemli alanlarda iglevsellikte bozulmaya neden olur.

E. Yas reaksiyonu asiridir ve kulturel, dini ya da yasa uygun normlarla

uyumsuzdur.

Belirtiniz: Travmatik yas ile: Homisid veya suiside bagli yas ile birlikte sikinti
yaratan olumun travmatik dogasina bagl olenin son anlarini, yaralanma ve
acl cekme derecesini, olumun seklinin kotulugu ve kasithihgini iceren

mesguliyet (siklikla kaybin hatirlaticilarina bagh cevap olarak).
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2.1.5. Normal Yas ile Uzamig Yas Bozuklugu Arasindaki Sinir

Normal yas, karmasik ya da uzun sureli yas bozuklugundan farklidir. Normal
yas; kalici, yogun, engelleyici veya yasami degistirici degildir ve yasl birey
tarafindan ciddi bir tehdit olarak yasanmaz. Calismalar, karmasik veya uzun
sureli yas semptomlarinin, normal yasi karakterize eden daha gegici
depresyon ve anksiyete semptomlarindan farkl, Uniter bir yapi oldugunu

gOstermektedir (Prigerson vd., 2008).

Kiltarel ve dini baglamlari géz 6nune alindiginda normatif bir donem icinde
bir yas tepkisi yasayan bir kisinin normal yas yasadigi kabul edilir ve uzamig
yas bozuklugu tanisi konmamalidir. Yakinini kaybeden kiginin kultirel veya
dini bakis agisini (6rnegin aile, arkadaslar, toplum) paylasan diger kisilerin,
tepkinin kaybina veya slresine verilen tepkiyi anormal olarak gorup

gormedigini dusunmek genellikle 6nemlidir (ICD-11, 2021).

Cocuklar ve ergenler, birincil baglanma figlrinin (6rnegin bir ebeveyn veya
bakici) kaybina, bu bireylerin gocugun hayatinda oynadiklari rol nedeniyle
yodun ve surekli bir yas tepkisi (6rnegin, daha yogun, semptomatolojik,
surekli) ile yanit verebilirler. Okul dncesi ¢agindaki ¢ocuklar genellikle kaybi
kabul etmekte zorlanirlar. Yas yanitinin yonleri (6rnegin normalde ebeveyn
veya bakici tarafindan saglanacak yeni ihtiyaclar ortaya ciktikga), bireyin
gelisimi sirasinda c¢esitli noktalarda yeniden tetiklenebilir. Genellikle bu
tepkiler normal kabul edilmeli ve bu durumdaki c¢ocuklara ve ergenlere

uzamis yas bozuklugu tanisi dikkatle konulmalidir (ICD-11, 2021).

2.1.6. Uzamis Yas Bozuklugunun Sikhgi ve Yayginhgi

Uzun sureli komplike yas reaksiyonunun prevalansi asagl yukari %2,4 ile
%4,8 arasindadir (DSM-5, 2013). Yasl bireylerin yaklasik yizde 10 ile 12'si,
dogal olarak ¢ozulmeyen ve degisken derecelerde yetersizlik ile belirsiz bir
sire devam eden bir yas sendromu yasarlar (Prigerson vd., 2009).

Tahminlere gore, insanlarin beste biri ile Ugte biri karmasik bir yas tepkisi
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riski altindadir ve bireylerin ylzde on ile yirmisi bu tur semptomlari

goOstermektedir (Fleming, 2021).

Yasin nasil ortaya c¢iktigi degisimler gosterse de uzun sureli komplike yas
reaksiyonunun belirtileri her iki cinsiyette ve farkl sosyal ve kultirel gruplarda
ortaya c¢ikar (DSM-5, 2013). Uzamis yas bozuklugu kadinlarda daha sik
gorulmektedir (DSM-5, 2013; ICD-11, 2021).

Her yasta ortaya cikabilir (DSM-5, 2013; ICD-11, 2021), ancak yas tepkisi
yasa ve gelisim asamasina ve dolayisiyla yasa 6zgu 6lum kavramlarina bagh
olarak degisebilir (ICD-11, 2021). Baslangici 1 yasindan sonradir. Bazen
aylar hatta yillar boyu tam sendrom ortaya ¢ikmadan gecikme olmasina
ragmen, belirtiler genellikle 6lumden sonraki ilk aylarda baslar. Yas cevaplari
siklikla hemen kayiptan sonra ¢ikmasina ragmen, uzun sureli komplike yas
reaksiyonu tanisi almasi i¢in en az 12 devam etmesi gerekmektedir (cocuklar
icin 6 ay) (DSM-5, 2013).

Cocuklar genellikle dlen kisinin 6zlemini ya da sevilen birinin dlimuyle surekli
mesgul olma deneyimini acgikga tanimlayamazlar. Bu semptomlarin oyun
oynarken veya ayrilik veya 6lum temalarini iceren diger davraniglarda oldugu
gibi davranigsal olarak ortaya ¢gikmasi daha olasidir. Yasin diger davranissal
ifadeleri, dlen kisinin geri donmesini beklemeyi veya oOlen kisiyi en son
gordugu yerlere gitmeyi icerebilir. Bazi ¢ocuklar, bagkalarinin dlebilecegine
dair korku, buyuli disuince ve ayrica bakicilarinin refahi ve guvenlidi ile ilgili

endiselere odaklanan ayrilik kaygisi gelistirebilirler (ICD-11, 2021).

Klguk cocuklar primer bakim verenin kaybini travmatik olarak
yasantilayabilirler. Bakim verenin yoklugu c¢ocugun basa ¢lkma
mekanizmalari Uzerine dezorganize edici etkiler birakir. Cocuklarda sikinti
ayrilma ve birlesme zamanlarinda oyunlarda ve davraniglarda, gelisimsel
regresyon ve anksiydz ve protest davranis olarak ifade edilebilir. Ayrilik
sikintisi daha kucglk cocuklarda baskin olabilir ve sosyal/kimlik sikintisi ve
depresyon es tanisi riski ergenlerde ve daha buyuk ¢ocuklarda artmig olarak
ortaya gikar (DSM-5, 2013).
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Klguk c¢ocuklarda yogun uzintl veya duygusal aci, gorunudrde uygun ruh
halleriyle aralikh olarak ortaya c¢ikabilir. Kayba bagh ofke, cocuk ve
ergenlerde irritabilite, protesto davranigi, 6fke nobetleri, karsit davranis veya
davranig sorunlari seklinde sergilenebilir. Cesitli baglamsal faktorler,
gocuklarda sevilen birinin 8limayle ilgili semptomlari etkileyebilir. Ornegin, bir
gocugun veya ergenin sosyal ortamindaki bir degisiklige ve ebeveynlerin
veya bakicilarin kayipla basa ¢ikma derecesine ve aile iletisimine yanit
olarak; semptomlarin gecikmeli baslangici veya kotulesmesi meydana
gelebilir (ICD-11, 2021).

Yasli erigkinlerde uzamis yas bozuklugu, kisinin benliginin bir parcasini
kaybettigi hissi ve vurgulanan bosluk duygulari ile kalici depresyon olarak
ortaya cikabilir. Kayip kargsisinda saskinlik ve sersemleme duygulari
yaygindir. Bedensel yakinmalarla mesgul olmak, genellikle bu geligim

evresindeki sikintinin birincil isareti olarak bulunur (ICD-11, 2021).

2.1.7. Uzamis Yas Bozuklugu i¢in Risk Faktorleri

Yas sonrasi patolojik yasin gelisiminde; olen kisiyle birinci derece bagiml
iliski, ¢ocuklukta ayrilik kaygisi, ebeveyn kontroli sorunlari, gocuklukta
ebeveynlerin istismari veya 6limu, koéti giden bir evlilik veya glvensiz
baglanma bigimi, 6len kisiye duygusal bagimhlik, 6lime hazirlikta eksik
hissetme ve hastanede 6lUm gibi bir dizi risk faktéra tanimlanmistir (Ott vd.,
2007). Bu risk faktorleri ve klinik dlgimler, kalici yas sendromu ile iliskilidir;
ancak major depresif bozukluk, yaygin anksiyete bozuklugu veya travma

sonrasi stres bozuklugu ile iligkili degildir (Vanderwerker vd., 2006).

Uzun sureli komplike yas reaksiyonu riski, bir cocugun 6lumu ve 6len insana
olumunden onceki baglhgin yuksek olmasi ile artar. Bakim verenin
destegindeki bozukluklar, yas tutan cocuklar igin riski artirir. Kadin olmak,

uzun sureli komplike yas reaksiyonu icin riski yuksektir (DSM-5, 2013).

Uzun sureli anormal yas durumu, yuksek intihar duguncesi ve intihar girigimi

oranlari ile iligkilendirilmigtir. Kanser, hipertansiyon ve kardiyak sorunlar daha
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olasidir ve bagisiklik islev bozuklugu belirtileri daha sik gorulir. Olumsuz
saglk davraniglari daha sik gorulur ve bildirilen fonksiyonel bozulma daha
fazladir (Lannen vd., 2008).

Uzun sureli komplike yas reaksiyonu olan kisiler siklikla intihar dusuncesi
bildirirler. Bazi kisiler Olenle ilgili 6lenin gecici olarak varhigini algiladiklari
halUsinasyonlar (gorsel ve igitsel) yasantilarlar (6rnegin 6lenin en sevdigi
sandalyeyi gorme gibi). Hatta farkh Olenin de yasadigi belirtileri de igeren
somatik yakinmalar (6rnegin sindirim yakinmalari, agri, yorgunluk)
yasantilarlar (DSM-5, 2013).

Uzun sureli komplike yas, artmis sigara ve alkol kullanimi gibi saghga zarar
veren, is ve sosyal iglevsellikte eksikliklerle iligkilidir. Hatta kardiyak
hastaliklar, hipertansiyon, kanser, immunolojik eksiklikler ve disuk yasam
kalitesi gibi ciddi tibbi durumlar i¢in artmis riskle iligkilidir (DSM-5, 2013).

Kalici karmasik yas bozuklugundan kimin etkilenecegini belirlemek icin tek
bir ortak payda yoktur; ancak cesitli potansiyel risk faktorleri vardir (Fleming,
2021). Major depresif bozukluk gibi 6nceden var olan kosullar, kalici
karmasik yas bozuklugu icin risk faktorleri olabilir (Simon vd. 2007).
Karmasik yas yasayan bireylerin yasamlarinda, bozuklugu olmayanlara gore
daha fazla stresor bildirdikleri bulunmustur. Arastirmalar, karmasik yas
hastalarinin disuk dizeyde sosyal destek bildirdiklerini vurgulamaktadir (Ott,
2003). Olumsuz bir bakis agisi gibi kisilik 6zellikleri, siddetli 6lim (intihar gibi)
gibi belirli faktoérler, givensiz baglanma stili veya travma déykisu; karmasik
yasin bagslangici ile iligkili olabilir. Olmeden 6nce dlen kisinin bakicisi olan
kisiler de risk altinda olabilir (Lobb vd., 2010).

2.1.8. Uzamis Yas Bozuklugunda Kiilturel Faktorler

Kdltirel uygulamalar; yasin uygun duygusal ifadelerini, yas sUrecini
yonetmek icin ritteller ve uygulamalari, dlen kisiyi anma bigimlerini, dlumden
sonraki yasam kavramlarini, belirli 6lim tdrlerini (6zellikle travmatik érnegin,

bir cocugun 6limu) igermektedir. Bu durumlar, uzun suireli yas tepkileri



20

yasama olasiligina ve semptom ve Kklinik sunum yelpazesine katkida
bulunabilir (ICD-11, 2021).

Uzun sureli komplike yas, kultarel ortamlar genelinde gézlenmistir; fakat yas
cevaplari kulturlerde farkli sekillerde ortaya cikabilir. Bozuklugun tanisi,
kultarel normlarin otesine gegen ve belirli spesifik yas tutma rittelleri ile gok

iyi agiklanamayan kalici ve ciddi belirtileri gerektirir (DSM-5, 2013).

Kultarel gruplar, yas tepkilerinin normatif stresine gore degisir. Bazi gruplar
arasinda ongoérulen yas tepkileri bir yil surebilir, hatta birinci yildonimune
kadar ertelenebilir. Ayrica, rituellerin veya torenlerin kayipla ilgili olumsuz
duygulari harekete gecgirmesi beklenir ve yas sureleri nispeten kisadir.
Yakinini kaybeden kisinin kultirel veya dini bakis acgisini (6rnegin aile,
arkadaslar, toplum) paylasan diger Kisilerin, tepkinin kaybina veya suresine
verilen tepkiyi anormal olarak gorip gormedigini dusunmek genellikle
onemlidir (ICD-11, 2021).

Bazi kilttrlerde veya dini inanglarda 6lim, yasamin sona ermesi olarak degil,
bagka bir varolus bigimine énemli bir gecis olarak goérulir. Bu tlr inanglar
kader, yeniden dogus, cennet/cehennem, araf veya Obur dlinyaya gegislere
odaklanabilir. Uzun sureli yas, Olen kisinin 6bur dunyadaki durumuyla ilgili
endigelerden kaynaklanabilir. Kultire o6zgu ritteller ve yillik kutlamalar,
merhumun hayrina ydnelik olabilir ve uzun sureli yas, délen kisinin 6bur

dinyadaki durumuyla ilgili endiseyle iliskilendirilebilir (ICD-11, 2021).

2.1.9. Diger Bozukluklar ve Kosullar ile ilgili Ayirici Tani

Normal yas: Uzun slreli komplike yas reaksiyonu normal yastan, ciddi yas
reaksiyonunun yas tutulan kisinin 6lumunden sonra en az 12 devam

etmesinin varligi ile ayrilir (cocuklarda 6 ay) (DSM-5, 2013).

Depresif bozukluk: Uzun sireli komplike yas reaksiyonunda, yegin (major)
depresif bozuklukta ve uzun sureli depresif bozuklukta Gzunti, aglama ve

intihar disuincesi ortak olarak gortlir. Yegin depresif bozukluk ve uzun streli
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depresif bozukluk depresif duygu durumu, uzun sureli yas reaksiyonuyla
paylasabilse de uzun sireli yas reaksiyonu kayip Uzerinde bir odaklanma
olmasiyla karakterizedir (DSM-5, 2013).

Uzamis yas bozuklugunun bazi yaygin belirtileri, depresif ddénemde
gOzlenenlere benzer (6rnegin, Uzuntu, etkinliklere ilgi kaybi, sosyal geri
¢ekilme, sucluluk duygusu, intihar disuncesi). Bununla birlikte uzamis yas
bozuklugu, depresif epizoddan farkhdir; ¢inki uzamis yas bozuklugunda
semptomlar Ozellikle sevilen birinin kaybina odaklanirken, depresif
dusunceler ve duygusal tepkiler tipik olarak yasamin birgok alanini kapsar.
Ayrica, uzamis yas bozuklugunun diger yaygin semptomlari (6rnegin, kaybi
kabul etmede gugluk, kayip hakkinda kizginlik, bireyin bir pargasi 6lmus gibi
hissetme) bir depresif donemin 06zelligi degdildir. Kayba bagh olarak
semptomlarin baslama zamani ve dnceden depresif veya bipolar bozukluk
Oykusunun olup olmadiginin bu ayrimin yapilmasinda dikkate alinmasi
onemlidir. Bununla birlikte, uzamis yas bozuklugu ve duygudurum
bozukluklari birlikte ortaya c¢ikabilir ve her biri i¢cin tam tani gereksinimleri
kargilanirsa her ikisi de teshis edilmelidir (ICD-11, 2021).

Ayrilik kaygisi bozuklugu: Ayrilik kaygisi bozuklugu simdiki baglanma
figurlerinden ayrilmayla ilgili kaygi ile karakterizedir. Halbuki uzun sureli

komplike yas, Olen bir kisiden ayrilmayla ilgili sikintiyi icerir (DSM-5, 2013).

Travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB): Travmatik bir 6limin sonucu
olarak yas yasayan kisiler hem TSSB hem de uzun sireli komplike yas
yasayabilirler. iki durum da zorlayici diisiince ve kaginmayi igerir. TSSB’'de
zorlayici distnceler travmatik olay etrafinda donerken, uzun sureli komplike
yastaki zorlayici anilar dlenle iligkisi Uzerine duslincelere odaklanmistir. Bu
dusunceler iligkinin pozitif yonleri ve ayrilma Uzerine sikinti olabilir. Uzun
sureli komplike yasin travmatik yas belirteci olan kigilerde sikintiya sokan
dusunceler ya da duygular 6lumun anlamiyla daha agikga iligkili olabilir ve ne
olduguna dair sikintiya sokan fantezilerle birlikte olabilir. Hem uzun sureli
komplike yas reaksiyonu hem de TSSB sikintiya sokan olaylardan kaginmayi

icerir. TSSB’de travmatik yasantiyi hatirlatan i¢ ve dis hatirlaticilardan tutarli
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bir kaginma varken, uzun sureli kalici yas reaksiyonunda TSSB’de olmayan

Olen i¢in 6zlem duyma veya kayip ile ilgili mesguliyet vardir (DSM-5, 2013).

Travmatik durumlarda sevilen birinin 6lumd sonucu yas yasayanlarda,
TSSB’ye benzer sekilde uzamis yas bozuklugu ortaya c¢ikabilir. Uzamig yas
bozuklugunda kisi, 6lumu cevreleyen kosullarin anilariyla mesgul olabilir;
ancak travma sonrasi stres bozuklugunun aksine, onlari burada ve simdi

tekrar ediyormus gibi yeniden deneyimlemez (ICD-11, 2021).

Es tani: En fazla komorbid gortlen durum yegin (major) depresif bozukluk,
TSSB ve madde kullanim bozuklugudur. TSSB siddet durumlari veya
travmatik 6lum durumlarinda, uzun sureli kalici yas bozuklugu ile daha fazla
komorbid olarak goérulur (DSM-5, 2013).

2.1.10. Uzamis Yas Bozuklugunun Tedavisi

Uzamis yas bozuklugunu tedavi ettigi bilinen tek bir tedavi yontemi yoktur.
Tedavide psikoterapi, hastalarin semptomlarini ydnetmelerine yardimci
olmak igin ila¢ tedavisi veya her ikisini birden kullanilabilir (Fleming, 2021).
Antidepresanlar, kalici karmasik yas bozuklugunun depresif semptomlarinin

yonetilmesine yardimci olmak igin regete edilebilir (Jordan ve Litx, 2014).

Yasa yoOnelik bilissel davranisgl terapi, Ozellikle spesifik olmayan veya
destekleyici terapilerle karsilastirildiginda, kalici karmasik yas bozuklugu
olan bireylere yardim etmede basari gostermistir (Wittouck vd., 2011).
Destek gruplari, her yastan yas tutan kisiye yardimci olur. Destek gruplari
izolasyonu azaltir, bireyleri benzer deneyimlere sahip diger kigilerle baglar ve
yas tutanlara acilarini paylasabilecekleri ve yeni basa c¢ikma yollarini

ogrenebilecekleri bir yer sunar (Lally ve Valentine-French, 2019).

Dogru tedavi ile -genellikle kigsiye 0zel terapi seklinde- kalici karmagsik yas
bozuklugu hastalari durumlarinin  duzeldigini ve yas semptomlarinin

azaldigini gorebilirler (Fleming, 2021).
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Yas danigmanliginin genel amaci, sevdigi birini kaybeden bireyin, sevdigi
kisinin kaybina ve o kisinin olmadigi yeni gergeklige uyum saglamasina
yardimci olmaktir. Yas danismanliginda yerine getiriimesi gereken dort hedef

bulunmaktadir. Bu hedefler asagidaki gibi siralanmistir (Worden, 2018):

1. Kaybin gercekligini kabullenmeye yardimci olmak,

2. Danigsanin hem duygusal hem de davranigsal acilarla basa ¢ikmasina
yardimci olmak,

3. Daniganin kayip yasantisindan sonraki duygu ve dusuncelerini yeniden
dizenlemesi onundeki engellerin Ustesinden gelmesine yardimci olmak,

4. Danigana yardim ederek hayatini yeniden dizenlemesine yardimci olmak.

Worden (2018), yas danismanhdinda yapilacak yardim surecini asagida
belirtildigi sekilde basamaklandirmaktadir (MEB, 2021).

1. Sevdigi birini kaybeden kisinin kaybi kabullenmesine yardim etmek:
Sevilen birinin kaybi s6z konusu oldugu zaman, bireyler bu 6lim olayinin
gercek olmadigina dair bir kani gelistirebilirler. Yas danigsmanhginda ilk
gbrev, kaybin fiilen gergeklestigine, o kisinin 6ldigine ve geri
dénmeyecegine dair bireyin eksiksiz bir farkindaliga ulasilmasina yardimci
olmaktir. Kaybi kabullenmeyi saglamada en iyi yollardan biri, hayatta
kalanlarin kayip hakkinda konusmasina yardim etmektir. Bu danigman
tarafindan sorulan su sorularla tesvik edilebilir: Olim nerede meydana geldi?

Nasil oldu? Sana kim sdyledi? Duydugunda neredeydin? Cenaze nasildi?

2. Sevdigi birini kaybeden kiginin duygularini tanimasina yardim etmek: Yas
surecinde yasanan aci ve tatsizliklarindan dolayi, pek ¢ok duygu hayatta
kalan kisi tarafindan taninmayabilir veya etkili bir ¢ézim getiriimesi igin
gereken derecelerde hissedilmeyebilir. Yas travmasi yasayanlar, acilarindan
hemen kurtulmak isteyebilirler. Onlarin acilarini kabul etmelerine ve
duygularini yagsamalarina yardimci olmak, mudahalenin onemli bir parcasidir.
Sevdigi bir kisiyi kaybeden bireyler icin en sorunlu olan bazi duygular 6fke,

sucluluk, kaygi, caresizlik ve yalnizliktir. Yasa dair i¢sel deneyimin sozel ve
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duygusal olarak ifade edilmesi de yasin aci verici yonleriyle basa ¢ikma

konusunda oldukg¢a 6nemli bir durumdur (Shuchter ve Zisook, 1993).

3. Olen kisi olmadan da yasamina devam edebilecegine dair farkindalik
kazandirmak: insanlarin  dlenler olmadan yasayabileceklerine  dair
farkindaliklari gelistiriimeli ve kararlari bagimsiz vermelerine yardimci olarak
kayiplara adapte olmalarina yardimci olunmalidir. Danigsman, danisana “Bu
olaydan sonra yuz yuze geldigin problemler nelerdir ve bu tir problemlerini
nasil ¢Ozebilirsin?” sorusunu yonelterek, onu bas etme becerilerini
disunmeye davet edebilir. Ailelerde ¢gogu zaman bir esin kaybindan sonra
uyum problemleri yasanir. Birgok iligskide, cogu zaman erkek birincil karar
vericidir. O 0&ldugunde, esgler bagimsiz kararlar alirken zorlanabilirler.
Danisman, bireyin etkili basa ¢ikma ve karar verme becerilerini 6grenmesine
yardimci olabilir, boylece kocasinin eskiden aldidi rollu Ustlenerek, duygusal

sikintisini azaltmasina yardimci olur.

4. Kaybin anlamini bulmaya yardimci olmak: Yas danigmanliginin
amagclarindan biri bireylere, sevilen birinin 6lumUnun kendileri icin ne anlama
geldigini bulmalarina yardimci olmaktir. Kaybin neden oldugu anlami bulmak,
bireyin ayni zamanda “Bana neden bdyle geldi? Bu kayip sebebiyle nasil
farkhlastim?” sorularina cevap bulmasina yardim edebilir. Bazi kayiplar,
kiside bu aciya layik oldugu fikrini meydana getirebilir. Bu fikir, 6zellikle
travmatik kaybin etkisinin yol actigi bir yanilsama gibi gériinebilir. Oz saygi
kaybi genellikle 6z yeterlilik kaybiyla beraber ilerler ve en iyi mudahale,
kisinin basarili oldugu alanlarin farkindaligini arttirarak kontrol duygusunu

yeniden kazanmasina yardimci olmaktir.

5. Olen kisiye dair duygusal degisimin gerceklesmesine yardim etmek:
Danigman, hayatta kalan kisinin Olen kisiye dair duygularini yeniden
duzenleyerek yeni iligkiler kurabilmesine yardim edebilir. Bu, dlen Kisiyle
bagdastirilan duygusal enerjiyi agamali olarak terk etmenin bir yoludur ve bu
durum ozellikle bir egin kaybiyla ilgilidir. Bazi insanlar yeni iligkiler kurmakta
tereddutlidurler; ¢inkl bu onlarin 6len esinin anisina vefasizlik olacagina

inanirlar. Diger bir husus da hi¢ kimsenin kayip sahsin yerini tutamayacagina
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dair inangla ilgilidir. Danigsman, hi¢ kimsenin yerinin bir bagkasi tarafindan
doldurulamayacagi; ancak yeni iligkilerle yasamda hissedilen boslugun

doldurulmasinin mumkun oldugunun farkina varilmasina yardimci olabilir.

6. Uziintiiy(i yasamaya olanak tanima: Kayip yasayan kisi iyilesmek ve diger
kisilerle iligkilerini tekrar saglikh hale getirmek i¢cin matem tutma slrecini
tamamlamalidir (Malkinson, 2009). Kederin etkisini kaybetmesi igin zamana
ihtiyag¢ vardir. Sevilen kisinin kaybindan sonra yeni yasama uyum saglama
sure¢ gerektirir ve bdyle bir sure¢ kademelidir. Yas danismanhiginda
danigman, aile uyelerinde duygularin taninmasi ve yasanmasi noktasinda
farkindalik gelistirerek aile Uyelerinin birbirlerine sosyal destek vermelerine

yardimci olabilir.

7. “Normal” davranigsi yorumlamak: Bu asamada amag, bireyin yas
surecindeki normal olan aci davraniglarini anlamasini ve yorumlamasini
saglamaktir. Kaybin ardindan birgok insan c¢ildiracak gibi hissedebilir.
Danigan normal aci davraniginin ne oldugu ile ilgili net bir anlayisa sahip ise
bu yeni deneyimlerin normalligi hakkinda bir gtvence verebilir. Bir Kiginin
kayip sonucu Kigilik ayrismasi yasamasi ve psikotik olmasi nadirdir; fakat
istisnalar olabilir. Bu durum bazen daha éncesinde psikotik ddnem gegirmis
kisilerde ve borderline Kisilik bozuklugu tanisi olanlarda gorulebilir. Psikoz
olmamasina ragmen daha Once kayip yasamayan Kisilerin cildirdiklarini
hissetmeleri olduk¢a yaygindir ve halUsinasyonlar, artan rahatsizlik ve olen

kisiyle mesgul olma yas surecinde gorulebilen normal davraniglardir.

8. Bireysel farkliliklari gbéz 6nline almak: Yasin tipi, yogunlugu ve suresi
kisiden kisiye farklilasmakta ve bunu belirleyen bircok etmen bulunmaktadir.
Bu etmenlerden bazilari yasi yasayan bireyin; kigilik ozellikleri, dlen kisi ile
arasindaki iligki, bas etme tarzi, kilturel ve dini inanci, ruhsal hastalik
Oykusu, destek sistemi, ekonomik durumu ve 6limu algilama bigimidir (Bildik,
2013). Bununla birlikte, bu bazen ailelerin anlamasi i¢in zor bir durumdur. Bir
aile Uyesinin digerlerinin davranisindan saptigi durumlarda ya da ailenin geri

kalanindan farkh bir sey yasayan bireyler kendi davranislari hakkinda
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huzursuz olabilirler. Danigmanlarin, yas surecini herkesin ayni sekilde

yasamadiqi ile ilgili aile Gyelerine farkindalik kazandirmasi yararl olabilir.

9. Bireylerin basa ¢ikma stillerinin incelenmesi: Bu, danisanlarin savunma
mekanizmalarini, uygun olan ve olmayan bas etme tarzlarini incelemelerine
yardimci olmayi gerektirir. Genel olarak aktif duygusal basa ¢ikma, yas
surecinde yasanan problemlerle bas etmenin en etkili yollarindan biridir. Bu
beceriler; zorlu bir durum karsisinda mizahin kullanimini, duygu dizenleme
becerilerini ve sosyal destegi kabullenmeyi ve yeniden gbzden gegirme
yetenegini kapsamaktadir. Kagingan duygusal basa ¢ikma ise yas sureci ile
bas etmede en az etkili yontemdir. Suglama, inkér, sosyal geri ¢ekilme ve
madde bagimhligi kisiyi kisa vadede daha iyi hissettirebilir; ancak bunlar
sorun ¢dzme igin etkili stratejiler degildir. Aciyla bas etmek icin alkol ve
uyusturucu kullanimi gibi olumsuz baga g¢ikma yollarina bagvuran bir kigi,
muhtemelen kendisine verdigi zararin farkinda olmamaktadir. Danigsma
surecinde, bireylerin olumsuz basa ¢ikma davranislarini fark ettirerek
bunlarin yerine olumlu basa ¢ikma stratejilerinin tercih edilmesine yonelik

farkindalik gelistirmek, dnemli bir unsur olarak kargsimiza gikmaktadir.

10. Patolojik durumlari fark etme ve uzmana yénlendirme: Yas danismanligi
yapan Kkisilerin, kayip ve yas tutmayla ilgili ciddi sorunlari bulunanlari fark

ederek ilgili profesyonel bir uzmana yoénlendirmeleri gerekebilir.

Humphrey (2009), bilissel terapi yaklasimh yas danismanhdinin danisani lg
yonden destekledigini bildirmektedir: (1) Bireyin dusunceleri, duygulari ve
davranislari arasindaki iliskinin anlasiimasi, (2) bireylerin islevsel olan ve
olmayan dusunme bicimlerini fark etmelerine ve muhakeme etmelerine
destek olunmasi ve (3) bireyin yas slrecini daha kolay atlatmasina

yarayacak alternatif distinceler gelistirmesine yardimci olunmasi.

Biligssel davraniggl terapiler, kaylp ve yas surecinde kullanilirken

danismanlarin dikkat etmesi gereken hususlar sunlardir (Humphrey (2009):
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a. Kayip ve yas olayina iligkin yasananlarin tekrar detaylariyla konugulmasi

igin bireyin cesaretlendiriimesi,

b. Yas surecinde yasanan acinin dayanilamaz olduguna dair kaygi olusturan

biliglerin farkina variimasi,

c. Yas sureciyle iligkili olarak bunalim, Umitsizlik ve yetersizlik duygularina

iliskin kontrol duygusunun tekrar elde edimine yardim edilmesi,

d. Kayip sonrasinda bireyin Olen kisi veya kayipla iligkisini betimleyen

biliglerinin yas sureciyle tutarlilik durumunun incelenmesi,

e. Bireyin kaginma davraniglarinin ve bu davraniglari besleyen fikirlerin tetkik

edilmesi.

Yas danismanligi surecinde tekniklerin dnemli bir yeri olup kullanilabilecek

tekniklerden birkagi asagida 6zetlenmistir (Worden, 2018):

1. Kiskirtict dil kullanma: Bu teknikte danigman kayip yasayan bireye karsi
kiskirtici bir dil kullanir. “Oglunu kaybettin.” yerine “Oglun 6ld0.” gibi ifadeler

kullanilir. Strecte konusma dilinde gegmis zaman kullanilir.

2. Sembollerin kullanimi: Yas danismanhdi surecinde birey kaybettigi kisiye
ait bir fotografi getirir. Bunun yaninda oélen kisi tarafindan yazilan mektup,

degerli esyalar, video kaydi vs. gibi materyaller de seansa getirilebilir.

3. Mektup yazma: Birey; Olen kisi ile ilgili olan hislerini ifade ettigi mektup ya
da mektuplar yazar. Bu teknikte birey olen kisiye daha once sodyleyemedidi,

ifade edemedi§i ve yarim kalan isleri ile ilgili konulardan bahsedebilir.

4. Resim ¢izme: Bu teknik yazma tekniginde oldugu gibi bireyin élen kisi ile
olan yasantilari ve ona dair hisleri ile ilgilidir. Yakinini kaybetmis ¢ocuklarda

oldukga kullanighdir ve ayni zamanda yetigkinler icin de kullanilabilmektedir.
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5. Metafor: Metafor kullanimi, bireyler dlimle direkt olarak yuzlesemedikleri

durumlarda kullanigl bir tekniktir.

6. Yénlendirilmis imgeleme: Danisan, bos bir sandalye karsisinda oturup;

gozlerini kapatarak 6len kigiyi hayal ederek soylemek istedigi seyleri sdyler.

7. Rol yapma: Yakinini kaybeden cocuklar korktuklari ve kendilerini kotu
hissettikleri degisik durumlarla ilgili rol yaparlar. Surecte danisman da rol

yapmaya yardimci olabilir.

8. Bilissel yeniden yapilandirma: Biligsel yeniden yapilandirma gerekli olabilir;
¢unkU bireylerin sahip oldugu dustnceler duygularini etkiler. Sureg igerisinde

danigana yardimci olmak igin bu dusuncelerle ilgili gerceklik testi yapilabilir.

9. Hatira kitabi: Danigman, yakinini kaybetmis olan aile ile birlikte ¢alisilarak,
kaybedilen aile Uyesi ile ilgili bir ani kitabi olusturur. Bu kitap, aile olaylari ile

ilgili dykuleri, fotograflari, resimleri ve siirleri vb. kapsar.

2.2. Temel Yas Unsurlarn ve Yasin Siddeti

Yas, en travmatik yasam olaylarindan biri olarak kabul edilmektedir (Clark ve
Georgellis, 2013). Sevilen birinin  6limuU; siddetli stres ve depresif
semptomlarin, major depresif donemlerin ve anksiyete ile ilgili bozukluklarin
ortaya c¢ikma riskini beraberinde tasir (Alexopoulos, 2005). Bozulmus
bagisiklik fonksiyonu, daha duslik yasam kalitesi, intihar ve artan 6lim diger
riskleri olusturmaktadir. 6 ile 12 ay sonra yasl kisilerin ¢ogu, yasadiklari
yasin siddetinde bir azalma yasarlar ve dlen kisi olmadan farkl, anlaml ve
tatmin edici bir yasama geri donerek kayba uyum sadlarlar (Prigerson vd.,
2009). Bununla birlikte bazi yash bireyler i¢cin uyum; karmasik ve yavas
olabilir veya durdurulabilir. Bu da yasin surmesine neden olabilir. Kalici yas,
islevsel bozulma, uyku bozukluklari, yuksek riskli davraniglar ve artan kanser

ve kardiyovaskuler hastalik riski ile iligkilidir (Boelen ve van den Bout, 2008).
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Yasin suresini ve siddetini etkileyen cesitli faktorler 6ne sdralmustar. Bu

faktorlerden bazilari asagida siralanmistir (Milic vd., 2017).

Akut yas donemindeki esi 6lmus kadinlar i¢in yasin morbidite ve mortalite
Uzerindeki etkileri daha fazladir; gunki kadinlar sosyal destekten daha fazla
yararlanmaktadirlar. Bu durum yasin siddetini artirmaktadir. Ote yandan,
basa c¢ikma tarzlarindaki cinsiyet farkliliklarina iliskin olarak, kadinlar
erkeklere gore duygularini daha fazla ifade etmekte ve duygular ile
yuzlesmektedirler. Bu durum yasin siddetini azaltmakta ve iyilesmelerini
artirmaktadir (Stroebe vd., 2001).

Yasam deneyimleri sonrasi insanlar daha iyi bagsa c¢ikma stratejileri
geligtirirler. Yogun duygular bastiriimaya egilimlidir ve insanlar, endigelere
heyecanla tepki vermezler. Calismalar, esi 6lmus genclerde huzursuzluk
semptomunun oOnemli dlgcide daha yuksek oldugunu ve irritabilite (hafif
uyarilara karsi siddetli cevap verme) semptomunun ise esi dimus geng (ani
oltim) ve orta yash (uzun sureli yas) kisiler icin yliksek oldugunu gostermigtir.
Calisan insanlar siddetli yas yasarken, ise geri ddonmekte glclik ¢ekebilirler.
Esin yasini tutmak yasin siddetini artirir. Calismalar, esini kaybeden yasli
katimcilarin, baska birini kaybeden katilimcilara kiyasla komplike yas
gelistirme riskinin daha yuksek oldugunu gostermektedir. Uzun sureli yasi
olan egler, dlen esinin olumlu anilarina erismekte zorluk yasarlar (Mancini
vd., 2015).

Yasa bagli ruminasyon, yas tutan kisiyi 6len Kiginin dusuncesine yeniden
odaklamaya devam ettirir. Yasin siddeti igin onemli olan, kaybi hatirlatan
durumlardan kacinma da yaygindir. Saglikla ilgili hem fiziksel hem de ruhsal
faktorler, yas tutmanin siiresini ve siddetini etkilemektedir. Olim riski yasla
birlikte artar. Yasli yaslilar genellikle gerekli sosyal destege sahip degildir. Bu

Issizlik, yas surecini daha da agirlastirir (Tsai vd., 2016).
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2.3. Psikolojik Saglamlik

Son yillarda ruh sagligi alaninda, bireyin gugli yonlerine odaklanmaya dogru
bir yonelim s6z konusudur. Dayaniklilk, iyimserlik ve mutluluk gibi pozitif

psikoloji yapilarini arastiran ¢ok sayida ¢alisma yapildi (Vella ve Pai, 2019).

Saglamlik kavrami onlarca vyildir g¢ahlsilmig olmasina ragmen, tanimi,
kavramsallastiriimasi ve dlgimu konusunda hala bir fikir birligi yoktur (Pai ve
Vella, 2018; Cevizci ve Muezzin, 2019; Kogar-Yilmaz ve GOk, 2021).
Uzerinde anlagmaya varilmis bir saglamlik tanimi olmamasina ragmen, tiim
dayaniklilik tanimlari temelde hem olumsuzluklara hem de olumlu sonuglara
yapilan bir referanstan olugur. Yani saglamlik, genel olarak sikintidan geri
dénme veya sikintinin Ustesinden gelme ve bdylece olumsuz bir olay veya
duruma ragmen olumlu sonuglar yasama yetenegi olarak tanimlanir.
Dayanikhligin  bir durum ya da o6zellik olgusu olarak en iyi sekilde
kavramsallastiriip yansitiilmadigina dair tartismalar devam etmektedir
(Stainton vd., 2019).

Psikolojik dayaniklilik, kisisel bir 6zellik olarak ele alinmasinin yani sira bir
sure¢ ve sonu¢ olarak da kavramsallagtiriimaktadir (Ayed vd., 2019).
Saglamlik (dayanikhlik, esneklik) terimi, geri tepmek veya “geri sigramak”
anlamina gelen Latince “resilire” fiilinden tlremistir (Fletcher ve Sarkar,
2013). Saglamlik, ekolojiden gelen ve birgok alanda kullanilan bir terimdir. Bir
ekosistem bozuldugunda hasari geri kazanma veya dnleme yetenegini ifade
eden saglamlik, simdi genellikle psikolojik bir anlam ifade ediyor. Saglamhgin
en iyi nasil tanimlandidi konusunda bir fikir birligi olmamasina ragmen,
kavramsallastiriimis ve islevsellestiriimis incelemeler, saglamlik taniminda

g6rinen ortak noktalari belirlemeye calismistir (Vella ve Pai, 2019).

Psikolojik saglamlik, dayanikhlik, yilmazlik veya esneklik; bireyleri sikintinin,
travmanin veya sgiddetli stresin zararli psikolojik etkilerinden koruyan,
bireylerin tatmin edici ve uretken bir yasam sirmelerini saglayan, dogustan
gelen Kkisilik ozellikleri ve c¢evresel etkilerin bir kombinasyonu olan bir

kavramdir (Bogar ve Hulse-Killacky, 2006).
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Herkesin icinde; ruhsal bir gl¢ kaynagiyla kendini gerceklestirme, fedakarlik,
bilgelik ve uyum aramaya iten bir gu¢ vardir. Bu gug¢ saglamliktir
(Richardson, 2002). Saglamlik ve diger psikolojik yapilar arasinda énemli bir
ortiusme vardir. Basa ¢ikma, dayaniklligin énemli bir psikolojik 6zelligi veya
bileseni olarak kabul edilmigtir. Bagsa ¢ikma, 6z-yeterlik ve umut; saglamhgin
Ozelliklerini tanimlamaktadir (Gillespie vd., 2007). Basa ¢ikma, dayanikhliktan
farkh ve daha genel olarak insanlarin strese nasil tepki verdigini veya stresi

nasil duzenledigini ifade eder (Bonanno, 2004).

Psikolojik saglamligi destekleyen faktorleri; birey, aile, kurum (veya birim) ve

topluluk dizeyinde ele almak mumkundur.

1. Bireysel faktérler: Olumlu basa ¢ikma, olumlu etki, olumlu disinme,
gergekgilik, davranis kontroll, fiziksel uygunluk ve fedakarhktir. Olumlu basa
¢cikma; zorlayici kosullari yonetme, kisisel ve kisiler arasi sorunlari ¢ézmek
icin ¢aba harcama ve aktif/pragmatik, problem odakli ve basa ¢ikmada
manevi yaklasimlar dahil olmak Uzere stresi veya ¢atismayi azaltmaya veya
tolere etmeye calisma surecidir. Olumlu etki; olumlu duygular, iyimserlik,
mizah duygusu/yetenegi, umut ve degisim konusunda esneklik dahil olmak
Uzere coskulu, aktif ve uyanik hissetmektir. Olumlu disunme; bilgiyi isleme
ve uygulama, yeniden vyapilandirma, olumlu yeniden c¢ergeveleme, bir
durumdan anlam c¢ikarma, esneklik, yeniden degerlendirme, yeniden
odaklanma, olumlu sonug beklentilerine sahip olma, olumlu bir bakis agisi ve
psikolojik hazirlik yoluyla tercihleri degistirmedir. Gergekgilik; mimkin olanin
gercekgi ustaligl, gergekcgi sonug beklentilerine sahip olma, 6z saygi ve 6z
deger, guven, 0z yeterlilik, algilanan kontrol ve kontrolin 6tesinde olan veya
degistirilemeyecek olanin kabulidir. Davranis kontroll; bir amaca ulagsmak
icin duygusal tepkileri izleme, degerlendirme ve degistirme surecidir (6rnegin,
0z dizenleme, 6z yonetim, 6z gelistirme). Fiziksel uygunluk; bedensel olarak
yasam alanlarinda verimli ve etkili bir sekilde islev gorme yetenegidir.
Fedakarlik ise bagkalarinin refahi igin 6zverili ilgi ve 6dul olmadan yardim

etme motivasyonudur (Meredith vd., 2011).
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2. Ailevi faktérler: Duygusal baglar, iletisim, destek, yakinlk, beslemek ve
uyarlanabilirliktir. Duygusal baglar; paylasilan edlence ve bos zaman da dahil
olmak Uizere aile Uyeleri arasindaki duygusal bagdir. iletisim; problem ¢6zme
ve iligki yonetimi dahil olmak Uzere duslnce, gorus veya bilgi aligverigidir.
Destek; duygusal, somut, aragsal, bilgilendirici ve manevi destek de dahil
olmak Uzere, rahathgin bagkalarindan elde edilebilecegini (ve
saglanabilecegini) algilamaktir. Yakinlk; ask, samimiyet ve baghliktir.
Beslemek, ebeveynlik yetenekleridir. Uyarlanabilirlik; aile i¢indeki esnek roller
de dahil olmak Uzere yasamla ilgili degisikliklere uyum saglama kolayligidir
(Meredith vd., 2011).

3. Kurumsal faktérler: Olumlu iklim, takim ¢alismasi ve uyumdur. Olumlu
iklim; kurum ici etkilesimi kolaylastirmak ve tesvik etmek, misyon, liderlik,
olumlu rol modelleme ve kurumsal politikalari uygulamak icin destek
olusturmaktir. Takim calismasi; esneklik dahil olmak Uzere ekip Uyeleri
arasinda ig koordinasyonudur. Uyum; birimin birlesik eylemleri gergeklestirme
yetenegi ve Uyelerin birbirlerine ve misyona baghligini strdirmek igin
birbirine baglanmasidir (Meredith vd., 2011).

4. Topluluk diizeyindeki faktorler: Aidiyet, uyum, baghlik ve kolektif etkinliktir.
Aidiyet; entegrasyon, arkadasliklar ve organizasyonlara, protokollere,
torenlere, sosyal hizmetlere, okullara vb. katilim ve kurumsal politikalarin
uygulanmasidir. Uyum; ortak degerler ve Kisilerarasi aidiyet dabhil, insanlari
toplulukta bir araya getiren baglardir. Bagllik; topluluktaki diger insanlarla
baglantilarin kalitesi ve sayisini, bir yer veya o yerin insanlari ile baglantilari,
rolleri, sorumluluklari ve iletisimi icerir. Kolektif etkinlik; grup Gyelerinin,

grubun birlikte calisma becerisine iligskin algilaridir (Meredith vd., 2011).

2.4. Sikintiya Dayanma

Sikintiya dayanma, algilanan olumsuz duygusal durumlari yasama ve
bunlara dayanma yetenegini ifade eder (Leyro vd., 2010). Sikintiya dayanma,
madde bagimlihgindan kaygi ve duygudurum bozukluklarina kadar cesitli

bozukluklar ile iligkili olarak psikolojide ilgi gormektedir ve genel olarak
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psikopatoloji igin teorik ¢ikarimlara sahiptir. Sikinti toleransi dusuk olanlarin,
genellikle kaginmaci davranislarda bulunarak veya duygu ve duygulanim
ifadelerini kisitlayarak veya sinirlayarak, sikintt veren durumlara maruz

kalmayi en aza indirmeye calistiklari 6ne surtimektedir (Williams vd., 2013).

Sikintiya dayanma veya sikinti toleransi; (a) olumsuz duygusal ve/veya diger
caydirici durumlara (6rnegin, fiziksel rahatsizlik) dayanmak igin algilanan
kapasite ve (b) bir tir stres etkeninin ortaya ¢ikardigi sikintili i¢ durumlara

dayanma davranigsal eylemi olarak ifade edilmistir (Leyro vd., 2010).

Daha dusuk dizeyde sikinti toleransina sahip bireyler; sikintiya ve sikintiya
neden olan baglamlara uyumsuz bir sekilde tepki vermeye egilimli olabilirler
ve olumsuz duygulardan ve/veya ilgili caydirici durumlardan kaginmaya
cahisabilirler. Buna karsilik, daha ylksek dizeyde sikinti toleransi olan kigiler,
sikintiya veya sikintiya neden olan baglamlara daha uyumlu bir sekilde tepki
verebilirler. Teorik olarak, sikinti toleransi, dikkat, sikinti veren duygusal ve
fiziksel durumlarin biligsel degerlendirmeleri ve sikintiya karsi duygusal ve
davranissal tepkiler dahil olmak tzere 6z-duzenleme ile ilgili ¢esitli stregleri
etkileyebilir ve bunlardan etkilenebilir. Ornegin, duygularin yasanmasindaki
bireysel farklliklar hem yogunluklari hem de sikliklari agisindan sikintiya

dayanmanin dogasini etkileyebilir (Zvolensky vd., 2010).

Algilanan sikintiya tahammuil etme kapasitesi, (a) belirsizlige, (b) karmasaya,
(c) bhayal kirikligina, (d) olumsuz duygusal durumlara ve (e) fiziksel
duyumlara tolerans olmak Uzere bes temel yolla islevsellestirilmistir (Leyro
vd., 2010).

Belirsizlige tolerans; belirsiz durumlara duygusal, biligsel veya davranissal
olarak tepki verme egilimindeki bireysel farkliliklar olarak tanimlanir. Ornegin,
bir kisinin belirsizligi tolere etme yetenegindeki farkhliklar, o kisinin
yasamdaki belirsizliklere tepki olarak ne kadar endiselendigi ve duygusal
sikinti yasama derecesiyle ilgili olabilir. Belirsizlige tahammulsuzlik,

anksiyete belirtileri ile es zamanli olarak iligkilidir (Buhr ve Dugas, 2002).
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Karmasaya tolerans; karmasik, yabanci ve/veya belirsiz durumlara veya
uyaranlara kargi algilanan toleranstaki bireysel farklliklari yansitir. Bu yapi,
ongorulemeyen uyaranlara yonelik olmasi nedeniyle belirsizlige toleranstan
farkhdir. Bir kisinin karmasaya kars! toleransi nispeten daha dusuk oldugu
Olgude, belirsiz bir durumla karsilastiginda daha buyuk bir duygusal sikinti ile
tepki vermesi beklenir. Bu durum énemli dlgide ayni anda davranigsal katilik

ve endige ile iligkilendirilmistir (Leyro vd., 2010).

Engellenmeye karsi tolerans; agirlasmaya (6rnegin, engellenen yasam
hedeflerine) dayanma kapasitesindeki algilanan bireysel farkliliklari anlatir.
Engellenmeye kargi tolerans ayni zamanda cgesitli 6z kontrol ve duygusal
degiskenlerle iligkilidir. Ornegin, hisrana karsi tolerans ayni zamanda
erteleme sorunlari ve kendine zarar verme ile ve ileriye donuk olarak daha

blyuUk anksiyete ve depresyon belirtileri ile iliskilidir (Leyro vd., 2010).

Olumsuz duygusal durumlara tolerans; igsel sikintiya dayanma
kapasitesindeki algilanan bireysel farklliklar! ifade eder (Simons ve Gabher,
2005). Negatif duygusal durumlardaki dusuk tolerans seviyeleri ayni
zamanda ve ileriye donuk olarak; madde kullanim bozukluklari, bas etme
odakli uyusturucu kullanimi, yeme bozukluklari ve travma sonrasi stres

semptomlari i¢in buyUk risk tasir (Zvolensky vd., 2010).

Fiziksel duyumlara tolerans; rahatsiz edici fiziksel duyumlara dayanma
kapasitesindeki algilanan bireysel farkhliklar yansitir (Schmidt vd., 2006).
Rahatsizliga tahammulli olmayan Kisiler -rahatsiz edici fiziksel duyumlara
daha az dayanabilenler- duyulari tetikleyebilecek durumlardan veya
faaliyetlerden kagmak veya bunlardan kaginmak igcin daha fazla caba
gOsterebilirler. Rahatsizlik intoleransi, panik bozuklugu olan kigiler arasinda
yuksektir, ileriye donuk olarak daha yogun anksiyete belirtileri ile iligkilidir ve

korkulu ve endiseli tepkileri 6ngérmektedir (Leyro vd., 2010).
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2.5. Yas Biligleri

Yash insanlarin ¢ogu icin akut yas zamanla, aci veren duygularin
sessizlestigi ve kisinin kaybin nihailigini kabul ettigi ve gelecegini basari ve
tatmin olasiliklariyla tasavvur edebildigi batinlesik bir bigcime doénusir. Bu
donusim karmasik yasta gergeklesmez; ¢unki dogal uyum sulreci
engellenmigtir.  Uyumsuz bilislerin, karmasik yasin gelisiminde ve
surdurdlmesinde merkezi bir rol oynadigi dusunulmektedir. Negatif biliglerin,
karmasik yasin eszamanli ve olasi semptomlari ile iligkili oldugu goérulmustur.
Ayrica ruminasyonlar ve kendini suglama gibi belirli distnce turleri, yasin

uzun vadeli iyilesmesindeki zorluklarin habercisidir (Shear, 2015).

Dort ana olumsuz bilis taranun, genellikle yas sonrasi duygusal problemlerle

iligkili oldugu varsayilmigtir (Boelen vd., 2003).

ilk olarak yas tutanlarin kendileri, diinya, yasam ve gelecek hakkinda
olumsuz inanglarin énemli oldugu disunudlmustar Olumsuz inanglarin Gzanta,
depresyon ve kaygi gibi gugli duygular yaratmasi muhtemeldir. Ayrica
yasliyl, kaybin gergekliginden ve sonuglarindan kaginmak i¢in motive eder
(Boelen vd., 2003). ikincisi, kendini suclamayla ilgili olumsuz biliglerin yas
tutmaya uyum saglamada rol oynadigi disunulmektedir. Yas tutanlar; kayba
neden olduklari veya kaybi engellemedikleri veya olen kigiyle iliskilerinde
¢6zUlmemis catismalar icin kendilerini suglayabilirler. Kendini suclamayla ilgili
bilislerin depresyon ve sugluluk duygulariyla iligkili olmasi muhtemeldir.
Ayrica, yasl Kisinin Olen kisiyle olan iligkisinde 'yanhsg' yaptigi seyler hakkinda
derin dusuncelere dalmasina neden olabilir, bu da onun kaybi kabul etmesini

ve gecmise atmasini engelleyebilir (Field ve Bonanno, 2001).

Uglinciisti, kayiptan sonra diger insanlarin tepki verme bigimleriyle ilgili
olumsuz bilislerin 6nemli oldugu varsayilimistir Calismalar, travmatik bir
olaydan sonra baskalarinin olumlu veya destekleyici bir sekilde tepki
vermedigi algisinin, daha buyUk travma sonrasi semptomatoloji ile iligkili
oldugunu gostermistir. Yas durumunda diger insanlarin tepkileriyle ilgili

olumsuz biligler (6rn., Kayiptan sonra insanlar beni desteklemedi), duygusal
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kopma, artan uyarilma ve acilik gibi yasin bazi belirtileri depresyon ile
dogrudan iligkili olabilir. Ayrica, bu bilisler yas tutan kiginin yeni iligkilere veya

sosyal faaliyetlere enerji harcamasini engelleyebilir (Dunmore vd., 2001).

Doérdunclsu, yas tutanlarin kendi yas tepkileri hakkinda sahip olabilecekleri
olumsuz bilislerin konuyla ilgili oldugu dusunudlmuagtur. Kiginin duygularinin
‘'uygunluguna' iligkin olumsuz inanglar (6rnegin, Duygularim anormal);
depresyon, sucluluk veya utang duygulariyla iligkilendirilebilir. Olenle bagi
surdurmek igin bir arag olarak duygusal aclyi besleme egilimine iligkin biligler
(6rnegin, Olen kisiyle bagimi sirdirmek igin aciyr hissetmeliyim), yas
tepkilerinde bir artisa neden olabilir ve yas tutan kisinin yeni gergeklige uyum
saglamasini engelleyebilir. Yas tepkilerinin 'kiginin akil saglhgdina yonelik bir
tehdit' olarak yorumlanmasi (6rnegin, Duygularimi ifade edersem
delirecegim), muhtemelen endise duygulari Uretebilir ve yaslinin
semptomlarini kontrol etmek igin dislncelerini bastirma ve dlen kisiyle ilgili
ipuclarindan kaginma gibi uyumsuz stratejilere girmesine neden olabilir
(Dunmore vd., 2001).

2.6. Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler

Bitmemis is; Olen kisiyle eksik, ifade edilmemis veya c¢o6zllmemis iligki
sorunlarini tanimlar ve siklikla kronik ve siddetli yas reaksiyonlari igin bir risk
faktord olarak tartisiimaktadir. Bununla birlikte, az sayida ampirik ¢alisma bu
yaplyl incelemistir (Klingspon vd., 2015). Bitmemis is, 6len kisiyle olan
iligkinin kapanis veya ¢ozumden yoksun olarak degerlendiriimesini igeren
biligsel sureclerden vyararlanan bir yapi olarak kavramsallagtiriimigtir.
Bitmemis islere; pismanlk, 6fke, sucluluk veya vicdan azabi gibi olasi
duygusal tepkiler eslik eder. Pismanlik, yas literatirinde siklikla tartisilir ve
bitmemis is algisina olasi bir yanittir. Pigsmanhk tipik olarak, kiginin
karar(lar)inin sonucunun olumsuz oldugu bir duruma duygusal bir tepki
olarak tanimlanir (Holland vd., 2020).

Kayip yasantilarinda bitmemis isler; sevilen dlmus kisiyle iliskide bir seylerin

bitmemis, sOylenmemig, yarim kalmis veya c¢ozulmemis oldugu ya da
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iliskideki bazi sorunlarin onlar hala hayattayken ele alinmasi gerektigi
duygusudur (Klingspon vd., 2015). Tamamlanmamis ig; bir seyin bitmedigi ya
da yas yasayanin yas oncesi, kaybettigi kisiyle iliskide basarmak istediklerini
basaramadigina dair hissettikleridir (Yamashita vd., 2017). Bitmemis is algisi,
Olen kisiye surekli baghlikla ilgili bir soruna isaret edebilir. Yasamin erken
donemlerinde gelistirilen baglanma stili, 6nemli bir baglanma figurinin
kaybina tepki de dahil olmak Uzere, kKisinin yasam boyu iligki kurma

yaklasimini etkiler (Bonanno vd., 2002).

Bitmemis isler, bu alanda arastirma eksikligine ragmen, yas mudahalelerinde
genellikle yaygin olarak uygulanan bir tedavi hedefidir. Ornegin; “kanita
dayali karmasik yas tedavisi” hastalara, iligkinin bitmemis olarak algilanan
yonlerini ¢dzme sansi vermek igin dlen kisiyle hayali diyaloglar kurdurur ve
mektuplar kullanir (Shear vd., 2005). Yasli bir kisiyi, bos bir sandalyede
oturdugu hayal edilen dlen kisiyle duygusal olarak c¢agrisim olusturan
konusmalar yapmaya tesvik eden “bos sandalye” egzersizleri; bireylere bir

miktar ¢6zim duygusu saglamaktadir (Paivio ve Greenberg, 1995).

Bitmemis is kavrami, klinik uygulamada 6énemli bir midahale alani olarak ele
alinmaktadir. Birgok psikoterapi yaklasimi kapsaminda kendine yer bulmus
ve cesitli terapotik tekniklerle mudahale edilmeye calisiimig; ancak son
yillarda ampirik ¢aligsmalar temelinde hak ettigi ilgiyi gormeye baslamigtir.
Yarim kalmis islerin, ¢ozulmemis sorunlarin, c¢atigmalarin ve kayip
deneyimlerindeki pismanliklarin yas belirtilerinin siddeti ile iligkili oldugunu

gOsteren az sayida galisma yapilmistir (Cesur-Soysal, 2020).

2.7. Yasa Bagli Ruminasyon

Genis anlamda ruminasyon, olumsuz olaylarin ve/veya duygularin nedenleri
ve sonuglari hakkinda tekrarlayan ve yineleyici disinme sirecidir. Yas
ruminasyonu ise kayip ve kayipla ilgili olumsuz duygularin nedenleri ve
sonugclari hakkinda tekrarlayici ve yineleyici disunmedir. Yas ruminasyonu;
kayip hakkinda karsi-olgusal disunmeyi yani kisinin 6lmeyecegi alternatif

gercekleri hayal etmeyi, kaybin adaletsizligini, kaybin anlamini ve sonuglarini
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dusunmeyi, kisinin kayba kargi kendi duygusal tepkilerini analiz etmeyi ve

kayiplara verilen diger yanitlari igerir (Eisma ve Stroebe, 2017).

Yas ruminasyonuna iligkin arastirmalar son yirmi yilda nispeten hizli bir
sekilde buyumastir. Arastirmalar yas ruminasyonunun; depresyon, anksiyete
ve travma sonrasi stres belirtileri ile eszamanli ve/veya boylamsal olarak
pozitif iliskili oldugunu gdstermektedir. Uyku bozukluklarinin, uzun sureli yas
da dahil kayip sonrasi ruh saghgi sorunlariyla baglantih olduguna dair
kanitlar géz 6nune alindiginda, ruminasyon ve uyku sorunlari arasindaki

iliskinin yasli kisilerde de mevcut olmasi beklenebilir (Monk vd., 2008).

Normal yastan karmasik yasa geciste potansiyel olarak rol oynadigi
varsayilan, kisinin kendisi ve dinyasi hakkinda sik sik diagsiinme suregleri;
Olen Kisi, kaylp yasama, onun kosullari ve sonuglari hakkinda tekrarlayan
disunceler, akut yas surecinin dogasinda vardir. Bununla birlikte,
ruminasyon gibi bazi tekrarlayici duginme bigimleri hem eszamanh hem de

ileriye donuk olarak karmasik yas ile iliskilendirilmistir (Sveen vd., 2019).

Depresif ruminasyon, tekrarlayan ve pasif bir sekilde depresif belirtilere ve
bunlarin  olasi nedenlerine ve sonucglarina odaklanmak olarak
tanimlanmaktadir. Depresif ruminasyonun aksine yas ruminasyonu,
depresyon duygularini analiz etmekle sinirli degildir. Clnkld kayip sonrasi
olumsuz duygular Uzuntl veya cgaresizlikle sinirli degildir; ayni zamanda
0zlem, 6fke veya sinirlilik gibi bircok baska duyguyu da icerebilir. Bu nedenle,
kaylp sonrasi ruminasyon muhtemelen daha genis bir dizi kayipla ilgili
duygulara odaklanir. Travmatik olaylardan sonraki ruminasyona benzer
sekilde yas ruminasyonu, yasanilan kaybi dinyanin anlamliligi veya adaleti
hakkinda daha énce var olan inanclarla uzlastirmaya (yani, olayin neden
gerceklestigini ve kaybin adaletsizligini disinmeye) ve karsi olgusal
disunceye (yani, olayin gerceklesmesini engelleyebilecek olasi eylem

bicimlerini distinmeye) gugclu bir sekilde odaklanabilir (Doering vd., 2018).

Ruminasyon, genellikle aci veren dustince ve duygulara (6rnegin, kendini

suclama, sucluluk, pismanlik, degersizlik) odaklandigi icin uyumsuz olarak
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kabul edilirken, aci veren dustince ve duygulardan kaginma da uyumsuz
olarak kabul edilir. Ornegin, aci veren diisiince ve duygulardan kaginmaya
yonelik davranis ve stratejiler (dikkat dagitma, dusince bastirma, kendi
kendine ila¢ kullanma); daha uzun depresif donemleri ve daha kotl sonuglari
getirebilir (Hayes, 2004). Ruminasyonun uyumsuz oldugu, ancak
ruminasyondan kaginmanin da uyumsuz olduguna yonelik celiskili bakig
acilari; klinisyenler, akademisyenler ve belki de yas tutanlar icin kavramsal

bir ikilem olusturmaktadir (Andrews vd., 2021).

2.8. Hayatin Anlam ve Amaci

insan igleyisini etkileyen faktérlerden biri de hayatin anlamidir. Anlam,
zihinsel sureglerin ve davranislarin hayati bir pargasidir. Bireylerin gunlik
yasamlarini; yorumlamalarini, dizenlemelerini, 6nemli kararlar almalarini ve
hedeflerine ulasmalarini saglar. Anlamin yagsamdaki 6nemine iliskin genel bir
g6ris olmasina ragmen onu tanimlamak zordur (Steger, 2012). Frankl (1965)
anlam teorisinde, her insanin kendi yagsami igin benzersiz amaglari oldugunu;
Baumeister (1991) hayatin anlaminin amaca, etkinlie, degere ve 6z degere
bagli oldugunu vurgularken; Emmons (2003) anlami, bireyler tarafindan
izlenen amag ve hedefler olarak ele alir ve Yalom (1980) yasamdaki anlami,

onem agisindan tanimlarlar (akt. Krok, 2015).

Steger (2012) anlamin iki ana faktért kapsayan bir Ust terim olduguna isaret
etmektedir: Anlama ve amag. Anlama; kiginin benligi, dig dunyaya nasil uyum
sagladigl ve nasil galistigl dahil olmak Gzere kiginin yagsamini anlamlandirma
ve anlama yetenegini yansitir. Amacg ise kendi kendine uyumlu ve ilgili
aktiviteyi tesvik eden kapsayici ve uzun vadeli yasam 6zlemlerini ifade eder.
Yagsamda anlamin varligi, insanlarin hayatlarini anlasilir ve anlaml olarak
deneyimlemelerine ve yasamlarindaki kaygilarini agan bir amag veya misyon

duygusu hissetmelerine olanak tanir (Steger, 2012).

Wong'un (1998), yedi alanda anlam dlzeyini degerlendirmektedir. Bunlar;
basari (6nemli yasam hedeflerinin pesinden gitme ve bunlara ulagsma), iliski

(genel sosyal beceri), inan¢ (olumlu inanclara sahip olma), kendini asma
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(6zverili ugrasilara katilma), kendini kabul etme (kiginin sinirlarini kabul
etmesi), yakinlik (duygusal olarak yakin iligkilere sahip olma) ve adil

davranma (adaleti algilama).

Anlam olusturma ile ilgili literatir, anlamin sureglerini ve sonuglarini
tanimlayan birka¢ anahtar terim igerir. Park (2010), “anlam olusturma
cabalar” ve “olusturulan anlam” kavramlari arasindaki ayrimi vurgulamigtir.
Anlam olusturma ¢abalari, kisinin anlam bulmak igin giristigi sureglere atifta
bulunurken, olusturulan anlam bu tur sureclerin sonuclarina atifta bulunur.
Yas da dahil olmak Uzere olumsuz olaylari anlamlandirmak, normal olarak
basa c¢ikma ve uyum sdrecinin bir parcasidir. Yas arastirmacilari ve
klinisyenler, kayip deneyiminde anlam bulmanin ve dlen kisinin olmadigi bir
dlnyada bir amag¢ duygusunu geri getirmenin terapétik yararini bildirmiglerdir
(Neimeyer, 2001).

Yasanilan sikinti, zorlu bir yasam olayinin degerlendirilen anlami (durumsal
anlam) ile olayl yorumlamak icin kullanilan mevcut bilissel ¢cerceve (kuresel
anlam) arasindaki uyusmazliktan kaynaklanabilir (Lichtenthal ve Breitbart,
2015). Park'a (2010) gore bu sikintiyi azaltmanin bir yolu, zorlu yasam
olaylarini anlamlandirmadir; ancak yapilan anlamlarin her zaman yardimci
olmadigina dikkat etmek 6énemlidir. Davis ve arkadaslarina (2000) gore yash
bireyler; dunyanin igleyigine iliskin onceden var olan varsayimlarini
parcaladiginda veya kimlik duygulari kaybedilen iligkiye baglh oldugunda,
kayiplarinin anlamini aramaya yonelirler. Frankl (1955, 1959; akt. Lichtenthal
ve Breitbart, 2015), kisinin hayattaki benzersiz bir roli ve amaci yerine
getirmesine yonelik inancini, varolussal bir anlam duygusu olarak tanimlar ve

acl cekmenin anlam duygusu bulma durtisunu ategleyebilecegini vurgular.

2.9. ilgili Arastirmalar

Ulmer ve arkadaslar (1991) calismalarinda, uzamis yasta 6zlem duygularina
genellikle tekrarlayan yikici dusince ve davranislarin eslik ettigini
belirtmektedirler. Ayrica yasamda dusUk amaci olanlar icin yas deneyimi,

varolussal bir krize neden olabilir.
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Kastenbaum (1992) yas arttik¢ca kayiplarin da arttigini vurgulamaktadir ve bu

durumda bireylerin yas ile ilgili duygulari deneyimleme duzeyleri artmaktadir.

O’Connor ve arkadaslar (1996) arastirmalarinda, kadinlarin kayip sonrasi
dinyaya yonelik olumsuz biliglerinin erkeklerden daha fazla oldugu ve
kadinlarin erkeklere kiyasla daha dugsuk adil dinya inancina sahip olduklari

sonucuna varmislardir.

Prigerson ve arkadaslarinin (1996) calismalarinin sonuglarina gore uzun
sureli yas bozuklugu olan bireyler, yas nedeniyle gunliuk yasamlarinda
yetersizlik yasamaktadirlar ve ilgi ve aktivitelerini diglayarak kayiplarina

odaklanmaktadirlar.

Davis ve arkadaslarinin (2000) arastirmalarina goére yasli bireyler; dinyanin
isleyisine iliskin dnceden var olan varsayimlarini pargaladijinda veya bu
kigilerin kimlik duygulari kaybedilen iligkiye bagl oldugunda, kayiplarinin

anlamini aramaya yonelirler.

Fleming ve Robinson (2001) ¢alismalarinda, ansizin gelen élimlerin yagsama

dair hayal kirikliklari olusturdugunu belirtmektedirler.

Field ve Bonanno (2001) yaptiklari ¢alismada, yash kisinin dlen kisiyle olan
iliskisinde Olen kisiye 'yanlis yaptigl’ yonindeki diasuncesinin; yasli olanin
derin dusuncelere dalmasina neden olabildigini, geride sOylenmek istenen
seylerin kaldigini ve bu da onun kaybi kabul etmesini engelleyebildigini

saptamiglardir.

Stroebe ve arkadaslarinin (2001) calismalari, yas doénemindeki esi 6lmus
kadinlar i¢in yasin morbidite ve mortalite tzerindeki etkilerinin fazla oldugunu
gOstermekte; clnkl kadinlar sosyal destekten daha fazla yararlanmaktadir.
Bu durum yasin siddetini artirmaktadir. Ote yandan, kadinlar erkeklere gére
duygularini daha fazla ifade etmekte ve duygulari ile ylzlesmektedirler. Bu

durum yasin siddetini azaltmakta ve iyilesmelerini artirmaktadir.
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Chasteen ve Madey’in (2003) calismasina gore geng¢ yastaki olumler trajik

olarak gorulmekte ve hak olmayan bir 6lum olarak algilanmaktadir.

Hayes (2004), bireylerin aci veren dusunce ve duygulardan kaginma stratejisi
olarak kendi kendine ila¢ kullanma yoluna bagvurulabildigini ve bu durumun
da daha uzun depresif donemleri ve daha kotu sonugclari getirebilecegini

¢alismasinda tespit etmigtir.

Lee ve arkadaslari (2005), eslerini kaybeden bireylerle yaptiklari ¢galismada

kadin ve erkeklerin yas surecini farkli yasadiklari sonucuna varmiglardir.

Boelen ve arkadaslarina (2006) gore gen¢ yastaki oOlumler trajik olarak
gorilmekte ve hak olmayan bir 6lim olarak algilanmakta ve bu durumlar

bilissel yapida uzamis yas bozuklugu icin risk faktoru olabilmektedir.

Merikangas (2007) kadinlarin anksiyete duzeyinin erkeklerden daha yuksek
oldugunu ve aci veren olaylara kadinlarin daha fazla duygusal ve davranissal

tepki verdigini belirtmektedir.

Neria ve arkadasglari (2007) yas surecini yonetme ve bas etme stratejilerini
kullanma agisindan  dusuk egitim  duzeyini dezavantaj olarak

degerlendirmiglerdir.

Johannesson ve arkadaslarina (2009) goére egitim seviyesinin dusuklugu

uzamis yas bozuklugu igin risk olugturmaktadir.

Boelen ve van den Bout (2010) tarafindan yapilan ¢alismada, disuk egitim

dizeyi kaginmalar Uzerinde 6nemli bir faktér olarak bulunmustur.

Holland ve Neimeyer (2011) calismalarinda birinci dereceden yakinini

kaybedenlerin karmagsik yas puanini yuksek olarak bulmusglardir.

Shear ve arkadaslar (2011), kalici karmasik yas bozuklugunun zaman iginde

genel iyilesmeyi takip etmeyen bir seyir izledigini ve bireylerin islevsellik
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alanlarini bozan veya asiri sikintiya neden olan siddetli semptomlar

yasadigini belirtmektedirler.

Fajgenbaum ve arkadaglari (2012), genc yetigkinlerin uyum saglamada
zorlandigini belitmekte ve Ozellikle akranlarindan yas tutan birilerine

yardimci olmada yetersiz kaldiklari bilgisine yer vermektedir.

Shear (2012) calismasinda, bireylerin komplike yas nedeniyle hatirlatic
seylerden kacindigini ve son derece aci verici duygular yasadiklarini

bulgulamistir.

Holland ve arkadaslari (2014) gidenlerle eksik kalmis, ifade edilmemis veya
¢6zUlmemis iliski sorunlarinin, kronik ve siddetli yas reaksiyonlari igin bir risk

faktord oldugunu saptamislardir.

Klingspon ve arkadaslarina (2015) gore sevilen 6lmus kisiyle iliskide bir
seylerin yarim kalmis veya c¢6zulmemis olmasi yasin uzamasina neden

olmaktadir.

Mancini ve arkadaslarinin (2015) calismalari, esi 06lmiUs genclerde
huzursuzluk semptomunun ylksek oldugunu ve irritabilite semptomunun ise
esi 0lmus geng ve orta yash kigiler icin yuksek oldugunu gostermistir. Esin
yasini tutmak yasin siddetini artirmakta, baska kayiplara kiyasla es kaybi
komplike yas geligtirme riskini yukseltmekte ve uzun sureli yasi olan esler,
Olen eginin olumlu anilarina erigmekte zorluk yasamaktadir. Ayrica, ¢alisan

insanlar giddetli yas yasarken ise geri donmekte gucluk ¢ekebilirler.

Shear (2015) calismasinda, negatif bilislerin karmasik yasin gelisiminde ve
surdurdlmesinde merkezi bir rol oynadigi ve ruminasyonlarin yasin uzun

vadeli iyilesmesindeki zorluklarin habercisi oldugu sonucuna ulagmistir.

Tsai ve arkadaslan (2016) yasa bagh ruminasyonun, yas tutan kisiyi élen
kisinin duguncesine yeniden odaklamaya devam ettirdigini bulgulamislardir.

Ayrica kaybi hatirlatan durumlardan kaginma yaygin olup, saglkla ilgili
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faktorler yas tutmanin siresini ve siddetini etkilemekte, olum riski yasla
birlikte artmakta ve yash yaslilar genellikle gerekli sosyal destege sahip

degillerdir. Bu kimsesizlik, yas surecini daha da agirlastirmaktadir.

Yamashita ve arkadaslarinin (2017) elde ettigi sonuglara gore sevilen 6lmus
kisiyle iligkide bir seylerin yarim kalmis veya ¢ozulmemis olmasi yasin

uzamasina neden olmaktadir.

Cesur'un (2017) arastirmasinda kadinlarin karmasik yas duzeyleri daha
ylksektir ve yas ile yas bilisleri arasinda anlamli fark vardir. ilk ve ortaokul
mezunu olanlarin lise ve Universite mezunu olanlara gore karmasik yas ve
yas bilisleri dizeyleri daha yuksektir. Sosyoekonomik diizey ile yas slrecine
dair degiskenler arasinda farklilasma goértilmemistir. Birinci dereceden
yakinlarini kaybedenlerin olumsuz yas bilisleri dizeyleri yuksektir, kaybedilen
bireyin yasi yas biligleri Uzerinden uzamis yas bozuklugunu etkilemektedir.
Travmatik nedenler ve ani 6lumler sonucu hayatini kaybetmis yakin kaybi
olumsuz biliglerin yuksekliginin nedenini olusturmaktadir. Yas biligleri kaybin
Uzerinden gegen sure dogrultusunda azalmistir ve kayip sonrasi algilanan
sosyal destek duzeyi arttikga gelecege yonelik olumsuz biligler azalmaktadir.
Andrews ve arkadaslari (2021), uzamis yas bozuklugunun; depresyon,
anksiyete, travma sonrasi stres bozuklugu ve uyku bozukluklari belirtileri ile

iligkili oldugunu yaptiklari galismada gostermiglerdir.

Fleming (2021), yaslh bireylerin giden kisiye karsi cesitli dlzeylerde yas
yasadigini ve duygu Kkarisikliklarinin yani sira yorgunluk, rahatsiz edici
riyalar, sikinti, ajitasyon ve hatta sucluluk yasayabildiklerini belirtmektedir.
Fleming’in (2021) calismasina gore kalici komplike yas bozuklugu, 6lmis
sevilen biri igin uzun bir sure agiri derecede 6zlem duymaya neden olur.
Ozlem duygularina genellikle yikici duslince ve davraniglarin yani sira

normal hayata devam etmede genel bozulmalar da eslik eder.
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3.BOLOM
YONTEM

Bu bdlimde arastirma modeli, evren ve érneklem, veri toplama sureci, veri

toplama araglari, verilerin analizi ve etik konular yer almaktadir.

3.1. Arastirma Modeli

Bu arastirmanin amaci; yasin sgsiddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve
amacinin uzamig yas bozukluguna etkisini arastirmaktir. Bu amag

dogrultusunda arastirma kesitsel bir galisma olarak planlanmigtir.

Kesitsel arastirmalar, bir zaman kesitinde ve aragtirmanin evreninden alinan
bir kesit Uzerinde yapilir ve bir tir gézlemsel ¢alisma tasarimidir. Arastirma
grubunun geriye donuk olarak sorusturulmasi ya da ileriye donuk olarak
g6zlenmesi s6z konusu olmayip, arastirma anindaki durumun tanimlanmasi
ve saptanmasi s6z konusudur. Herhangi bir hastaligin veya olayin bir zaman
kesitindeki bulunma sikligi, yani prevalansi belirlenir (Setia, 2016). Genelde
saglik sonuglarinin yayginligini olgmek, saghgin belirleyicilerini anlamak ve
bir populasyonun o6zelliklerini tanimlamak igin yapilir. Katihmcilardaki sonug
ve maruziyet ayni anda olgulur. Kesitsel galigmalar bireyleri zaman iginde
takip etmez. Amag, saglam sonuglar Uretmeyi mimkun kilan glvenilir veriler
elde etmek ve yeni arastirmalarla arastirilabilecek yeni hipotezler

olusturmaktir (Zangirolami-Raimundo vd., 2018).

3.2. Evren ve Orneklem

Aragtirmanin evrenini, uzamig yas bozuklugu teshisi olan bireyler
olusturmaktadir. Arastirmanin calisma evrenini ise uzamis yas bozuklugu
nedeniyle tedavi géren, ayni zamanda T.C. ASHB Ozel Ankara Aile Danisma
Merkezi’'nden hizmet alan ve asagida belirtilen sartlari tasiyan bireyler

olusturmaktadir.
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Arastirmaya katilacak bireylerde su sartlar aranmistir:

» 21-65 yas sinirlari igerisinde olmasi (21 ve 65 dahil),

* En az ilkokul mezunu olmasi,

* Ailesinden yalnizca bir kigiyi kaybetmis olmasi,

» Annesini, babasini, kardesini veya esini kaybetmis olmasi,

» Kaybettigi aile bireyinden 6nce anne, baba, kardes, es veya dogum ani ve
sonrasi gocuk kaybi yasamamis olmasi ve

» Kaybin Gzerinden en az 12 aylik bir sirenin gegmis olmasi.

Ozel Ankara Aile Danisma Merkezi kayitlarina gore 01 Kasim 2020 tarihi
itibariyle uzamis yas bozuklugu teshisi olan, ayni zamanda Ozel Ankara Aile
Danisma Merkezi’'nden hizmet alan ve yukarida belirtilen kriterleri tasiyan

birey sayisinin 112 oldugu tespit edilmigtir.

Aragtirmanin drneklemini ise uzamis yas bozuklugu teshisi olan, ayni
zamanda Ozel Ankara Aile Danisma Merkezinden hizmet alan ve yukarida
belirtilen kriterleri tagiyan 112 kisi arasindan amagsal érnekleme yontemi ile
belirlenmis ve arastirmaya gonulli olarak katihmlari saglanmis 107 Kkigi

olusturmaktadir.

Amacgsal ornekleme, seckisiz ve olasili olmayan o6rnekleme yontemidir ve
calismalarin amacina bagl olarak bilgi agisindan zengin durumlarin segilerek

derinlemesine arastirma yapilmasina olanak tanir (Setia, 2016).

Ozel Ankara Aile Danisma Merkezi; T.C. ASHB Ankara Aile ve Sosyal
Hizmetler il Midirligi'ne bagh olarak Ankara’da faaliyet gdstermektedir.
Merkez, ailelerin ve bireylerin gelismesi ve guclenmesi amaciyla koruyucu,
Onleyici, egitici, geligtirici, rehberlik ve rehabilite edici hizmetleri vermektedir.
Aileler, yetigkinler ve c¢ocuklarla birebir calismalar ve grup calismalari
yapilmaktadir. Merkezde; aile danismani, psikolog, cocuk gelisimci ve sosyal
hizmet uzmani gibi meslek elemanlari gérev yapmaktadir. Merkez, pazar
gunleri hari¢ haftada alti glin 09.00-20.00 saatleri arasinda hizmet vermekte

olup, kapasite yonuyle kendi alaninda Ankara’nin en buyuk 6zel kurumudur.
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3.3. Veri Toplama Sureci

Arastirmanin yapilabilmesi igin Yakin Dogu Universitesi Bilimsel Arastirmalar
Etik Kurulu (Ek: Etik Kurul Raporu — 03.07.2020 tarih ve YDU/SB/2020/757
sayil), T.C. ASHB Ozel Ankara Aile Danisma Merkezi Mudurliga (Ek 12:
Kurum izin Yazisi — 10.03.2020 tarih ve 2020/07 sayili) ve Olgeklerin telif
hakki sahiplerinden (Ek 11: Toplam 7 6l¢cek) gerekli izinler alinmistir.

Aile Danisma Merkezi’'nde gorev yapan yoneticiler ve uzman personel (aile
danigmanlari, psikolog, sosyal hizmet uzmani, ¢ocuk gelisimci) uygulama

oncesinde bilgilendirilmisler ve onlarin yardim ve destekleri alinmistir.

Aragtirmanin galisma evrenini olusturan yani uzamis yas bozuklugu teshisi
olan ve ayni zamanda Ozel Ankara Aile Danisma Merkezi'nden hizmet alan
112 kisiden 43 kisiyle Merkezde yUz yuze gorusme yapilmis ve 69 kigiyle ise
Covid-19 Pandemisi nedeniyle telefonla goérasulmastar. Gorusmeler
sonucunda 5 kisi arastirmaya katilmayi kabul etmemistir. Boylece arastirma

veri toplama araglari toplamda 107 kisiye uygulanmistir.

Verilerin “ylz yuze gorusme” teknigi ile toplandigi kisiler, arastirma hakkinda
bilgilendirilmisler ve arastirmaya katilmayi kabul eden ve onamlari alinanlara;
arastirma veri toplama araglari Merkez’'de uygulanmis, anlayamadiklari

yerlerde aciklamalar yapiimis ve yanitlamayi unuttuklari yerler hatirlatiimistir.

Telefonla ulasilan kisilere ise telefonda arastirma hakkinda bilgi verilmis ve
arastirmaya katilmayi kabul eden ve sozel olarak onamlari alinanlarin Kisa
Mesaj, Telegram veya WhatsApp uygulamalarina ya da e-posta adreslerine
https://docs.google.com/forms Uzerinde hazirlanan veri toplama araglarinin
linki gonderilmistir. Ayrica Katilimci Bilgilendirme ve Aydinlatiimis Onam
Formlari (Ek 1 ve Ek 2) online web tabaninin ilk sayfasina konulmus ve
katihmcilara “sonraki” butonuna basmalarinin Formlari okuyup kabul etikleri

anlamina geldigi belirtilmigtir.

Uygulama, 01 Kasim 2020 — 31 Ocak 2021 tarihleri arasinda yapilmigtir.
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3.4. Veri Toplama Araglari

Arastirma verileri; Kisisel Bilgi Formu ile Temel Yas Unsurlari Olgegi (TYUO),
Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olgegi (YPSO-21), Sikintiya Dayanma Olgegi
(SDO), Yas Bilisleri Olgegi (YBO), Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi
— Kisa Form (BIO-KF), Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi (UYRO) ve
Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi (HAAO) kullanilarak elde edilmistir.

3.4.1. Kigisel Bilgi Formu

Kigisel Bilgi Formu (Ek 3), arastirmaci tarafindan hazirlanmis olup, iki
bdlimden olugmaktadir. Birinci bolumde kayip yasayan kisi ile ilgili sorular
yer alirken, ikinci bolumde kaybedilen (vefat eden) kisilere yonelik sorular yer
almaktadir. Formda birinci bdlimde 29 ve ikinci bolumde 11 olmak Uzere

toplam 40 soru yer almaktadir.

Birinci bolumdeki sorular, katiimcilarin; sosyo-demografik durumlarina
(cinsiyet, yas, medeni durum, 6grenim durumu, ¢alisma durumu, yasanilan
yer, maddi durum, kardes sayisi, birlikte yasanilan kisi); kayip sonrasi
yasantilarina (kaybin nasil 6grenildigi, kayba verilen ilk tepki, cenaze térenine
katilma durumu, defnedilirken gérme durumu, mezar ziyaret etme sikhgi);
yasadiklari kayba bagli sorun yasama durumlarina (bedensel rahatsizlik
yasama durumu, ruhsal rahatsizlik yagsama durumu, ila¢ kullanma durumu,
alkol veya sigaraya baslama durumu, intihar davranisinin olmasi, en ¢ok
etkilenen yasam alani); kaybettikleri yakinlarini kendi dinyalarinda yasatma
durumlarina (en yogun yasanilan duygu, en yogun yasanilan disunce, en
cok gOsterilen davranis, en ¢ok sodyleniimek istenilen sey); sikintilari
paylasma ve yasama bakis acilarina (sikintilarin paylasildigi kisi, genel
olarak hayatin nasil de@erlendirildigi, gelecegin nasil goérualdigu) ve
danismanlik hizmeti alma durumlarina (danismanhida basvurma sekili,

danismanlik alma nedeni) yénelik hazirlanmistir.

ikinci bélimdeki sorular ise katihmcilarin vefat eden yakinlarinin bilgilerine

(yakinhk durumu, cinsiyeti, 6lum anindaki yas grubu, 6grenim durumu,
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calisma durumu, maddi durumu, 6lim nedeni, 6ldugu yer, 6lum aninda
yaninda bulunanlar, 6lmeden once en son gorulen zaman, 6lumu Uzerinden

gecen zaman) yonelik hazirlanmistir.

3.4.2. Temel Yas Unsurlari Olgegi (TYUO)

Temel Yas Unsurlari Olgegi (TYUO) (Core Bereavement Items — CBI) (Ek 4),
1997 yilinda Burnett ve arkadaslar tarafindan gelistiriimis olup; sevdigi bir
yakinini kaybetmis bireylerdeki yasin siddetini degerlendiren bir dlgektir. Cok
genis bir kesimde uygulanabilir. Ornegin esini kaybetmis bireyler, cocugunu
kaybetmis ebeveynler, anne ya da babasini kaybetmis yetigkinler gibi. Bu
Olcek 17 maddeden olugsmustur. Dort puanh Likert gizelgesi kullaniimistir
(Surekli — daima — her defasinda: 3 puan, Codunlukla: 2 puan, Bazen: 1
puan, Higbir zaman: 0 puandir.). Ug kategorisi vardir: imajlar ve diisiinceler,
7 sorudan olusur. Olen kisiyle ilgili hayaller ve disiincelerle ilgili sorular
bulunur. Akut ayrilik, 5 sorudan olusur. Hasret, 6zlem, kayip gercegiyle
ylizlesmek gibi sorulari icerir. Keder, 5 sorudan olusur. Olen kisiyi hatirlatic
durumlar ayri ayri irdelenir. Olgegin orijinalinde: 1°’den 17’ye kadar toplam
puan araligi 0-51, alfa 0.91; 1'den 7’ye kadar imajlar ve dusunceler
kategorisinde puan araligi 0-21, alfa 0.74; 8den 12’ye kadar akut ayrilik
kategorisinde puan araligi 0-15, a = 0.77; 13’ten 17’ye kadar keder
kategorisinde puan araligi 0-15, a = 0.86’dir. Yuksek puanlar yasin daha
yodun yasandigini gosterir. Orijinal olgekte Cronbach-a kat-sayisi 0.91’dir
(Selvivd., 2011).

Olgegin Turkgce formunun gegerlik ve glvenirliginin arastiriimasi Selvi ve
arkadaslan (2011) tarafindan yapilmistir. Bu calismaya birinci dereceden
sevdigi bir yakinini kaybetmis iki ayri grup dahil edilmistir. Birinci grup 50 kisi
ve yas ortalamasi 33.4+12.3 ve ikinci grup 50 kisi ve yas ortalamasi
31.9+8.9'dur. Olgegin ic¢ tutarhih§r Cronbach istatistiji ve Pearson baginti
analizi ile arastirimistir. Olgek toplam puani yeterli bir test-tekrar test
glvenirligi géstermis ve i¢ tutarhgi yiiksek (a=0.94) bulunmustur. ic tutarlikta
Pearson baginti katsayisi da her bir madde igin 0.46-0.87 arasindadir.

Gegerlik analizinde 4., 8., 9. ve 10. maddeler diginda maddelerin timu ve
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toplam puanlari agisindan ayirt edici bir gegerlige sahip oldugu goéraimustur.
Sonuglar, dlgedin Turkiye orneklemi icin yas surecindeki bireylerde yasin
siddetini ve gelisimini degerlendirmede gecerli ve guvenilir bir ara¢ olarak

kullanilabilecegini gostermektedir.

3.4.3. Yetigkin Psikolojik Saglamlik Olgegi (YPSO-21)

Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olgegi (YPSO-21) (Ek 5), Cocuk ve Geng
Psikolojik Saglamlik Olgegi temel alinarak olusturulmustur (Ungar ve
Liebenberg, 2011; Resilience Research Centre, 2013; akt. Arslan, 2015).

Olgegin Tirkge'ye uyarlanmasi Arslan (2015) tarafindan yapilmistir.
Arastirmanin c¢alisma grubunu yaslari 21 ile 48 arasinda degisen 470
katihmci olusturmaktadir. Agimlayici ve dogrulayici faktor analizi igin veriler
iki gruba ayrilmis ve birinci grupta yer alan katilimcilar agimlayici faktor
analizi, ikinci grupta yer alan katiimcilar dogrulayici faktér analizi igin
kullanilmigtir. Analiz sonuglari 21 yas ve Uzeri bireylerde 6lgegin iyi dizeyde
psikometrik 6zelliklere sahip oldugunu géstermistir. Olgegin dort faktdrlik
yapisinin toplam varyansin %65’ini acikladigi gortiimistiir. Olgegin toplam i¢
tutarlik katsayisi .94 olarak hesaplanmistir. Olgegin test-tekrar test katsayisi
.85 olarak bulunmustur. Alt Olgekler igin i¢ tutarlik katsayisi .82 ile .86 ve test-
tekrar test katsayisi .64 ile .79 arasinda degismektedir. Olgegin dil gecerligi
kapsaminda o6lgme aracinin orijinal formu ile Turkge formu arasindaki
korelasyon degeri .82 olarak bulunmustur. Ayrica dogrulayici faktér analizi

sonuglari olgegin iyi duzeyde uyum degderleri Urettigini gostermistir.

Besli Likert yapida olan élgme araci “Beni tamamen tanimhyor (5)” ile “Hi¢
tanimlamiyor (1)” arasinda derecelendiriimektedir. Yiksek puan ylksek
psikolojik saglamlik dizeyini belirtmektedir. Sonug olarak arastirma sonugclari
Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olgegi ve alt dlgeklerinin yetiskinlerde psikolojik

saglamligi dlgmede kullanilabilecegini gostermistir.

Olgek, 21 madde ve dort faktérliik yapidan olusmaktadir. Faktorleri olusturan
maddeler sunlardir (Arslan, 2015):
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Faktor 1: 10, 11, 12, 14, 15, 19 — iliskisel kaynaklar (akran ve toplumsal)
Faktor 2: 1, 2, 3, 6, 16 — bireysel kaynaklar
Faktér 3: 7, 8, 17, 20, 21 — kulturel ve baglamsal (contextual) kaynaklar
Faktor 4: 4 5, 9, 13, 18 — ailesel kaynaklar

3.4.4. Sikintiya Dayanma Olgegi (SDO)

Sikintiya Dayanma Olgegi (SDO) (Distress Intolerance Scale — DTS) (Ek 6),
Simons ve Gaher (2005) tarafindan sikintiya dayanma kapasitesindeki kisisel
farklihklari 6lcmek amaciyla olugturulan 6zbildirime dayali 15 maddelik bir
Olcektir. Maddeler 1 ile 5 arasinda degisen likert tipi Olgcege goére
degerlendiriimektedir. Bu olgekteki segenekler (5) Kesinlikle katiimiyorum ile
(1) Kesinlikle katiliyorum seklinde belirlenmis olup yuksek skorlar sikintiya
dayanma yetisindeki yiiksekligi isaret etmektedir. SDO, emosyonel sikintiya
dayanma kapasitesini dlgme agisindan 4 alt oOlgekten olusur: Tolerans,

degerlendirme, dikkat ¢celinmesi ve regulasyon (Sargin vd., 2012).

SDO’niin Tirkge suriiminin gegerlik ve guvenilirligi Sargin ve arkadaslari
(2012) tarafindan yapilmigtir. Arastirmaya 167 katilimci kabul edilmistir.
Katilimcilarin yas ortalamalari 18 ve 50 arasinda degismekte olup yas
ortalamalari 22.2 (+ 5.45) olarak belirlenmistir. SDO’niin yapi gegerligini
sinamak amaciyla varimaks eksen dondirme ydntemi kullanilarak faktor
analizi yapiimistir. Orijinal ¢calismada o6lgek dort faktorlt bir yapi gosterirken
bu calismada Ug¢ faktérli bir yapi ortaya ¢ikmistir. Cronbach alfa katsayilari
Olcegin tumu icin .89; tolerans alt boyutu igin .90; regulasyon alt boyutu igin

.80, 0z yeterlik alt boyutu igin .64 olarak bulunmusgtur.

Olgegin orijinal versiyonunda doért faktorlli bir yapi bulunurken Tirkce
versiyonu calismasinda Ug faktorli bir yapi ortaya ¢ikmistir. Olgegin 6zgln
bicimi ile kultirimuzun sikintiyla ilgili degerlendirme ve tutumlari goéz 6nune
alinarak faktoérler isimlendirilmistir Buna goére 1, 2, 3, 4, 5, 10, 11, 12, 15.
maddelerin kiimelendigi faktor-1 “tolerans” alt dlgegi, 8, 13 ve 14. maddelerin
yuklendigi faktor-2 “regulasyon” alt oOlcegi ve 6, 7 ve 9. maddelerin

kimelendigi faktor-3 ise “6z yeterlilik” alt Ol¢edi olarak isimlendirilmistir.
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Olgegin belirlenmis bir kesme puani bulunmamaktadir. 6. madde ters madde
olmasi nedeniyle 5'den 1'e dogru puanlanmaktadir. Sonu¢ olarak bu
calismada kigilik bozukluklari ve madde bagimlilgr gibi bircok psikiyatrik
bozuklukta anahtar rol oynadigi dusinulen sikintlya dayanma kapasitesini
degerlendiren SDO’niin Tlrkge'de gecerli ve glvenilir bir arag olarak

kullanilabilece@i sonucuna varilmistir.

3.4.5. Yas Biligleri Olgegi (YBO)

Yas Biligleri Olgegi (YBO) (Ek 7), kayip sonrasi geligen olumsuz biliglerin ve
yas ile iligkili biliglerin degerlendiriimesi amaciyla Boelen ve arkadaglar
(2003) tarafindan geligtirilen 6’li likert tipi bir dlgektir. Toplam 38 madde ve 9
alt boyuttan olugmaktadir. Boelen ve Lensvelt-Mulders (2005), Ol¢edin
psikometrik Ozelliklerini belirlemek amaciyla 531 katihmci ile yaptiklari
calismada, 9 faktdrli yapinin iyi uyum indekslerine sahip oldugunu
bulmuslardir. YBO'niin 8lgiit gecerligini sinamak icin Yasam Ydnelimi Testi,
Psikolojik Belirti Tarama Listesi (SCL-90) Depresyon ve Anksiyete alt
dlcekleri, Travmatik Yas Olgegi ve Otomatik Disiinceler Olgedi ile olan
korelasyonlari incelenmis ve korelasyon katsayilarinin .58 ile .80 arasinda
oldugu gérilmustiir. Olgegin Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi tim maddeler
icin toplam .96; alt boyutlar icin ise .81 ile .92 arasinda degismektedir. Dort
hafta ara ile yapilan test-tekrar test guvenirlik katsayisi ise .76 ile .97

arasindadir (Cesur ve Durak-Batigln, 2018).

Olgegin Turkce uyarlama ve psikometrik 6zelliklerini inceleme c¢alismasi
Cesur ve Durak-Batigiin (2018) tarafindan gerceklestiriimistir. Calismada
orneklem 18 yas ve Ustu 675 katilimcidan olugmakta olup, katilimcilarin
yaglari 18 ile 75 arasinda degismekte ve katilimcilar en az 6 ay once bir
kayip yasamistir. Olgegin faktér yapisini belirlemek igin acimlayici ve
dogrulayici faktor analizleri kullaniimistir. Faktér analizi, varyansin %67,8'ini
aciklayan alti faktor ortaya koymustur ve dlgedin 30 madde ve 6 faktorll bir
yapidan olustugu gérulmustur. Bu faktorler; gelecege yonelik olumsuz bilisler,
kendine yonelik olumsuz bilisler, dunyaya yonelik olumsuz biligler, digerlerine

yonelik olumsuz biligler, yas tepkilerinin olumsuz yorumu ve yasl besleyen
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(cherish)  biligler olarak  adlandinlmigtir.  Olgekte ters madde
bulunmamaktadir. YUksek puan kayip sonrasi gelisen olumsuz biliglerin ve
yasl besleyen biliglerin ylUksekligini gosterir. Cronbach alfa i¢ tutarlk
katsayisi alt faktorler igin .77 ile .91 arasinda, toplam Olgek igin ise .96 olarak
hesaplanmistir. Bu bulgulara dayanarak, YBO'niin Tiirkge versiyonu yeterli
psikometrik Ozelliklere sahiptir ve kayip sonrasi olumsuz bilislerin

degerlendiriimesinde gegerli ve guvenilir bir dlgim araci olarak kullanilabilir.

Faktorler (Cesur ve Durak-Batigin, 2018):

Faktor 1: 4, 9, 10,17, 18, 22, 28 (Kayip sonrasi gelecede yonelik olumsuz
biligler)

Faktor 2: 8, 13, 19, 26, 21,29, 30 (Kayba verilen tepki ve duygulari tehdit
edici/olumsuz yorumlama)

Faktér 3: 1, 6, 12,14, 20, 25 (Kayip sonrasi kendine ydnelik olumsuz biligler)
Faktér 4: 2, 7, 16, 27 (Kayip sonrasi dunyaya yonelik olumsuz biligler)

Faktér 5: 5, 11, 23 (Yasi besleyen (cherish) biligler)

Faktoér 6: 3, 15, 24 (Kayip sonrasi digerlerine yonelik olumsuz bilisler)

3.4.6. Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi (BiO-KF)

Bitmemis isler Olcegi — Kisa Form (BIiO-KF) (Ek 8), kayip yasantilarinda
bitmemis isleri degerlendirmek amaciyla Holland ve arkadaslari (2020)
tarafindan gelistirilmistir. Olgek besli Likert tipi derecelendirmeye sahiptir.
Olgegin 28 maddeden olusan uzun ve sekiz maddeden olugan kisa formlari
vardir. ki form da gerceklestirilememis yasantilar (unfulfiled wishes) ve
¢6zimlenmemis catismalar (unresolved conflict) olmak Uzere iki alt boyuttan
olusmaktadir. Gergeklestiriliememis yasantilar alt boyutu kayip yasayan Kkisi
ile yasanabilecek ancak kaciriimis olan bir firsat veya iliskide eksik kaldigi
dusunulen yasantilara isaret ederken; ¢cozumlenmemis ¢atismalar kaybedilen
kisi ile olan c¢ozulmemis sorunlari veya kayip ile ilgili yasanan icsel
catismalari kapsamaktadir. Olgegin kisa formundan elde edilen toplam puan
ve alt boyut puanlarinin uzun formu ile oldukga gucli korelasyon
katsayilarina (0.95-0.98 arasinda) sahip oldugu goérilmustiir. ic tutarhilik
katsayilari  gerceklestirlememis yasantilar alt boyutu igin a=0.91,
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¢ozUmlenmemis catismalar alt boyutu icin a=0.86 ve kisa form toplami igin
a=0.90 olarak hesaplanmigtir. Es zamanl gecerlilik igin yapilan
degerlendirmelerde Olgegin yas belirti siddeti, iligki niteligi ve baglanma

boyutlari ile iligkili oldugu gorulmustur (Cesur-Soysal, 2020).

Yas surecinin gidisi uzerinde onemli bir etken olan kaybedilen kisi ile yarim
kalmig yasantilari ve ¢ézumlenmemis catismalari degerlendiren Olgegin
Tlarkgeye uyarlanmasi, gecerlilik ve guvenilirlik calismasi Cesur-Soysal
(2020) tarafindan yapilmigtir. Arastirmanin 6rneklemini en az alti ay ve
oncesinde yakin kaybi yasamis, 18 yas ve Uzerindeki 334 katilimci
olusturmustur. Katilimcilarin yaglari 18-66 arasinda olup, yas ortalamasi
30.30+£13.40 olarak belirlenmigtir. Dogrulayici faktor analizi sonuglari iki
faktorli yapiya iliskin elde edilen uyum indekslerinin iyi dizeyde oldugunu
g6stermektedir. Olgegin toplam puan Cronbach alfa i¢ tutarllik katsayisi 0.75
olarak hesaplanmistir. Olgegin guvenilirlik analizleri incelendiginde, Cronbach
alfa i¢ tutarhlik katsayisi gergeklestiriiememis vyasantilar igin 0.76;
¢co6zlmlenmemis catismalar icin 0.62 ve toplam olgek icin 0.75 olarak
bulunmustur. Spearman-Brown iki yari test korelasyonu 0.80 olarak
belirlenmistir. YUksek puanlar kaybedilen Kkisi ile gerceklestiriememis
yasantilar ve ¢o6zumlenmemis c¢atismalarin yuksek oldugunu gdsterir.
Bulgular, 6lgedin Turkge sUrimunin yeterli psikometrik 6zelliklere sahip
oldugu ve Kkaybedilen kisi ile olan yarim kalmig yasantilarin
degerlendiriimesinde gecerli ve guvenilir bir 0olgme araci olarak

kullanilabilecegini gostermisgtir.

Olgegin alt boyutlarina ait maddeler (Cesur-Soysal, 2020):
*» Gergeklestirilememis Yasantilar alt boyutu: 1, 3, 5,7

» CozUmlenmemis Catismalar alt boyutu: 2, 4,6, 8

3.4.7. Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi (UYRO)

Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olcegi (UYRO) (Ek 9), Utrecht Grief
Rumination Scale (UGRS) Eisma ve digerleri (2014) tarafindan gelistirilmis
bir 6lcektir. Olgek kaybin nedenleri ve sonuglari ile ilgili olumsuz duygular
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hakkinda tekrarlayan, tekrarlayici ve 6z-odakli dugunceler olarak tanimlanan

yas ruminasyonunu olgmek icin kullaniimaktadir (Tekin ve Kirlioglu, 2019).

UYRO, 15 maddeden olugmaktadir. 5'i likert tipi bir 6Slgektir. Olgekteki
maddelere verilen cevaplarda 1 "Hi¢" anlamina gelmekte iken 5 "Cok Sik"
anlamina gelmektedir. Olgegin hem toplam hem de alt boyutlarina iligkin
puan hesaplamasi bulunmaktadir. Toplamda en kiguk puan 15 en yuksek
puan 75'dir. Olgekten alinan ylksek puanlar yasa baglh ruminasyonun yani
kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici
dusuncelerin yuksek oldugunu gosterir. 1, 2, 15 maddeler (Son bir ay
suresince onun 6lumunun sizin yasaminiza etkisini ne siklikla distindinuz)
yasanan kaybin sonuglari ve anlami hakkinda dusuncelere; 3, 9, 14
maddeler (Son bir ay slresince aile Uyelerinden gereken destegi alip
almadiginizi ne siklikla sorguladiniz) sosyal destek hakkindaki dusuncelere;
4, 8, 10 maddeler (Son bir ay suresince onun Olimund oOnleyip
Oonleyemeyeceginizi ne siklikla disindiniz) ya soyle olsaydi sorulara (6lime
sebep veren olaylara iligkin karsit dustncelere); 5, 11, 12 maddeler (Son bir
ay slresince bu kaybi hak edecek ne yaptiginizi kendinize ne siklikla
sordunuz) neden sorularina (6lumund adaletsiz olusu ile ilgili disuncelere); 6,
7, 13 maddeler (Son bir ay slresince bu kayip hakkinda tam olarak ne
hissettiginizi ne siklikla dudstndiniz) duygular hakkindaki dustncelere
(kayipla ilgili negatif duygusal tepkileri) iligskin alt boyutlari kapsamaktadir. Alt
boyutlar sirasiyla Anlam, iliskiler, Karsit Olgular, Adaletsizlik ve Tepkiler
olarak adlandiriimaktadir. Olcekte ters kodlanan madde bulunmamaktadir.
Olgegin 6zguin formuna ait i¢ tutarliiginin (a=.90) ve alt boyutlarin giivenirlik
analizlerinin (Tepkiler a=.84; Adaletsizlik a=.88; Karsit Olgular a=.89; Anlam
a=.84; iliskiler a=.74) iyi diizeyde oldugu bulunmustur (Tekin ve Kirlioglu,
2019).

Olgegin Turk kiltiriine uyarlamasi Tekin ve Kirlioglu (2019) tarafindan
yapilmistir. Cocugunu, kardesini veya anne-babasi gibi birinci dereceden bir
yakinini kaybeden Kisiler calismaya dahil edilmis ve calismaya katilan 207
katihmcinin yas ortalamasi 26.70+10.08'dir (en kuguk yas 16 ve en blyuk
yas 68). Olgegin gecerliligi icin Dogrulayici Faktdr Analizi (DFA) yapilmis ve
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yakinsak gecerlilik igin Temel Yas Unsurlari Olgegi kullanilmistir. Glvenirlik
yontemlerinden madde istatistikleri, Cronbach Alpha Katsayisindan ve
zamana karsi degismezlik (test tekrar test) guvenirliginden yararlaniimistir.
15 madde ve bes alt faktérden olusan UYRO'ye iliskin model incelendiginde
x2/Sd, CFl, IFI, RMSEA, SRMR, PNFI ve PGFI uyum indekslerinin iyi dizey-
de oldugu gorulmustar. Tum maddelerin madde o6lgek toplam korelasyon
degerleri .30’un Ustiinde bulunmustur. UYRO'niin Cronbach Alpha degeri .94
ve alt boyutlarin Cronbach Alpha degeri .80 ile .89 arasinda degismektedir.
UYRO'niin zamana karsi degismezligini belirlemek amaciyla yapilan 6én test
— son test dlgUmleri arasinda pozitif yonlu, dogrusal ve istatistiksel olarak da
anlamli bir iligki oldugu bulunmustur (r=.89; p=.000). UYRO'niin gegerli ve
glvenilir bir élcim araci oldugu, zamansal olarak degisim gostermedigi

saptanmigtir.

3.4.8. Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi (HAAOQ)

Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi (HAAO) (Ek 10), bireylerin hayatlarindaki
anlam veya hayati anlamlandirma duzeylerini 6lgmek amaciyla Aydin, Kaya
ve Peker (2015) tarafindan gelistirilmistir. Uygulama, 274 kadin ve 242 erkek
olmak Uzere toplam 516 kisi Uzerinde yapilmistir. 516 kisinin anlam dizeyi

puan ortalamasi X=69,43 ve standart sapmasi S=11,55 olarak bulunmustur.

Olgegin gecerlik galismasinda uzman gorisleri ve faktor analizi teknikleri
kullaniimigtir. Olgegin yapi gegerligini belirlemek amaciyla yapilan faktor
analizi sonucu, dondiriimemis temel bilesenler faktor analizine gére madde
yuklerinin 0,40 ile 0,80 arasinda olmak Uzere birinci faktdrde toplandigi
gorulmustur. Madde-toplam puan korelasyon katsayilari ise 0,47 ile 0,77
arasinda (p<0,01) dizeyinde énemli bulunmustur. Ayrica déndurtlmuas temel
bilesenler faktér analizi sonucunda 6lgek maddeleri iki faktorde (alt boyutta)
toplanmigtir. Bu alt boyutlar su sekilde isimlendirilmigtir: 1- Hayatin Anlam ve
Amaci, 2- Hayatin Anlamsizigi ve Amag¢ Yoksunlugu. KMO degeri 0,93;
birinci faktér toplam varyansin %44,46’sini; ikinci faktor %10,81’ini
aciklamaktadir. Iki faktér toplam varyansin %55,27’sini agiklamaktadir.

Olgegin glvenirlik calismasinda i¢ tutarlilik, test-yari test ve test-tekrar test
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yontemleri kullaniimigtir.  Olgegin  bltinlne iliskin i¢ tutarlik katsayisi
(Cronbach Alpha) 0,91; test-yari test guvenirlik katsayisi 0,81; test-tekrar test
guvenirlik katsayisi ise 0,74 (p<0,01) olarak bulunmustur (Aydin vd., 2015).

Likert tarzinda hazirlanan ve siklik derecesine gore, kesinlikle katiliyorum,
katiliyorum, kararsizim, katilmiyorum ve kesinlikle katilmiyorum gsiklarindan
birini isaretlemek suretiyle cevaplandirilan Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi,
(11) olumlu ve (6) olumsuz ifadeleri iceren toplam 17 maddeden
olusmaktadir. Olumsuz ifadeler icin isaretlenen secenekler tersten
puanlanarak degerlendiriimektedir. Olgek, iki alt faktérden (1- Hayatin anlam
ve amacl, 2- Hayatin anlamsizligi ve amac¢ yoksunlugu) olugsmaktadir.
Olgekten alinabilecek en diisiik puan 17 ve en yiiksek puan ise 85'tir. Yiiksek
puan bireylerin hayatindaki yuksek anlam duzeyini, dusik puan ise duguk
anlam duzeyini ifade etmektedir. Puan duzeyi ylkseldikge anlam dizeyi de
yikselmektedir. Olgek, bireylerin hayattaki anlam dizeylerini belirlemede
kullanilabilecek yeterlikte psikometrik 6zelliklere sahip gecgerli ve glvenilir bir

Olcme araci olarak kullanilabilir niteliktedir.

Olgekte olumlu ifade iceren — Diiz Maddeler: 1, 2, 3, 5,6, 7, 9, 11, 12, 15, 17.
Bu maddeler; Kesinlikle katilmiyorum (1), Katilmiyorum (2), Kararsizim (3),
Katiliyorum (4), Kesinlikle katiliyorum (5) seklinde puanlanirlar. Olumsuz
ifade iceren — Ters maddeler: 4, 8, 10, 13, 14, 16. Bu maddeler ise; Kesinlikle
katiimiyorum (5), Katilmiyorum (4), Kararsizim (3), Katiliyorum (2), Kesinlikle

katiliyorum (1) seklinde puanlanirlar (Aydin vd., 2015).

3.5. Verilerin Analizi

Arastirmaya katilanlardan elde edilen veriler SPSS 22.0 programi ile analiz
edilmis ve arastirmanin anlamlilik diizeyi .05 olarak kabul edilmistir. Oncelikle
arastirmanin degiskenleri, frekans ve yuzde dagilimlari ile gdsterilmistir.
Daha sonra verilerin normal dagihm gosterip géstermedigine bakilmis ve
verilerin normal dagihm gdstermedigi gortlmustir. Carpiklik (skewness) ve
basiklik (kurtosis) degerleri ile Kolmogorov-Smirnov testi anlamlilik (sig.)
degerlerinin yer aldigi normallik analizi tablosu asagida verildigi sekildedir.
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Skewness /

Kurtosis /

Degiskenler n Mean sd std. error std. error Sig.
Sosyo-demografik Degiskenler

Cinsiyet 107 1,29 456  ,940/,234  -1,137/,463 000
Yas Grubu 107 2,07 ,736  -119/,234 -1,128/,463 ,000
Medeni Durum 107 1,93 508 -132/,234  ,878/,463 000
Ogrenim Durumu 107 2,92 1,029 -676/,234  -643/,463 000
Calisma Durumu 107 1,37 ,486 ,529/,234 -1,753/,463 ,000
Yasanilan Yer 107 2,58 , 701 -1,378/,234 ,445 [ ,463 ,000
Maddi Durum 107 2,00 466  ,326/,234 1,445/ .463 000
Kardes Sayis| 107 2,25 646  -292/,234  -678/,463 000
Birlikte Yasanilan Kisi 107 2,74 588 -2,140/,234 3,337/,463 000
Vefat Eden Yakinlarin Bilgileri

Yakinlik Durumu 107 1,99 1,023 ,773/,234  -518/,463 000
Cinsiyet 107 157 497  -287/,234 -1,954/ 463 000
g'r‘lj't‘;uA”'”dak' Yas 107 236 792  -728/.234 -1,021/,463 000
Ogrenim Durumu 107 1,99 976  577/,7234  -766/,463 000
Vefat Oncesi Galisma 10, 507 707 -013/.234 -970/.463 000
Durumu

Maddi Durum 107 2,31 ,782  ,360/,234  -124/,463 000
Olim Nedeni 107 1,75 1,229 1,614/,234 1478/.463 000
Olduga Yer 107 2,558 1,158 -048/,234  -921/,463 000
Olim Aninda Yaninda 10, 573 1000 4087234  -424/.463 000
Bulunanlar

En Son Gorilen Zaman 107 3,17 1,622 317 /1,234 -1,121/,463 ,000
Olimd Uzerinden 107 160 712  ,765/234  -665/.463 000
Gecgen Sire

Kayip Sonrasi Yasantilar

Kaybin Nasil Ogrenildigi 107 2,10 ,835 1,687 /,234  4,156/,463 ,000
Kayba Verilen ilk Tepki 107 2,17 ,947 ,131/,234 -1,122/,463 ,000
Cenaze torenine katilma o, 1 16 367 1893/234 1613/,.463 000
durumu

Defnedilirken Gorme 107 136 481  614/234 -1.654/ 463 000
Durumu

'\S"Iekﬁg' Ziyaret Etme 107 319 1206 -204/ 234  -837/.463 000
Kayba Bagh Sorun Yagsama Durumlan

Bedensel Rahatsizlik 1 158 451 9927234  -1,036/,463 000
Yasama Durumu

Ruhsal Rahatszlik 107 1,25 436 1157/,234 -675/,463 000
Yasama Durumu

lac Kullanma Durumu 107 1,39 724  1,526/,234  ,687/,463  ,000
Alkol veya Sigaraya 107 1,34 475  ,702/,234 -1,536/,463 000
Baslama Durumu

gltm;Dawa”@'”'” 107 105 253 5085/ 234 38,648/ 463 000
En Cok Etkilenen 107 253 1269 -131/,234 -1,664/,463 000

Yasam Alani
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Kaybedileni Kendi Diinyalarinda Yagatma Durumlan

En Yogun Yasanilan

107 279 1,790 ,718/,234  -905/,463 000
Duygu
En Yogun Yaganilan 107 209 1194 ,766/234  -386/,463 000
Daslince
En Gok Gosterilen 107 252 1246  884/234  -314/ 463 000
Davranis
En Gok Soylenilmek 107 326 1396 -333/234 -1135/,463 000
Istenilen Sey
Sikintilari Paylagma ve Yagama Bakig Acilari
i;;‘”t"a”” Paylaslldigl 107 390 1037 -328/234 -1432/.463 000
Genel Olarak Hayatin -7 359 1754 .049/ 234 -1.457/ 463 000
Nasil Degerlendirildigi
Gelecegin Nasil 107 279 1249  163/234  -1076/.463 000
Goéraldiaga
Danigmanlik Hizmeti Alma Durumlari
g:lr(‘l'fma”“ga Bagvurma 07 564 005  -531/.234  -491/.463 000
Danigmaniik Aima 107 250 884  -433/234  -674/.463 000
Nedeni
Olgeklerin Puanlan
TYUO TOPLAM 107 2697 10,617 -124/,234 -1014/.463 024
YPSO TOPLAM 107 86,82 16,780 -1823/.234 4750/.463 000
SDO TOPLAM 107 5240 11,343 -371/.234  -007/.463 001
YBO TOPLAM 107 27,61 28851 045/234  -254/ 463 000
Bi® TOPLAM 107 22,91 7,860 ,235/,234 -874 1,463 ,024
UYRO TOPLAM 107 37,79 15001 471/.234  -672/ 463 034
HAAO TOPLAM 107 70,42 12,824 -1553/234 2.826/.463 000

Verilerin normal dagilim gostermemesi nedeniyle arastirmanin onemlilik
Mann-Whitney U

karsilastirmalar Kruskal-Wallis H analizi ve Olgek puanlari arasindaki iligkinin

kontrolunde  ikili  karsilastirmalar analizi, c¢oklu

belirlenmesi ise Spearman Korelasyon analizi ile yapiimigtir.

Coklu karsilastirmalardaki Kruskal-Wallis H analizleri sonucunda grup
ortalamalari arasinda anlamli bir farkin ¢ikmasi durumunda, farkin hangi
Post Coklu

Karsilastirmalar (Post Hoc Multiple Comparions) testlerinden Tamhane’s T2

gruplardan kaynaklandigini  saptamak amaciyla Hoc
testi kullaniimistir. Bu testin sonu¢ vermemesi durumlarinda ise Dunnett’s T3,

Games-Howell veya Dunnett’s C testleri kullaniimigtir.

Olgek puanlari arasindaki iligkinin belirlenmesinde Spearman Korelasyon

analizleri sonucunda anlaml ¢ikan analizlerde iligkinin buyUkligunu gosteren
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korelasyon katsayilari; r<0.19 ¢ok zayif/duguk iligki, 0.20=<r<0.39 zayif/dusuk
iliski, 0.40=r<0.59 orta duzeyde iligki, 0.60=<r<0.79 yuksek duzeyde iliski,
r=0.80 cok yuksek iligki olarak tanimlanmistir. Ayrica r= 1 pozitif yonll tam

iligki, r= 0 iligki yok ve r= -1 negatif yonlu tam iligki anlamina gelmektedir.

Aragtirmada yas, kaybedilen kisinin mezarini ziyaret etme sikligi, kaybedilen
kisinin vefat ettigi yas ve olumu Uzerinden gecgen sure degiskenleri elde

edilen veriler dogrultusunda anlamli bir sekilde gruplandiriimigtir.

3.6. Etik Konular

Veri toplama araglari uygulanmadan 6nce katilimcilar; arastirmanin amaci ve
arastirma veri toplama araglarinin igerikleri hakkinda bilgilendiriimig, higbir
sekilde kimlik bilgilerinin istenmedigi vurgulanmig, 6zel bilgilerin gizli
tutulacagi belirtilmig, gerektiginde arastirmadan c¢ekilme haklarinin oldugu
sOylenmis ve arastirmaya gonullu katilimlari saglanmistir. Ayrica katihmcilar,
Katilimci Bilgilendirme Formu (Ek 1) ile bilgilendirilmisler ve katilimcilarin,

Katilimci Aydinlatilmis Onam Formu (Ek 2) ile onamlari alinmistir.

Toplanan veriler yalnizca bu arastirma icin kullaniimig, arastirma verileri
kodlanmig, arastirmada higbir gekilde isimlere yer verilmemis ve uguncu
sahislarin gérmemesi saglanmistir. Katilimcilara uygulanan arastirma veri
toplama araclar (bilgi formlari ve O&lgekler) ile katilimci bilgi formlari ve
katihmci onam formlari, en az iki yil saklandiktan sonra imha edilmek Gzere

kilitli dolaba 6zenle argivlenmigtir.
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4. BOLUM
BULGULAR

Bu bodlumde arastirma sonucunda elde edilen bulgulara ve bu bulgulara

iliskin agiklamalara yer verilmistir.

4.1. Katillimcilarin Sosyo-demografik Durumlarina Goére Dagilimlan

Katilimcilarin; sosyo-demografik durumlarina (cinsiyet, yas, medeni durum,
ogrenim durumu, calisma durumu, yasanilan yer, maddi durum, kardes
sayisi, birlikte yasanilan kisi) gore frekans ve yluzde dagilimlari asagida

verilmigtir.

Tablo 4.1.

Katilimcilarin cinsiyetlerine gére dagilimlari

Cinsiyet n %

Kadin 76 71,0
Erkek 31 29,0
Toplam 107 100

Katihmcilarin gogunlugunu (%71) kadinlar olusturmaktadir. Erkeklerin orani
ise %29'dur.

Tablo 4.2.

Katilimcilarin yag gruplarina gére dagilimlari
Yas Grubu n %
21-35 yas 25 23,4
36-50 yas 49 458
50-65 yas 33 30,8
Toplam 107 100

Yas X=44  Min.= 21 yas Mak.= 65 yas

Katilimcilarin yas gruplarina gore dagihimlarinda ilk sirada 36-50 yas grubu
(%45,8) yer almaktadir. Bunu sirasiyla 50-65 yas grubu (%30,8) ve 21-35

yas grubu (%23,4) izlemektedir. Katilimcilarin yas ortalamasi ise 44’tir.
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Tablo 4.3.
Katilimcilarin medeni durumlarina gére dagilimlari
Medeni Durum n %
Bekar 18 16,8
Evli 79 73,9
Esi 6lmus 10 9,3
Toplam 107 100

Katilimcilarin gogunlugu evli (%73,9) olup; %16,8’i bekar ve %9,3’Unln ise

esi olmustdr.

Tablo 4.4.

Katilimcilarin 6grenim durumlarina gére dagilimlari

Ogrenim Durumu n %

ilkokul-ortaokul 16 15,0
Lise 13 12,1
Lisans 42 39,3
Lisanstistl 36 33,6
Toplam 107 100

Katihmcilarin 6grenim durumlarinda lisans mezunu olanlar ilk sirayi (%39,2)
olusturmaktadir. Lisanststi mezunu olanlar %33,6 oran ile ikinci sirada yer
alirken, bunu sirasiyla ilkokul veya ortaokul mezunu olanlar (%15) ve lise

mezunu (%12,1) olanlar takip etmektedir.

Tablo 4.5.

Katilimcilarin ¢galisma durumlarina gére dagilimlari
Calisma Durumu n %
Calisiyor 67 62,6
Calismiyor 40 37,4
Toplam 107 100

Katihmcilarin  ¢ogunlugu (%62,6) aktif galisma hayatinin icerisinde yer
alirken, %37,4’0 ise aktif calisma hayatinin icerisinde yer almamaktadir.
Caliganlarin icra ettigi meslekler ise sunlardir: Ogretmen, esnaf, mihendis,
fizyoterapist, konusma terapisti, muhasebeci, psikolog, sekreter, sosyolog,
cocuk gelisimi uzmani, akademisyen, antrendr, sosyal ¢alismaci, teknisyen,

hemsire, sofor, doktor, is¢i, memur ve serbest meslek.
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Tablo 4.6.
Katilimcilarin yasadiklari yerlere gbre dagilimlari
Yasanilan Yer n %
Kdy-Kasaba 13 12,1
iice merkezi 19 17,8
il merkezi 75 70,1
Toplam 107 100
Katilimcilarin ~ ¢ogunlugu  (%70,1) il merkezinde yasamaktadir. lige

merkezinde yasayanlarin orani %17,8 iken, kOyde-kasabada yasayanlarin
orani %12,1°dir.

Tablo 4.7.

Katilimcilarin kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina gére dagilimlari

Maddi Durum n %
Disuk 7 6,5
Orta 83 77,6
Yiksek 17 15,9
Toplam 107 100

Katilimcilarin  ¢ogunlugunun (%77,6) kendilerinin veya ailelerinin maddi
durumu orta duzeydedir. Maddi durumu yuksek duzey olanlarin orani %15,9

iken dusuk dizey olanlarin orani %6,5'tir.

Tablo 4.8.

Katilimcilarin sahip olduklari kardegs sayilarina gére dagilimlari
Kardes Sayisi n %
Kardesi olmayan 12 11,3
1-3 kardes 56 52,3
4 ve Uzeri kardes 39 36,4
Toplam 107 100

Kardes sayisi X=4 Min.= 0 kardes Mak.= 9 kardes

Katihmcilarin ¢odunlugu (%52,3) 1-3 kardese sahip grupta yer alirken,
%36,4’U0 ise 4 ve uzeri kardese sahip grupta yer almaktadir. Kardesi
olmayanlarin orani %11,3’tir. Katilimcilarin sahip olduklari kardes sayisi

ortalamalari ise 4’tir.
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Tablo 4.9.

Katilimcilarin birlikte yasadiklari kisilere gbre dagilimlari
Birlikte Yasanilan Kisi n %
Yalniz yasayan 8 7,5
Ebeveyn ve/veya kardesler 12 11,2
Es ve/veya cocuklar 87 81,3
Toplam 107 100

Katihmcilarin ¢ogunlugu (%81,3) ev hayatlarini esi ve/veya cocuklari ile
paylasmaktadir. Ev hayatlarini ebeveynleri velveya kardegleri ile

paylasanlarin orani %11,2 iken, yalniz yagayanlarin orani %7,5tir.

4.2. Katilmcilanin Vefat Eden Yakinlarinin Bilgilerine Gore Dagilimlari

Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin bilgilerine (yakinlik durumu, cinsiyeti,
6lum anindaki yas grubu, 6drenim durumu, ¢alisma durumu, maddi durumu,
Olim nedeni, 6ldugu yer, 6lum aninda yaninda bulunanlar, 6lmeden 6nce en
son gorulen zaman, 6lUmu Uzerinden gegcen zaman) gore frekans ve ylzde

dagilimlari asagida verilmigtir.

Tablo 4.10.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin yakinlik durumlarina gére dagilimlari

Yakinhk Durumu (Vefat Eden Kisi) n %

Anne 42 39,3
Baba 38 35,5
Kardes 13 12,1
Es 14 13,1
Toplam 107 100

Katilimcilarin ¢odunlugu (%74,8) anne (%39,3) veya babasini (%35,5)
kaybetmistir. %13,1’i esini ve %12,1’i ise kardesini kaybetmistir.

Tablo 4.11.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cinsiyetlerine gére dagilimlari

Cinsiyet n %
Kadin 46 43,0
Erkek 61 57,0

Toplam 107 100
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin gogunlugunun (%57) cinsiyeti erkek

olup, kadin olanlarin orani ise %43’tur.

Tablo 4.12.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim anindaki yas gruplarina gére

dagilimlari
Oliim Anindaki Yas Grubu n %
30-44 yas 21 19,6
45-64 yas 27 25,2
65-79 yas 59 55,2
Toplam 107 100

Yags X=62  Min.= 30 yas Mak.= 79 yas

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin gogunlugu (%55,2) 65-79 yas grubu
icerisinde vefat etmistir. Bunu sirasiyla 45-64 yas grubu (%25,2) ve 30-44
yas grubu (%19,6) izlemektedir. Vefat edenlerin 6lum anlarindaki yas

ortalamasi ise 62’dir.

Tablo 4.13.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6grenim durumlarina gére dagilimlari
Ogrenim Durumu n %
ilkokul-ortaokul 42 39,3
Lise 33 30,8
Lisans 23 215
Lisansust 9 8,4
Toplam 107 100

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin %39,3’G ilkokul veya ortaokul mezunu,

%30,8’i lise mezunu, %21,5 lisans mezunu ve %8,4 lisansustli mezunudur.

Tablo 4.14.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin ¢alisma durumlarina gére dagilimlari
Vefat Oncesi Galisma Durumu n %
Calisiyor 26 24,3
Caligmiyor 54 50,5
Emekli 27 25,2

Toplam 107 100
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Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin yaridan fazlasi (%50,5) vefat etmeden
once aktif is yasami igerisinde yer almazlarken, %25,2’si emeklidir ve

%24,3’U ise aktif calisma yasami igerisindedirler.

Vefat edenlerin yapmis oldugu meslekler arasinda; marangoz, imam,
postaci, matbaaci, muhendis, 6gretmen, terzi, isveren, akademisyen, firinci,

oto tamircisi, ¢iftci, memur, sofdr, isci, lokantaci, mali migavir ve subay yer

almaktadir.

Tablo 4.15.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gére dagilimlari
Maddi Durum n %
Koti 13 12,2
Orta 56 52,3
Iyi 30 28,0
Cok iyi 8 7,5
Toplam 107 100

Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin yaridan fazlasinin (%52,3) vefat dncesi
maddi durumu orta dizeydedir. %28’inin vefat dncesi maddi durumu iyi
dizeyde, %12,2'sinin maddi durumu kot durumda ve %7,5’inin maddi

durumu ise ¢ok iyi duzeydedir.

Tablo 4.16.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6liim nedenlerine gére dagilimlari
Oliim Nedeni n %
Kronik hastalik 69 64,5
Ani 6lum 16 15,0
Trafik Kazasi 10 9,3
Teroér-Cinayet 4 3,7
intihar 8 7,5
Toplam 107 100

Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin gogunlugu (%64,5) hastalik nedeniyle
vefat etmigtir. Ani olarak olenlerin orani %15 ve trafik kazasi sonucu oélenlerin
orani %9,3'tir. intihar ederek 6lenlerin orani %7,5 ve terér veya cinayet

nedeniyle dlenlerin orani %3,7’dir.
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Vefat edenlerin 6lum nedenleri arasinda yer alan kronik hastaliklar sunlardir:
Kanser, yuksek tansiyon, kalp hastaliklari, akciger hastaliklari, diyabet ve
kemik erimesi. Ani 6lumler arasinda ise beyin kanamasi ve is kazalari yer
almaktadir. intihar sekilleri arasinda; yiiksekten atlama, asiri derecede ilag

alma ve atesli silah kullanarak intihar etme bulunmaktadir.

Tablo 4.17.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 61digi yerlere gére dagilimlari
Oldiigii Yer n %
Kendi evi 29 27,1
Cocuklarinin evi 12 11,2
Hastane 45 42,1
Acik alan 17 15,9
isyeri 4 3,7
Toplam 107 100

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin %42,1'i hastanede vefat etmigtir.
%27,1’i kendi evinde, %15,9'u acik alanda, %11,2’si ¢ocuklarinin evinde ve

%3,7’si isyerinde vefat etmistir.

Tablo 4.18.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6liim aninda yaninda bulunanlara gére
dagilimlari
Oliim Aninda Yaninda Bulunanlar n %
Yalniz basina 18 16,8
Aileden birileri 27 25,2
Saglik personeli 42 39,3
Arkadasi 6 5,6
Tanimadidi birileri 14 13,1
Toplam 107 100

Katihmcilarin vefat eden yakinlarindan %39,3’Undn 6lim aninda yaninda
saglik personeli bulunurken, %25,2’sinin 6lim aninda yaninda aileden birileri
bulunmustur. %16,8’i yalniz basina 0&lmis, %13,1’inin 6lim aninda
tanimadidi birileri yaninda bulunmus ve %5,6’inin ise 6lum aninda yaninda

arkadasi olmus.



68

Tablo 4.19.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarini 6lmeden énce en son gordiikleri

zamanlara goére dagilimlari

En Son Goriilen Zaman n %

Oldagi gin 18 16,8
1 haftadan 6nce 27 25,2
1 aydan 6nce 21 19,7
6 aydan 6nce 12 11,2
1 yildan 6nce 18 16,8
1 yildan fazla 11 10,3
Toplam 107 100

Katilimcilarin %25,2’si vefat eden yakinlarini 1 haftadan 6nce goérarken,
%19,7’si vefat eden vyakinlarini 1 aydan 6nce gormustur. Vefat eden
yakinlarini 6ldugu gun gorenlerin orani (%16,8) ile 1 yildan énce gorenlerin
orani (%16,8) birbirine esittir. 6 aydan dnce gorenleri orani %11,2 ve 1 yildan

fazla zamanda gorenlerin orani 10,3’tdr.

Tablo 4.20.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6limdii lizerinden gegen zamanlara gére
dagilimlari

Oliimii Uzerinden Gegen Siire n %

1-3 yil 57 53,3

4-6 yil 36 33,6

7 yil ve Uzeri 14 13,1

Toplam 107 100

Zaman X= 4 yil Min.= 1 yil Mak.= 10 yil

Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin yaridan fazlasinin (%53,3) 6lumdnun
Uzerinden 1-3 yil gegmistir. Oliminin Uzerinden 4-6 yil gecenlerin orani
%33,6 ve Olumunun Uzerinden 7 yil ve Uzeri zaman gegenlerin orani
%13,1’dir. Vefat edenlerin 6lumundn Uzerinden gegen zamanlarin ortalamasi

ise 4 yildir.



69

4.3. Katilimcilarin Kayip Sonrasi Yasantilarina Gore Dagilimlari

Katilimcilarin kayip sonrasi yasantilarina (kaybin nasil 6grenildigi, kayba
verilen ilk tepki, cenaze torenine katiima durumu, defnedilirken goérme
durumu, mezar ziyaret etme sikhgi) gore frekans ve yluzde dagilimlar

asagida verilmistir.

Tablo 4.21.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybini nasil 6grendiklerine gére

dagilimlari
Kaybin Nasil Ogrenildigi n %
Olim aninda yaninda bulunma 17 15,9
Aileden birinin haber vermesi 73 68,3
Hastanenin haber vermesi 10 9,3
Emniyet guclerinin haber vermesi 3 2,8
Tanidik birinin haber vermesi 4 3,7
Toplam 107 100

Katihmcilarin ¢ogunlugu (%68,3) yakinlarinin 6lumina aileden birinin haber
vermesi sonucu 6grenmigtir. Katihmcilarin %15,9’u yakininin vefat aninda
yanindaymis, %9,3’Une Olum haberi hastane tarafindan verilmis, %3,7’sine

tanidik birileri haber vermis ve %2,8’ine ise emniyet gugleri haber vermistir.

Tablo 4.22.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere gbre

dagilimlari
Kayba Verilen ilk Tepki n %
Sok olmak 33 30,8
inanamamak 30 28,0
Beklenen kayip 37 34,7
Bir sey hissetmemek 7 6,5
Toplam 107 100

Katihmcilarin %34,7’si vefat eden yakinlarinin kaybini beklemesi nedeniyle
kaybi 6grendikleri zaman bir tepkide bulunmamiglardir. %30,8’i kaybi ilk
ogrendikleri zaman sok olmus ve %28’i ise inanamamistir. %6,5’i ise kaybi ilk

ogrendikleri zaman bir sey hissetmediklerini ifade etmislerdir.
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Tablo 4.23.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cenaze térenlerine katilma durumlarina

gére dagilimlari

Cenaze térenine katilma durumu n %

Evet 90 84,1
Hayir 17 15,9
Toplam 107 100

Katihmcilarin buyuk bir ¢cogunlugu (%84,1) vefat eden yakinlarinin cenaze

torenine katilmistir. Cenaze torenine katilmayanlarin orani ise %15,9°dur.

Tablo 4.24.
Katilimcilarin vefat eden yakinlari defnedilirken (topraga verilirken) gérme

durumlarina gére dagilimlari

Defnedilirken Gorme Durumu n %

Evet 69 64,5
Hayir 38 35,5
Toplam 107 100

Katihmcilarin gogunlugu (%64,5) vefat eden yakinlari defnedilirken cenazeyi

goérmustur. Cenazenin topraga verilmesini gérmeyenlerin orani ise %35,51ir.

Tablo 4.25.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin mezarini ziyaret etme sikliklarina gére
dagilimlari
Mezar Ziyaret Etme Sikhgi n %
Her hafta 11 10,3
Her ay 20 18,7
Dini bayramlarda 30 28,0
Yilda bir defa 30 28,0
Bir yildan fazla 16 15,0
Toplam 107 100

Katihmcilarin %28’i vefat eden yakinlarinin mezarini dini bayramlarda ziyaret
ederken, yine %28'’i yilda bir defa ziyaret etmektedir. %18,7’si her ay ziyaret
etmekte, %15’i bir yildan daha fazla zamanda ziyaret etmek ve %10,3’U ise

her hafta ziyaret etmektedir.



71

4.4. Katihmcilarin Yagadiklari Kayba Baglit Sorun Yagsama Durumlarina

Gore Dagihimlari

Katilimcilarin yasadiklari kayba bagl sorun yasama durumlarina (bedensel
rahatsizlik yagsama durumu, ruhsal rahatsizlik yasama durumu, ilag kullanma
durumu, alkol veya sigaraya baglama durumu, intihar davranisinin olmasi, en
¢ok etkilenen yasam alani) gore frekans ve ylzde dagilimlar asagida

verilmigtir.

Tablo 4.26.
Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik yasama

durumlarina gére dagilimlari

Bedensel Rahatsizlik Yagama Durumu n %

Hayir 77 72,0
Evet 30 28,0
Toplam 107 100

Katihmcilarin  ¢ogunlugu (%72) vyasadiklari kayba bagl bedensel bir
rahatsizlik yasamamigtir. Yasadiklari kayba baglh bedensel bir rahatsizlik
yasayanlarin orani ise %28dir. En yogun yasanilan bedensel rahatsizliklar
ise sunlardir: Tansiyon, sirt agrisi, géguste sikisma, diyabet, mide sorunlari

ve kaslarda gugsuzluk.

Tablo 4.27.
Katilimcilarin yagsadiklari kayba bagli ruhsal rahatsizlik yagsama durumlarina

gére dagilimlari

Ruhsal Rahatsizlik Yagama Durumu n %

Hayir 80 74,8
Evet 27 25,2
Toplam 107 100

Katihmcilarin gogunlugu (%74,8) yasadiklari kayba bagl ruhsal bir rahatsizlik
yasamamistir. Yasadiklari kayba bagli ruhsal bir rahatsizlik yasayanlarin
orani ise %25,2’dir. En yogun yasanilan ruhsal rahatsizliklar ise sunlardir:
Depresyon, uyku bozukluklari, yeme bozukluklari, travma sonrasi stres

bozuklugu ve obsesif kompulsif bozukluk.
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Tablo 4.28.

Katilimcilarin yasadiklari kayba badli ila¢ kullanma durumlarina gére

dagilimlari
ilag Kullanma Durumu n %
Kullanmayanlar 80 74,8
Bir sure kullananlar 12 11,2
Kullanmaya devam edenler 15 14,0
Toplam 107 100

Katihmcilarin ¢ogunlugu (%74,8) yasadiklari kayba bagh herhangi bir ilag
kullanmamiglardir. Yasadiklari kayba bagl olarak ila¢ kullanmaya devam

edenlerin orani %14 iken, bir streligine ila¢ kullananlarin orani %11,2’dir.

Tablo 4.29.
Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli alkol veya sigaraya bagslama

durumlarina gére dagilimlari

Alkol veya Sigaraya Baglama Durumu n %

Hayir 71 66,4
Evet 36 33,6
Toplam 107 100

Katilimcilarin gogunlugu (%66,4) yasadiklari kayba bagl olarak alkol veya
sigara kullanmaya baslamamislardir. Yasadiklari kayba bagl olarak alkol

veya sigara kullanmaya baglayanlarin orani ise %33,6’dir.

Tablo 4.30.
Katilimcilarin yagsadiklari kayba bagli intihar davraniglarinin olmasina gére
dagilimlari
intihar Davranisinin Olmasi n %
Hayir 103 96,3
intihar girisimi olanlar 3 2,8
intihar diistincesi olanlar 1 .9
Toplam 107 100

Katihmcilarin  blyuk bir ¢ogunlugunun (%96,3) yasadiklari kayba bagli
herhangi bir intihar davranisi olmamistir. %2,8i intihar girisiminde

bulunurken, %0,9’unun ise intihar disunceleri bulunmaktadir.
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Tablo 4.31.
Katilimcilarin yasadiklari kayiptan en ¢ok etkilenen yasam alanlarina gére
dagilimlari
En Cok Etkilenen Yagam Alani n %
Aile hayati 38 35,5
is hayati 8 7.5
Sosyal hayat 27 25,2
Hepsi 34 31,8
Toplam 107 100

Katihmcilarin %35,5'inin en ¢ok aile hayati yasadiklari kayiptan etkilenmistir.
Yasadiklari kayip nedeniyle butin yasamlar etkilenenlerin orani %31,8 iken
%25,2’sinin en ¢ok sosyal hayati yasadiklari kayiptan etkilenmistir. En ¢ok is

hayati etkilenenlerin orani ise %7,5'tir.

4.5. Katihmcilarin Kaybettikleri Yakinlarini Kendi Diunyalarinda Yasatma

Durumlarina Goére Dagilimlari

Katilimcilarin ~ kaybettikleri  yakinlarini  kendi dunyalarinda yasatma
durumlarina (en yogun yasanilan duygu, en yodun yasanilan disunce, en
¢ok gosterilen davranis, en ¢ok sdylenilmek istenilen sey) gore frekans ve

yuzde dagilimlari asagida verilmigtir.

Tablo 4.32.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarina yénelik en yogun yasadiklari duygulara

gére dagilimlari

En Yogun Yasanilan Duygu n %

Ozlem 32 29,8
Uziinti 31 29,0
Pismanlk 11 10,3
Kizginlik 9 8,4
Sucluluk 8 7,5
Yasliyor hissi 16 15,0
Toplam 107 100

Katihmcilarin = %29,8'i vefat eden yakinlarina yodnelik en ¢ok &zlem
duyarlarken, bu orana ¢ok yakin olan %29u ise vefat eden yakinlarina

yonelik Gzuntl yasamaktadirlar. %15’i yasiyor hissi, %10,3'U pismanlik,
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%8,4’4 kizginlik ve %7,5'i se sugluluk duygularini en yodun bir sekilde

yasamaktadir.

Tablo 4.33.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarina ybénelik en yogun yagadiklari

diglincelere gére dagilimlari

En Yogun Yasanilan Diigiince n %

Surekli onu disiinme 48 449
Yasadidini hayal etme 19 17,8
Birlikte gegirilen zamanlari disinme 27 25,2
Pismanlik duyulan seyleri distinme 8 7,5
Kizginhk duyulan seyleri dusinme 5 4,6
Toplam 107 100

Katihmcilarin %44,9'u vefat eden yakinlarini surekli olarak dusunmekte,
%25,2’si vefat eden yakinlari ile birlikte gecirilen zamanlar en c¢ok
dusunmekte, %17,8’i cogunlukla vefat eden yakinlarinin yasadigini hayal
etmekte, %7,5’i vefat eden yakinina yonelik pismanlik duyulan seyleri
digsinmekte ve %4,6’sI ise vefat eden yakinina yoénelik kizginlik duyulan

seyleri dusinmektedir.

Tablo 4.34.
Katilimcilarin yagsadiklari kayip sonrasi en ¢ok gésterdikleri davraniglara gére
dagilimlari
En Cok Gosterilen Davranis n %
ic daralmasi ve uyuyamama 17 15,9
Siklikla aglama 55 51,4
Onu hatirlatan seyleri yapma 11 10,3
Onun esyalarina dokunamama 10 9,3
Dalginlik ve unutkanlk 14 13,1
Toplam 107 100

Katilimcilarin yaridan fazlasi (%51,4) kayip sonrasi en ¢ok siklikla aglama
davranigi sergilemekte, %15,9u i¢ daralmasi ve uyuyamama sorunu
yasamakta, %13,1’i dalginlik ve unutkanlik yagsamakta, %10,3’U vefat eden
yakinini hatirlatan seyleri yapmakta ve %9,3'0 vefat eden vyakininin

esyalarina dokunamamaktadir.
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Tablo 4.35.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarina en ¢ok séylemek istedikleri seylere gére

dagilimlari
En Gok Sdylenilmek istenilen Sey n %
Yapilan veya yapilmayan seyler igin 6zUr dileme 18 16,7
Yanindan hi¢ ayrilmayacagini sdyleme 14 13,1
Onu ¢ok sevdigini sdyleme 22 20,6
Onu ¢ok 6zledigini sdyleme 28 26,2
Hayattayken sdyleyemedigi seyleri sdyleme 25 23,4
Toplam 107 100

Katilimcilarin %26,2’si vefat eden yakinlarina onu ¢ok 6zledigini sdylemek
istemektedir. %23,4’0 vefat eden yakinlari hayatta iken ona soyleyemedigi
seyleri sOylemek istemekte, %20,6’s1 onu ¢ok sevdigini sdylemek istemekte,
%16,7’si yaptiklari veya yapmadiklari seyler igin 6zur dilemek istemekte ve

%13,1’i ise yanindan hig ayrilmayacagini sOylemek istemektedir.

4.6. Katiimcilarin Sikintilan Paylagsma ve Yasama Bakis Acilarina Gore

Dagilimlan

Katilimcilarin sikintilari paylasma ve yasama bakis acilarina (sikintilarin
paylasildigi kisi, genel olarak hayatin nasil degerlendirildigi, gelecegin nasil

goraldugu) gore frekans ve yuzde dagilimlari asagida verilmistir.

Tablo 4.36.

Katilimcilarin yagsadiklari sikintilari paylastiklari kisilere gbre dagilimlari
Sikintilarin Paylasildigi Kisi n %
Hi¢ kimse 21 19,6
Anne 11 10,3
Kardes 11 10,3
Es 14 13,1
Cocuk 15 14,0
Arkadas 35 32,7
Toplam 107 100

Katihmcilarin %32,7’si yasadigi sikintilari arkadasi veya arkadaslar ile
paylasirken, %19,6’s1 yasadigi sikintilari hi¢ kimseyle paylasmamaktadir.

Sikintilarini ¢ocudu ile paylasanlarin orani %14, esi ile paylasanlarin orani
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%13,1’dir. Sikintilarini annesi (%10,3) ve kardesi (%10,3) ile paylasanlarin

orani ise birbirine egittir.

Tablo 4.37.

Katilimcilarin genel olarak hayati nasil degerlendirdiklerine gére dagilimlari
Genel Olarak Hayatin Nasil Degerlendirildigi n %
Yasamaya deger 15 14,0
Acimasiz 25 23,4
Sikintilar hep beni bulur 12 11,2
Kétillerin diinyasi 11 10,3
Anlamsiz 26 24,3
Kaderde ne varsa onu yasarsin 18 16,8
Toplam 107 100

Katilimcilarin %24,3'G hayati anlamsiz olarak degerlendirmekte, %23,4’G
hayati acimasiz olarak gormekte, %16,8’'i hayati kaderde ne varsa onu
yasarsin dusuncesi ile ele almakta, %14’UG hayatl yasamaya deger bulmakta,
%11,2’si hayatta sikintilarin hep kendisini buldugunu ifade etmekte ve

%10,3’U ise hayata koétulerin dinyasi olarak bakmaktadir.

Tablo 4.38.

Katilimcilarin gelecedi nasil gordliklerine gére dagilimlari
Gelecegin Nasil Goriildugu n %
Gelecek umuttur 18 16,8
Cabalamaya degmez 32 29,9
Her sey iyi olacak 21 19,7
Bulanik ve belirsiz 26 24,3
Karanhk 10 9,3
Toplam 107 100

Katihmcilarin  %29,9’'u gelecedi c¢abalamaya degmez olarak gdérmekte,
%24,3'U gelecedi bulanik ve belirsiz olarak gérmekte, %19,7’si her sey iyi
olacak demekte, %16,8’i gelecek umuttur demekte ve %9,3’U ise gelecegi

karanlik olarak gormektedir.
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4.7. Katilimcilarin Danigsmanlhik Hizmeti Alma Durumlarina Gore

Dagilimlari

Katilimcilarin  danismanlik  hizmeti alma durumlarina (danismanliga
bagvurma sekli, danismanlik alma nedeni) gore frekans ve yuzde dagihmlari

asagida verilmistir.

Tablo 4.39.

Katilimcilarin danismanliga basvurma sekillerine gére dagilimlari
Danigmanhga Bagvurma Sekli N %
Kendi istegi ile 17 15,8
Yakinlarinin istegi ile 19 17,8
Doktorunun yénlendirmesi ile 57 53,3
Arkadasinin yardimi ile 14 13,1
Toplam 107 100

Katihmcilarin yaridan fazlasi (%53,3) doktorunun yodnlendirmesi sonucu
profesyonel danismanlik hizmetlerine basvuruda bulunmustur. %17,8’i
yakinlarinin istegi ile danismanlik alirken, %15,8'i kendi istegi ile danigmanlik
almaya baslamistir. Arkadasinin yardimi ile danismanlik alanlarin orani ise
%13,1°dir.

Tablo 4.40.

Katilimcilarin danigsmanlik alma nedenlerine gére dagilimlari
Danigmanlik Alma Nedeni N %
Rahatlamak 19 17,8
Kayip dncesi duruma donmek 24 22,4
Gunlik yasama devam edebilmek 55 51,4
Cevresindeki kigileri rahatlatmak 9 8,4
Toplam 107 100

Katihmcilarin yaridan fazlasi (%51,4) gunlik yasama devam edebilmek
amaciyla profesyonel danismanlik almaktadir. %22,4’G yasadigi kayip oncesi
duruma geri donmek amaciyla danigsmanlik alirken, %17,8’i rahatlamak
amaciyla danismanlik almaktadir. Cevresindeki kisileri rahatlatmak amaciyla

danismanlik alanlarin orani ise %8,4’tur.
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4.8. Katihmcilarin Sosyo-demografik Durumlarina Gore Yasin Siddeti,
Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas Biligleri, Bitmemis isler,

Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amaci Diizeylerinin Karsilastiriimasi

Katilimcilarin; sosyo-demografik durumlarina (cinsiyet, yas, medeni durum,
ogrenim durumu, galisma durumu, yasanilan yer, maddi durum, kardes
sayisl, birlikte yasanilan kigi) gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dizeylerinin karsilastirilmasina agagida yer verilmistir.

Tablo 4.41.
Katilimcilarin cinsiyetlerine gére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dlzeylerinin kargilastiriimasi

Olgekler Cinsiyet n o rt;granam TSoIrl;?aI?r:l u p
Yasin Siddeti Efki'ﬂ ;(13 22:22 iggg:gg 1169,500 ,953
o ST R e
Sayanma  Ewek 31 eits  1sergp 55000 125
Yas Bilisleri Eflfe'E ;(15 gg:‘ig ‘11(1523:28 1152,500 861
Bitmenis Isler Eflfe'E ;(15 gé:gg iggézgg 1025500 294
Ruminasyon E?&;E ;(13 ggjg igiggg 1134,500 ,765
o e e 250 o o
*p<0,05

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

duzeyleri Mann-Whitney U testi ile analiz edilmigtir.

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dizeyleri arasinda anlamli bir fark gértilmemistir (p>0,05).
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Katilimcilarin yas gruplarina gére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya

dayanma, yas biligleri, bitmemig igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dlzeylerinin kargilagtirilmasi

Sira

Olgekler Yas Grubu n Ortalamasi df p

21-35 yas 25 49,06

Yasin Siddeti 36-50 yas 49 52,70 1,823 2 ,402
50-65 yas 33 59,67
. . 21-35 yas 25 62,46

gs'l‘o'o“k 36-50 yas 49 50,02 2678 2 262

aglamlik

50-65 yas 33 53,50
21-35 yas 25 61,46

[S)!()'/gtr']ﬁa 36-50 yas 49 53,07 2119 2 347
50-65 yas 33 49,73
21-35 yas 25 49,14

Yas Biligleri 36-50 yas 49 53,93 1,110 2 ,574
50-65 yas 33 57,79
21-35 yas 25 45,24

Bitmemis isler  36-50 yas 49 53,22 4,118 2 ,128
50-65 yas 33 61,79
21-35 yas 25 44,34

Ruminasyon 36-50 yas 49 57,16 3,174 2 ,205
50-65 yas 33 56,62
21-35 yas 25 57,12

Hayatin Anlam 3650 yas 49 55,26 048 2 623
50-65 yas 33 49,77

*p<0,05

Katilimcilarin yas gruplarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya

dayanma, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin yas gruplarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya

dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dizeyleri arasinda anlamli bir fark gértlmemistir (p>0,05).
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Katilimcilarin medeni durumlarina gére yasin gsiddeti, psikolojik saglamlik,

sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci dlzeylerinin karsilastiriimasi

Sira

Olgekler Medeni Durum n Ortalamasi df p

Bekar 18 32,50

Yasin Siddeti Evli 79 58,80 10,558 2 ,005
Esi 6Imus 10 54,80

) . Bekar 18 50,89

gzgl‘;'r?]ll'ﬁ( Evi 79 54,14 394 > 821
Esi 6ImUs 10 58,50
Bekar 18 55,86

[S):()'/gtr']ﬁa Evi 79 53,42 109 2 047
Esi 6ImUs 10 55,25
Bekar 18 41,53

Yas Biligleri Evli 79 55,19 4,811 2 ,090
Esi 6Imus 10 67,05
Bekar 18 53,03

Bitmemis isler  EVli 79 54,02 ,044 2 ,978
Esi 6Imus 10 55,60
Bekar 18 33,56

Ruminasyon Evli 79 56,75 10,822 2 ,004
Esi 6Imus 10 69,10
Bekar 18 54,08

Hayatin Anlam g, 79 53,64 087 2 958

ve Amaci e
Esi 6lmus 10 56,70

*p<0,05

Katiimcilarin medeni durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik,

sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin  medeni

durumlarina gore psikolojik saglamlik,

sikintiya

dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

arasinda anlaml bir fark goérilmemistir (p>0,05).

Katilimcilarin medeni durumlarina goére yasin siddeti (x?= 10,558) ve

ruminasyon (x?>= 10,822) dlzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu

gorulmustir (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post

Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi yapiimigtir.
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Bekar olan katihmcilarin yasin siddeti duzeyleri, evli olan katilimcilarin yasin
siddeti duzeylerinden daha duguktur. Bu sonuca gore evli olan katilimcilarin

yasl, bekar olan katilimcilardan daha yogun yasadigi sdylenebilir.

Bekar olan katilimcilarin yasa bagl ruminasyon dizeyleri, evli olan veya esi
O0lmus olan katilimcilarin yasa bagh ruminasyon dulzeylerinden daha
dusuktur. Bu sonuca gore evli olan veya esi 6lmus olan katilimcilarin kayipla
veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici

duguncelerinin, bekar olan katilimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.

Tablo 4.44.
Katilimcilarin 6grenim durumlarina gére yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
Sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci dlizeylerinin karsilastiriimasi

Ogrenim Sira

. )
Olgekler Durumu n Ortalamasi X df P
iIkokul-Ortaokul 16 40,59
. . Lise 13 49,15
Yasin Siddeti Lisans 42 59,32 4,633 3 ,201
Lisansustl 36 55,50
iIkokul-Ortaokul 16 54,22
Psikolojik Lise 13 58,27
Saglamlik Lisans 42 6586 o6l 3 002
Lisansusti 36 38,53
iIkokul-Ortaokul 16 51,13
Sikintiya Lise 13 50,62
Dayanma Lisans 42 55,70 429 3 934
Lisansusti 36 54,51
ilkokul-Ortaokul 16 46,63
e Lise 13 40,38
Yas Biligleri Lisans 42 44.55 21,200 3 ,000
Lisansustu 36 73,22
iIkokul-Ortaokul 16 63,31
. o Lise 13 47,85
Bitmemis Isler Lisans 42 4617 6,606 3 ,086
Lisansustu 36 61,22
ilkokul-Ortaokul 16 52,66
. Lise 13 50,96
Ruminasyon Lisans 42 49 51 2,835 3 ,418
Lisansustu 36 60,93
iIkokul-Ortaokul 16 52,13
Hayatin Anlam Lise 13 57,69
ve Amaci Lisans 42 59,40 3,257 3 ,354
Lisansustu 36 47,19

*p=<0,05
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Katihmcilarin 6grenim durumlarina gore yasin giddeti, psikolojik saglamlik,
sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin 6grenim durumlarina goére yasin siddeti, sikintiya dayanma, yas
biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

arasinda anlamli bir fark goérulmemigtir (p>0,05).

Katilimcilarin 6grenim durumlarina goére psikolojik saglamhk (x?>= 15,361) ve
yas biligleri (x?>= 21,200) dizeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu
gorulmustir (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post

Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi yapiimistir.

Lisans mezunu olan katiimcilarin psikolojik saglamlik dizeyleri, lisansustu
mezunu olan katilimcilardan daha yuksektir. Bu sonuca goére lisans mezunu
olan katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin, lisansusti mezunu olan

katihmcilardan daha yuksek oldugu séylenebilir.

Lise veya lisans mezunu olan katihmcilarin yas biligleri dizeyleri, lisansustu
mezunu olan katilmcilardan daha dusuktir. Bu sonuca goére lisansustu
mezunu olan katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen
biliglerinin, lise veya lisans mezunu olan katihmcilardan daha yuksek oldugu

soylenebilir.
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Tablo 4.45.
Katilimcilarin ¢alisma durumlarina gére yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
Sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci dlzeylerinin karsilastiriimasi

Olgekler gilrljpnqs n Ortzlelrr?\a& TS(:;?;?T:I U P
Yasin Siddeti g:::zxf’;or ig gigg %égzgg 1243,000 532
Sagmikc  Calgwyor 40 6075 o4siop 1069000 081
Dayanma  Calgwyor 40 54%3  oisiop 1319000 8%
Yas Bilisleri gz::zx?;or % ii:gi jggg:gg 949,500 ,012
Bitmemis Isler 82::§x?yror % ig:gg igig:gg 1022,000 ,040
D A
opnen Gt T 5 S i
*p=<0,05

Katilimcilarin ¢alisma durumlarina gére yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeyleri Mann-Whitney U testi ile analiz edilmistir.

Katiimcilarin g¢alisma durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
sikinttya dayanma, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

arasinda anlaml bir fark goériimemistir (p>0,05).

Katilimcilarin g¢alisma durumlarina goére vyas bilisleri (U= 949,500) ve
bitmemis isler (U= 1022,000) dizeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu
goOrilmustar (p<0,05).

Calisan katihmcilarin yas biligleri dizeyleri, galismayan katilimcilardan daha
yuksektir. Bu sonuca gore calisan katilimcilarin kayip sonrasi gelisen
olumsuz ve vyasi besleyen bilislerinin, calismayan katilimcilardan daha

yuksek oldugu soylenebilir.
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Calisan katilimcilarin bitmemis igler duzeyleri, ¢alismayan katilimcilardan
daha yuksektir. Bu sonuca gore galisan katiimcilarin kaybedilen kisi ile
gerceklestirlememis  yasantilar ve  ¢6zumlenmemis  gatismalarinin,

calismayan katihmcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.

Tablo 4.46.
Katilimcilarin yasadiklari yerlere gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci dlizeylerinin karsilastiriimasi

Sira

Olgekler Yasganilan Yer n Ortalamasi X2 df p
Kdy-Kasaba 13 42,00
Yasin Siddeti  Ilge Merkezi 19 51,24 2,702 2 259
il Merkezi 75 56,78
) . Kdy-Kasaba 13 55,96
Psikolojik lice Merkezi 19 44,89 1,003 2 369
Saglamlik ‘ .
Il Merkezi 75 55,97
Kdy-Kasaba 13 46,38
gg‘)‘/gtr']ﬁa lige Merkezi 19 40,58 6,086 2  ,048
Il Merkezi 75 58,72
Kdy-Kasaba 13 61,00
Yas Biligleri iice Merkezi 19 45,95 2,002 2 ,367
il Merkezi 75 54,83
Kdy-Kasaba 13 60,46
Bitmemis isler  ilge Merkezi 19 52,89 ,645 2 724
il Merkezi 75 53,16
Kdy-Kasaba 13 65,81
Ruminasyon iice Merkezi 19 51,34 2,173 2 ,337
il Merkezi 75 52,63
Kdy-Kasaba 13 36,46
C':fm“gcf”'am lige Merkez 19 45,71 7588 2 023
[l Merkezi 75 59,14
*p<0,05

Katiimcilarin yasadiklari yerlere gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin yasadiklari yerlere gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas
biligleri, bitmemis isler ve ruminasyon duzeyleri arasinda anlamli bir fark

gorulmemigtir (p>0,05).
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Katimcilarin yasadiklari yerlere goére sikintiya dayanma (x?= 6,086) ve
hayatin anlam ve amaci (x>= 7,588) dlzeyleri arasinda anlamli bir fark
oldugu goérulmustiur (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili
Post Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’'s T2, Dunnett’'s T3, Games-Howell,
Dunnett’'s C) yapilmistir; ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair

yapilan Post Hoc Testlerinin hi¢birinden sonug¢ alinamamisgtir.

Tablo 4.47.
Katilimcilarin kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina gére yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

B . Sira
Olgekler Maddi Durum n Ortalamasi 2 df p

Distk 7 49,57

Yasin Siddeti Orta 83 52,90 1,167 2 ,558
YUiksek 17 61,21

o Diisiik 7 37,07

gzgl‘;'r%'ﬁ( Orta 83 52,80 5121 2 077
Yuksek 17 66,82
Diisiik 7 53,50

gg‘)‘/gtr']ﬁa Orta 83 51,18 4142 2 126
YUuksek 17 67,97
Diisiik 7 81,71

Yas Biligleri Orta 83 51,55 6,128 2 ,047
Yuksek 17 54,53
Diisiik 7 72,00

Bitmemis isler  Orta 83 53,53 2,848 2 241
Yiksek 17 48,88
Diisiik 7 73,57

Ruminasyon Orta 83 51,20 4,017 2 , 134
Yuksek 17 59,59
Diisiik 7 2257

Hayatin Anlam 83 56,29 7700 2 021

ve Amaci .
Yuksek 17 55,76

*p<0,05

Katilimcilarin kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina gore yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis igler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmistir.
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Katilimcilarin kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina gore yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, bitmemis isler ve ruminasyon

duzeyleri arasinda anlamli bir fark goralmemistir (p>0,05).

Katihmcilarin kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina gore yas biligleri
(x>= 6,128) ve hayatin anlam ve amaci (x?= 7,709) dlzeyleri arasinda
anlamli bir fark oldugu gérulmastur (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda

oldug@u ile ilgili Post Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi yapilmistir.

Kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlar dusik olan katilimcilarin yas
biligleri dUzeyleri, orta olan katilimcilardan daha yUksektir. Bu sonuca gore
kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlar disuk olan katilimcilarin kayip
sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen biliglerinin, kendilerinin veya
ailelerinin maddi durumlari orta olan katihmcilardan daha yuksek oldugu

soylenebilir.

Kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlari disik olan katihmcilarin hayatin
anlam ve amaci duzeyleri, orta veya ylksek olan katiimcilardan daha
dUsuktir. Bu sonuca goére kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlari digtk
olan katilimcilarin hayatlarinin anlam dizeyinin, kendilerinin veya ailelerinin
maddi durumlari orta veya yuksek olan katimcilardan daha duguk oldugu

soylenebilir. Yani gelir duzeyi yukseldikge anlam duzeyi de yukselmektedir.
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Tablo 4.48.
Katilimcilarin sahip olduklari kardes sayilarina gére yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemig igler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin karsilastiriimasi

i Sira
Olgekler Kardes Sayisi n Ortalamasi 2 df p

Kardesi olmayan 12 51,04

Yasin Siddeti 1-3 kardes 56 51,87 1,016 2 ,602
4 ve Uzeri kardes 39 57,97
) . Kardesi olmayan 12 48,29

gzgl‘;'r?]ll'ﬁ( 1-3 kardes 56 51,25 2,169 2 338
4 ve Uzeri kardes 39 59,71
Kardesi olmayan 12 55,83

[S)!()'/gtr']ﬁa 1-3 kardes 56 50,95 1178 2 555
4 ve Uzeri kardes 39 57,82
Kardesi olmayan 12 57,54

Yas Biligleri 1-3 kardes 56 54,88 ,425 2 ,808
4 ve Uzeri kardes 39 51,65
Kardesi olmayan 12 53,17

Bitmemis isler  1-3 kardes 56 47,59 6,049 2 ,049
4 ve Uzeri kardes 39 63,46
Kardesi olmayan 12 60,08

Ruminasyon 1-3 kardes 56 47,62 4,997 2 ,082
4 ve (zeri kardes 39 61,29
Kardesi olmayan 12 49,71

C':ﬁ:gcf”'am 1-3 kardes 56 52,42 899 2 638
4 ve (zeri kardes 39 57,59

*p<0,05

Katilimcilarin sahip olduklari kardes sayilarina gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikinttya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin sahip olduklar kardes sayilarina gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintlya dayanma, yas biligleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve

amaci dizeyleri arasinda anlamli bir fark gértlmemistir (p>0,05).

Katilimcilarin sahip olduklari kardes sayilarina gore bitmemis isler (x*=
6,049) duzeyleri arasinda anlaml bir fark oldugu goérilmustir (p<0,05). Bu
farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinden

Tamhane’s T2 testi yapilmistir.
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1-3 kardese sahip olan katimcilarin kayip yasantilarinda bitmemis isler
duzeyleri, 4 ve Uzeri kardese sahip olan katilimcilarin kayip yasantilarinda
bitmemis igler dizeylerinden daha dusuktur. Bu sonuca gore 4 ve uzeri
kardese sahip olan katilimcilarin kaybedilen kisi ile gerceklestirilememis
yasantilar ve ¢ozUmlenmemis c¢atismalarinin, 1-3 kardese sahip olan

katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.

Tablo 4.49.
Katilimcilarin birlikte yasadiklari kigilere gbre yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin karsilastiriimasi

Birlikte Yasanilan Sira 2

Olcekler Kigi Ortalamasi f P
Yalniz yasayan 8 36,50
Yasin Siddeti  COEVeyn ve/veya 12 4129 5590 2 061
kardesler
Es ve/veya Cocuklar 87 57,36
Yalniz yasayan 8 38,63
PSIE(O|O]I|< Ebeveyn ve/veya 12 58,00 2235 2 327
Saglamhk kardesler
Es ve/veya Cocuklar 87 54,86
Yalniz yasayan 8 73,44
Sikintiya Ebeveyn ve/veya 12 51,50 3,412 ) 182
Dayanma kardesler
Es ve/veya Cocuklar 87 52,56
Yalniz yasayan 8 41,13
Yas Biligleri ~ EQEVeYyn ve/veya 12 4913 1,992 2 369
kardesler
Es ve/veya Cocuklar 87 55,86
Yalniz yasayan 8 54,06
Bitmemig Isler CPEVEYN ve/veya 12 56,54 092 2 955
kardesler
Es ve/veya Cocuklar 87 53,64
Yalniz yasayan 8 38,25
Ruminasyon  CPEVeyn ve/veya 12 3821 6370 2 041
kardesler
Es ve/veya Cocuklar 87 57,63
Yalniz yasayan 8 65,75
Hayatin Anlam Ebeveyn ve/veya 12 50,46 1.339 2 512
ve Amaci kardesler

Es velveya Cocuklar 87 53,41

*p<0,05
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Katilimcilarin birlikte yasadiklari kisilere gore vyasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katihmcilarin  birlikte yasadiklari kigilere gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler ve hayatin anlam ve

amaci duzeyleri arasinda anlamli bir fark goérilmemigtir (p>0,05).

Katimcilarin  birlikte yasadiklari kisilere gére ruminasyon (x?= 6,370)
dizeyleri arasinda anlaml bir fark oldugu goérulmustur (p<0,05). Bu farkin
hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s
T2, Dunnett’'s T3, Games-Howell, Dunnett’'s C) yapiimistir; ancak farkin hangi
gruplar arasinda olduguna dair yapilan Post Hoc Testlerinin higbirinden

sonug alinamamigtir.

4.9. Katilimcilarin Vefat Eden Yakinlarinin Bilgilerine Gore Yasin Siddeti,
Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas Bilisleri, Bitmemis isler,

Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amaci Diizeylerinin Karsilastiriimasi

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin bilgilerine (yakinlik durumu, cinsiyeti,
olum anindaki yas grubu, 6grenim durumu, ¢alisma durumu, maddi durumu,
O0lum nedeni, dldugu yer, olum aninda yaninda bulunanlar, 6lmeden 6nce en
son gorilen zaman, O6luml Uzerinden gegen zaman) goére yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeylerinin karsilastiriimasina

asagida yer verilmistir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin yakinlik durumlarina gére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

Blcekler Yakinlik Durumu N Sira 2 df
¢ (Vefat Eden Kisi) Ortalamas! P
Anne 42 56,52
, . Baba 38 45,74
Yasin Siddeti Kardes 13 58.35 4,941 3 ,176
Es 14 64,82
Anne 42 66,26
Psikolojik Baba 38 42,83
Saglamhk Kardes 13 41,88 13,826 3 ,003
Es 14 58,79
Anne 42 51,63
Sikintiya Baba 38 51,88
Dayanma Kardes 13 64,85 2,128 3 ,546
Es 14 56,79
Anne 42 52,60
e Baba 38 48,83
Yas Biligleri Kardes 13 68.65 4,371 3 ,224
Es 14 58,64
Anne 42 59,58
. o Baba 38 47,64
Bitmemis Isler Kardes 13 66.54 6,910 3 ,075
Es 14 42,86
Anne 42 57,74
. Baba 38 46,32
Ruminasyon Kardes 13 64.88 4 551 3 ,208
Es 14 53,54
Anne 42 56,77
Hayatin Anlam Baba 38 54,63
ve Amaci Kardes 13 52,15 1,408 3 704
Es 14 45,68
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin yakinlik durumlarina gére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik,

sikintiya dayanma,

yas bilisleri,

bitmemis

isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin yakinlik durumlarina gére yasin siddeti,

sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeyleri arasinda anlamh bir fark gérilmemistir (p>0,05).
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Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin yakinlik durumlarina goére psikolojik
saglamlik (x>= 13,826) dlzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu gérilmastur
(p=<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc
Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2, Dunnett’'s T3, Games-Howell, Dunnett’s C)
yapilmistir; ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair yapilan Post

Hoc Testlerinin higbirinden sonug¢ alinamamistir.

Tablo 4.51.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cinsiyetlerine gére yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

Olgekler Cinsiyet n 0 rt;granam TSoIrl;?aI?r:l u p
Yasin Siddet ’éﬁi‘ﬂ o 2?33 g%g:gg 1268,000 ,395
e SR QR
e fan g MO I o o
Yas Biligleri Ef‘gﬂ gf gﬁg g?gg:gg 1229,000 273
Bitmemis Isler Ef‘kdéﬂ gf Séﬁg ggégzgg 1069,000 035
Ruminasyon Eﬁi‘ﬂ g? 2822 28?288 1123,000 ,078
pnsen GO0 4 TR W e o
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden vyakinlarinin cinsiyetlerine goére yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Mann-Whitney U testi ile

analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden vyakinlarinin cinsiyetlerine goére yasin siddeti,
sikintiya dayanma, yas bilisleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci
dizeyleri arasinda anlamli bir fark gérilmemistir (p>0,05). Katihmcilarin vefat
eden yakinlarinin cinsiyetlerine gore psikolojik saglamlik (U= 996,500) ve
bitmemis isler (U= 1069,000) duzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu
gOrilmustar (p<0,05).
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Kadin yakinini kaybeden katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri, erkek
yakinini kaybeden katilimcilardan daha yuksektir. Bu sonuca goére kadin
yakinini kaybeden katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin, erkek

yakinini kaybeden katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.

Kadin yakinini kaybeden katilimcilarin kayip yasantilarinda bitmemis isler
dizeyleri, erkek yakinini kaybeden katilimcilarin kayip yasantilarinda
bitmemis isler duzeylerinden daha yuUksektir. Bu sonuca gore kadin yakinini
kaybeden katilimcilarin kaybedilen kisi ile gerceklestiriememis yasantilar ve
¢o6zUmlenmemis catismalarinin, erkek yakinini kaybeden katimcilardan

daha yuUksek oldugu sdylenebilir.

Tablo 4.52.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6liim anindaki yas gruplarina gére
yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemig

igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilastiriimasi

" Olim Anindaki Sira
Olgekler Yas Grubu " Ortalamasi X’ df P

30-44 yas 21 73,10

Yasin Siddeti 45-64 yas 27 53,70 10,696 2 ,005
65-79 yas 59 47 34
- 30-44 yas 21 49,43

gzgl‘;'gl'ﬁ( 45-64 yas 27 54,31 595 > 743
65-79 yas 59 55,48
30-44 yas 21 56,03

gg‘)‘/gtr:ﬁa 45-64 yas 27 57,63 1,006 2 605
65-79 yas 59 51,30
30-44 yas 21 63,24

Yas Biligleri 45-64 yas 27 58,61 4,260 2 , 119
65-79 yas 59 48,60
30-44 yas 21 61,29

Bitmemis i§ler 45-64 yas 27 42,26 5,519 2 ,063
65-79 yas 59 56,78
30-44 yas 21 75,17

Ruminasyon 45-64 yas 27 54,52 13,506 2 ,001
65-79 yas 59 46,23
30-44 yas 21 49,62

Hayatin Anlam 45 g4 yas 27 43,31 6186 2 045

e Amac
v ! 65-79 yas 59 60,45

*p<0,05
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim anindaki yas gruplarina gore
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis
igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmigtir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim anindaki yas gruplarina gore
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri ve bitmemis igler

dluzeyleri arasinda anlamli bir fark gorulmemistir (p>0,05).

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim anindaki yas gruplarina gore
yasin siddeti (x?>= 10,696), ruminasyon (x>= 13,506) ve hayatin anlam ve
amaci (x’>= 6,186) diizeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu gorilmustir
(p=<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili yasin siddeti ve
ruminasyon igin Post Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi yapilmistir.
Hayatin anlam ve amaci igin ise Post Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2,
Dunnett’'s T3, Games-Howell, Dunnett’'s C) yapilmigtir; ancak farkin hangi
gruplar arasinda olduguna dair yapilan Post Hoc Testlerinin higbirinden

sonug¢ alinamamistir.

Yakini 30-44 yas grubunda vefat eden katilimcilarin yasin siddeti duzeyleri,
yakini 45-64 yas grubunda veya 65-79 yas grubunda vefat eden
katilimcilarin yasin giddeti duzeylerinden daha yuksektir. Bu sonuca gore
yakini 30-44 yas grubunda vefat eden katilimcilarin yasi, yakini 45-64 yas
grubunda veya 65-79 yas grubunda vefat eden katilimcilardan daha yogun

yasadigi soylenebilir.

Yakini 30-44 yas grubunda vefat eden katihmcilarin yasa baglh ruminasyon
dizeyleri, yakini 45-64 yas grubunda veya 65-79 yas grubunda vefat eden
katimcilarin yasa bagh ruminasyon duzeylerinden daha yuUksektir. Bu
sonuca gore yakini 30-44 yas grubunda vefat eden katilimcilarin kayipla
veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici
disuncelerinin, yakini 45-64 yas grubunda veya 65-79 yas grubunda vefat

eden katilimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6grenim durumlarina gére yasin giddeti,

psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

R .l . Sira 2
Olgekler Ogrenim Durumu n Ortalamasi df p

iIkokul-Ortaokul 42 48,79

. . Lise 33 56,36
Yasin Siddeti Lisans 23 64.43 5,120 3 , 163

!_isansUstU 9 43,00

[Ikokul-Ortaokul 42 53,01

Psikolojik Lise 33 52,29
Saglamlik Lisans 23 5763 48 3 923

LisansUstl 9 55,61

ilkokul-Ortaokul 42 48,69

Sikintiya Lise 33 61,70
Dayanma Lisans 23 59,61 6,981 3 073

LisansUsti 9 36,22

ilkokul-Ortaokul 42 52,42

. , Lise 33 53,58
Yas Bilisleri Lisans 23 53 33 1,194 3 ,754

LisansUsti 9 64,67

iIkokul-Ortaokul 42 58,38

. L Lise 33 51,68
Bitmemis Isler Lisans 23 4974 1,471 3 ,689

LisansUsti 9 52,94

iIkokul-Ortaokul 42 50,30

. Lise 33 57,42
Ruminasyon Lisans 23 59 26 2,377 3 ,498

Lisansusti 9 45,28

iIkokul-Ortaokul 42 56,30

Hayatin Anlam Lise 33 53,09
ve Amaci Lisans 23 53,35 576 3 902

Lisansustl 9 48,28

*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6grenim durumlarina goére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik,

sikintitya dayanma, yas bilisleri,

bitmemis

isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6grenim durumlarina goére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik,

sikinttya dayanma, vyas bilisleri,

bitmemis

isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlamh bir fark

gorulmemigtir (p>0,05).
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Tablo 4.54.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin ¢alisma durumlarina gére yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

- Vefat Oncesi Sira 5
Olcekler Calisma Durumu ) Ortalamasi df P
Calisiyor 26 57,94
Yasin Siddeti Calismiyor 54 49,43 2,401 2 ,301
Emekli 27 59,35
. . Calisiyor 26 57,87
gzglglr?ljllﬁ( Qallgmlyor 54 51,16 , 967 2 ,617
Emekii 27 55,96
Calisiyor 26 50,90
[S)!()'/gtr']ﬁa Calismiyor 54 5289 1,090 2 580
Emekli 27 59,20
Calisiyor 26 74,67
Yas Biligleri Calismiyor 54 44,79 16,425 2 ,000
Emekii 27 52,52
Calisiyor 26 68,00
Bitmemis isler  Calismiyor 54 46,00 9,097 2 ,011
Emekii 27 56,52
Calisiyor 26 65,21
Ruminasyon Calismiyor 54 46,06 7,676 2 ,022
Emekli 27 59,09
Calisiyor 26 52,92
t';‘ﬁ:gcf”'am Calismiyor 54 5387 080 2 961
Emekli 27 55,30
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin ¢alisma durumlarina gére yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin ¢alisma durumlarina gére yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

arasinda anlaml bir fark goérilmemistir (p>0,05).

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin ¢alisma durumlarina gére yas bilisleri
(x?= 16,425), bitmemis igler (x?= 9,097) ve ruminasyon (x?>= 7,676) dlzeyleri
arasinda anlamli bir fark oldugu goérialmustar (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar
arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi

yapilmistir.
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Vefat eden yakini aktif galisma yasami igerisinde olan katilimcilarin yas
biligleri duzeyleri, vefat eden yakini aktif galisma yasami icerisinde olmayan
veya vefat eden yakini emekli olan katilimcilardan daha yuksektir. Bu sonuca
gore vefat eden yakini aktif ¢calisma yasami igerisinde olan katilimcilarin
kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilislerinin, vefat eden yakini
aktif galisma yasami icerisinde olmayan veya vefat eden yakini emekli olan

katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.

Vefat eden yakini aktif galisma yasami icerisinde olan katilimcilarin kayip
yasantilarinda bitmemis igler duzeyleri, vefat eden yakini aktif calisma
yasami igerisinde olmayan katilimcilarin kayip yasantilarinda bitmemis isler
dizeylerinden daha yuksektir. Bu sonuca gore vefat eden yakini aktif calisma
yasami icerisinde olan katilimcilarin kaybedilen kisi ile gergeklestirilememis
yasantilar ve ¢ézimlenmemis ¢atismalarinin, vefat eden yakini aktif galisma

yasami igerisinde olmayan katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.

Vefat eden yakini aktif calisma yasami igerisinde olan katilimcilarin yasa
bagli ruminasyon dizeyleri, vefat eden yakini aktif gcalisma yasami igerisinde
olmayan katilimcilarin yasa bagli ruminasyon duzeylerinden daha yuksektir.
Bu sonuca goére vefat eden yakini aktif calisma yasami igerisinde olan
katimcilarin kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular
hakkinda tekrarlayici dustncelerinin, vefat eden yakini aktif calisma yasami

icerisinde olmayan katilimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

Sira

R ] )
Olgekler Maddi Durum n Ortalamasi X df p
Kota 13 53,46
. . Orta 56 49,62
Yasin Siddeti lyi 30 5737 4,464 3 ,216
Cok iyi 8 72,94
Kota 13 33,58
Psikolojik Orta 56 47,01
Saglamlik Iyi 30 74,43 21,778 3 ,000
Cok iyi 8 59,50
Kota 13 72,96
Sikintiya Orta 56 48,55
Dayanma Iyi 30 57,30 7,147 3 067
Cok iyi 8 48,94
Kota 13 65,04
o Orta 56 55,12
Yas Biligleri lyi 30 40 23 13,236 3 ,004
Cok iyi 8 79,88
Kota 13 58,54
. . Orta 56 52,55
Bitmemis Isler iyi 30 5207 1,353 3 717
Cok iyi 8 64,00
Kota 13 64,46
. Orta 56 49,81
Ruminasyon iyi 30 5297 4,717 3 , 194
Cok iyi 8 70,19
Kot 13 49,00
Hayatin Anlam Orta 56 50,12
ve Amacl Iyi 30 70,87 16,609 3 ,001
Cok iyi 8 26,06
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik,

sikinttya dayanma, vyas bilisleri,

bitmemis

isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gore yasin siddeti,

sikintiya dayanma, bitmemis isler ve ruminasyon duzeyleri arasinda anlaml

bir fark gértlmemistir (p>0,05).
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Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gore psikolojik
saglamhk (x?= 21,778), yas bilisleri (x>= 13,236) ve hayatin anlam ve amaci
(x>= 16,609) diizeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu goériimustir (p<0,05).
Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili psikolojik saglamlik ve
hayatin anlam ve amaci i¢in Post Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi
yapilmistir. Yas biligleri i¢in ise Post Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2,
Dunnett’'s T3, Games-Howell, Dunnett’'s C) yapilmigtir; ancak farkin hangi
gruplar arasinda olduguna dair yapilan Post Hoc Testlerinin higbirinden

sonug alinamamistir.

Vefat eden yakininin maddi durumu kotu veya orta olan katilimcilarin
psikolojik saglamlik duzeyleri, vefat eden yakininin maddi durumu iyi olan
katilimcilardan daha dusuktir. Bu sonuca gore vefat eden yakininin maddi
durumu iyi olan katihmcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin, vefat eden
yakininin maddi durumu ko6t veya orta olan katilimcilardan daha yuksek

oldugu sdylenebilir.

Vefat eden yakininin maddi durumu orta veya ¢ok iyi olan katihimcilarin
hayatin anlam ve amaci dizeyleri, iyi olan katilimcilardan daha duagsuktir. Bu
sonuca gore vefat eden yakininin maddi durumu iyi olan katilimcilarin
hayatlarinin anlam dizeyinin, vefat eden yakininin maddi durumu orta veya

cok iyi olan katilimcilardan daha ylksek oldugu séylenebilir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6liim nedenlerine gére yasin giddeti,

psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin kargilastiriimasi

Sira

Olgekler Olum Nedeni n Ortalamasi G df p
Kronik hastalik 69 51,84
Ani 6lim 16 55,81
Yasin Siddeti Trafik Kazasi 10 46,55 4,682 4 322
Terér-Cinayet 4 61,88
intihar 8 74,38
Kronik hastalik 69 56,81
oloiik Ani 6lim 16 54,38
gZ'gl‘;r?]JI'lk Trafik Kazasi 10 24,60 10,436 4 034
Terér-Cinayet 4 57,75
intihar 8 63,88
Kronik hastalik 69 58,11
K Ani 6lGm 16 35,03
[S)'al;gtr']ﬁa Trafik Kazasi 10 65,80 10,153 4  ,038
Terér-Cinayet 4 35,50
intihar 8 51,00
Kronik hastalik 69 43,49
Ani 6lUm 16 80,81
Yas Biligleri Trafik Kazasi 10 72,20 28,042 4 ,000
Terér-Cinayet 4 39,88
intihar 8 75,38
Kronik hastalik 69 46,72
Ani 6lim 16 75,94
Bitmemis Isler  Trafik Kazasi 10 54,65 14,155 4 ,007
Teroér-Cinayet 4 57,13
intihar 8 70,50
Kronik hastalik 69 48,72
Ani 6lGm 16 67,78
Ruminasyon Trafik Kazasi 10 52,85 8,445 4 ,077
Teroér-Cinayet 4 53,13
intihar 8 73,81
Kronik hastalik 69 59,71
H Anl Ani 6lum 16 46,63
y eaf::;‘m nlam Trafik Kazasi 10 27,80 11,853 4 018
Teror-Cinayet 4 68,00
intihar 8 45,25
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim nedenlerine gére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik,

sikinttya dayanma, vyas bilisleri,

bitmemis

isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmigtir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim nedenlerine gore yasin siddeti ve

ruminasyon duzeyleri arasinda anlamli bir fark géraimemistir (p>0,05).

Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim nedenlerine goére psikolojik
saglamhk (x?>= 10,436), sikintiya dayanma (x?= 10,153), yas biligleri (x?>=
28,042), bitmemis isler (x?>= 14,155) ve hayatin anlam ve amaci (x*= 11,853)
dizeyleri arasinda anlaml bir fark oldugu goérulmustar (p<0,05). Bu farkin
hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili yas bilisleri ve bitmemis isler i¢cin Post
Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi yapilmigtir. Psikolojik saglamlik,
sikintlya dayanma ve hayatin anlam ve amaci igin ise Post Hoc Testlerinin
hepsi (Tamhane’s T2, Dunnett’s T3, Games-Howell, Dunnett’'s C) yapilmistir;
ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair yapilan Post Hoc

Testlerinin higbirinden sonug¢ alinamamistir.

Yakininin vefat nedeni kronik hastalik olan katihmcilarin yas bilisleri
dizeyleri, yakininin vefat nedeni ani 6lum olan katilimcilardan daha dusuktar.
Bu sonuca goére yakininin vefat nedeni ani 6lum olan katilimcilarin kayip
sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilislerinin, yakininin vefat nedeni

kronik hastalik olan katilimcilardan daha ylksek oldugu sdylenebilir.

Yakininin vefat nedeni kronik hastalik olan katilimcilarin kayip yasantilarinda
bitmemis isler dizeyleri, yakininin vefat nedeni ani 6lum olan katilimcilarin
kayip yasantilarinda bitmemis isler dizeylerinden daha dugukttr. Bu sonuca
g6re yakininin vefat nedeni ani 6lum olan katilimcilarin kaybedilen kisi ile
gerceklestirilememis yasantilar ve ¢ozumlenmemis ¢atigsmalarinin, yakininin
vefat nedeni kronik hastalik olan katilimcilardan daha vyiksek oldugu

soylenebilir.



Tablo 4.57.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6ldugi yerlere gbre yasin giddeti,

psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi
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Sira

Olgekler Oldaga Yer n Ortalamasi X2 df p
Kendi evi 29 42,81
Cocuklarinin evi 12 51,88
Yasin Siddeti  Hastane 45 62,61 7,379 4 117
Acik alan 17 52,32
isyeri 4 51,75
Kendi evi 29 55,24
. . Cocuklarinin evi 12 49,17
gzgl‘;'r?]ll'ﬁ( Hastane 45 59,56 5299 4 258
Acik alan 17 46,32
isyeri 4 29,63
Kendi evi 29 61,14
Sikintiya Cocuklarinin evi 12 59,58
Dayanma Hastane 45 45,64 6,086 4 ,193
Acik alan 17 56,85
isyeri 4 67,38
Kendi evi 29 45,53
Cocuklarinin evi 12 47,13
Yas Biligleri Hastane 45 58,96 4,875 4 ,300
Acik alan 17 56,88
isyeri 4 68,00
Kendi evi 29 46,67
Cocuklarinin evi 12 44,00
Bitmemis isler Hastane 45 61,69 6,298 4 , 178
Acik alan 17 50,74
isyeri 4 64,50
Kendi evi 29 43,19
Cocuklarinin evi 12 53,13
Ruminasyon Hastane 45 60,04 7,098 4 ,131
Acik alan 17 52,18
isyeri 4 74,75
Kendi evi 29 70,14
Hayatin Anlam Cocuklarinin evi 12 56,58
ve Amaci Hastane 45 49,88 14,031 4 ,007
Acik alan 17 41,18
isyeri 4 30,13
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin oldigu yerlere goére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik,

sikinttya dayanma, vyas bilisleri,

bitmemis

isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmigtir.
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Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin oldugu yerlere gore yasin giddeti,
psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler ve

ruminasyon duzeyleri arasinda anlamli bir fark goraimemistir (p>0,05).

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6ldigu yerlere gore hayatin anlam ve
amaci (x?>= 14,031) dizeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu goérilmastir
(p=<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc
Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2, Dunnett’'s T3, Games-Howell, Dunnett’s C)
yapilmistir; ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair yapilan Post

Hoc Testlerinin higbirinden sonug¢ alinamamistir.

Tablo 4.58.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6liim aninda yaninda bulunanlara gére
yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemig

igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilastiriimasi

" Olim Aninda Sira
Olgekler Yaninda Olanlar Ortalamasi i df P
Yalniz basina 18 55,50
Aileden birileri 27 53,87
Yasin Siddeti  Saglik personeli 42 55,17 ,602 4 ,963
Arkadasi 6 45,33
Tanimadigi birileri 14 52,54
Yalniz basina 18 63,06
] . Aileden birileri 27 50,37
gzggr?lﬁ Saglik personeli 42 57,38 4,853 4 ,303
Arkadasi 6 48,58
Tanimadigi birileri 14 41,54
Yalniz basina 18 55,11
Aileden birileri 27 54,30
S!‘}'{gﬁﬁa Saglik personeli 42 49,01 3,213 4 ,523
Arkadasi 6 56,50
Tanimadigi birileri 14 65,89
Yalniz basina 18 55,50
Aileden birileri 27 62,50
Yas Bilisleri Saglik personeli 42 47,90 4,064 4 397
Arkadasi 6 60,33
Tanimadigi birileri 14 51,25
Yalniz basina 18 62,31
Aileden birileri 27 46,98
Bitmemis isler  Sagdlik personeli 42 51,74 4,677 4 ,322
Arkadasi 6 51,17

Tanimadigi birileri 14 64,86
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Yalniz basina 18 61,75
Aileden birileri 27 45,81

Ruminasyon Saglik personeli 42 56,61 3,562 4 ,468
Arkadasi 6 47,67
Tanimadigi birileri 14 54,71
Yalniz basina 18 48,94
Aileden birileri 27 49,28

t':ﬁ]';‘c'?‘”'am Saglik personeli 42 5514 5713 4 222
Arkadasi 6 44,08
Tanimadigi birileri 14 70,43

*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim aninda yaninda bulunanlara goére

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis

igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmigtir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim aninda yaninda bulunanlara goére

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir

fark gortlmemistir (p>0,05).

Tablo 4.59.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarini 6lmeden énce en son goérdiikleri

zamanlara gbre yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas

biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin

kargilastiriimasi
" En Son Gorilen Sira 2
Olgekler i} Zaman Ortalamasi df P
Oldigu gin 18 53,69
1 haftadan 6nce 27 63,19
, , 1 aydan 6nce 21 41,45
Yasin Siddeti 6 aydan 6nce 12 54,79 10,979 5 /050
1 yildan énce 18 64,61
1 yildan fazla 11 37,68
Oldugi giin 18 47,83
1 haftadan 6nce 27 56,93
Psikolojik 1 aydan 6nce 21 52,45
Saglamhk 6 aydan 6nce 12 36,58 11319 5 045
1 yildan énce 18 54,61
1 yildan fazla 11 77,86
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Oldigu gun 18 45,33

1 haftadan 6nce 27 52,07

Sikintiva 1 aydan 6nce 21 62,90
DayanBr/na 6 aydan 6nce 12 55,88 4,805 460

1 yildan 6nce 18 59,11

1 yildan fazla 11 45,50

Oldiugu gin 18 42,67

1 haftadan 6nce 27 60,17

o 1 aydan énce 21 51,48
Yas Biligleri 6 aydan 6nce 12 64,04 5,494 359

1 yildan 6nce 18 56,39

1 yildan fazla 11 47,36

Oldugi giin 18 33,03

1 haftadan énce 27 66,81

, o 1 aydan énce 21 63,00
Bitmemis Isler 6 aydan 6nce 12 55,33 15827 007

1 yildan 6nce 18 49,19

1 yildan fazla 11 46,09

Oldugi giin 18 55,97

1 haftadan 6nce 27 56,50

_ 1 aydan 6nce 21 52,10
Ruminasyon 6 aydan 6nce 12 49,96 1,680 891

1 yildan 6nce 18 58,31

1 yildan fazla 11 45,64

Oldugi giin 18 59,92

1 haftadan 6nce 27 52,54

Hayatin Anlam 1 aydan 6nce 21 63,33
ve ?&mam 6 aydan 6nce 12 37,79 8,791 118

1 yildan 6nce 18 44,22

1 yildan fazla 11 63,77

*p=<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarini 6lmeden 6nce en son gordukleri

zamanlara gore yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas

bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmisgtir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarini dlmeden 6nce en son goérdikleri

zamanlara gore sikinttya dayanma, yas biligleri, ruminasyon ve hayatin

anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlamli bir fark géralmemistir (p>0,05).

Katilimcilarin vefat eden yakinlarini 6lmeden o6nce en son gordukleri

zamanlara goére yasin siddeti (x>= 10,979), psikolojik saglamlik (x>= 11,319)
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ve bitmemis isler (x?= 15,827) diizeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu
gorulmastur (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post
Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2, Dunnetts T3, Games-Howell,
Dunnett’'s C) yapilmistir; ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair

yapilan Post Hoc Testlerinin hi¢birinden sonug¢ alinamamisgtir.

Tablo 4.60.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6liimii (zerinden gegcen zamanlara gére
yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemig

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilagtiriimasi

Olimi Uzerinden Sira 5

Olgekler Gecen Sire Ortalamasi df P
1-3 yil 57 61,03
Yasin Siddeti  4-6 yil 36 45,28 6,335 2 ,042
7 yil ve Uzeri 14 47,82
. B 1-3 yil 57 57,17
Psikolojik 4-6 yil 36 4951 1376 2 503
Saglamhk L
7 yil ve Uzeri 14 52,64
1-3 yil 57 52,39
Stkintiya 4-6 yi 36 54,96 429 2 807
Dayanma .
7 yil ve Uzeri 14 58,07
1-3 yil 57 55,44
Yas Biligleri 4-6 yil 36 49,14 1,654 2 437
7 yil ve Uzeri 14 60,64
1-3 yil 57 56,06
Bitmemis isler 4-6 yil 36 49,50 1,160 2 ,560
7 yil ve Uzeri 14 57,18
1-3 yil 57 55,29
Ruminasyon 4-6 yil 36 54,40 ,680 2 712
7 yil ve Uzeri 14 47,71
1-3 yil 57 57,73
\';'eaf::gc'?‘”'am 4-6 yil 36 4931 1,792 2 408
7 yil ve Uzeri 14 50,89
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lumu Uzerinden gegen zamanlara goére
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis
isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmistir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lumu Uzerinden gegen zamanlara gore
psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diuzeyleri arasinda anlamh bir fark

gorulmemigtir (p>0,05).

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lumu Uzerinden gegen zamanlara goére
yasin siddeti (x>= 6,335) dizeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu
gorulmustir (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post
Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2, Dunnett's T3, Games-Howell,
Dunnett’'s C) yapilmistir; ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair

yapilan Post Hoc Testlerinin hi¢birinden sonug¢ alinamamisgtir.

4.10. Katilimcilarin Kayip Sonrasi Yasantilarina Goére Yasin Siddeti,
Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas Biligleri, Bitmemis isler,

Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amaci Diizeylerinin Karsilastiriimasi

Katilimcilarin kayip sonrasi yasantilarina (kaybin nasil 6grenildigi, kayba
verilen ilk tepki, cenaze térenine katiima durumu, defnedilirken gérme
durumu, mezar ziyaret etme sikligi) gére yasin siddeti, psikolojik saglamlik,
sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam

ve amaci duzeylerinin karsilastiriimasina asagida yer verilmigtir.

Tablo 4.61.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybini nasil 6grendiklerine gére yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilastiriimasi

Sira

Olgekler Kaybin Nasil Ogrenildigi n ort X2 daf  p
Olim aninda yaninda 17 5159
bulunma
Alleden_blrlnln haber 73 5394
vermesi

Yasin Siddeti Hastanenin haber vermesi 10 57,20 1,011 4 ,908
Emnlye_t glglerinin haber 3 67.83
vermesi
Tanidik birinin haber

: 4 47,00
vermesi




107

Psikolojik
Saglamhk

Sikintiya
Dayanma

Yas Biligleri

Bitmemis isler

Ruminasyon

Hayatin Anlam
ve Amaci

Oliim aninda yaninda
bulunma

Aileden birinin haber
vermesi

Hastanenin haber vermesi
Emniyet guglerinin haber
vermesi

Tanidik birinin haber
vermesi

Olim aninda yaninda
bulunma

Aileden birinin haber
vermesi

Hastanenin haber vermesi
Emniyet guglerinin haber
vermesi

Tanidik birinin haber
vermesi

Olim aninda yaninda
bulunma

Aileden birinin haber
vermesi

Hastanenin haber vermesi
Emniyet guglerinin haber
vermesi

Tanidik birinin haber
vermesi

Olim aninda yaninda
bulunma

Aileden birinin haber
vermesi

Hastanenin haber vermesi
Emniyet gugclerinin haber
vermesi

Tanidik birinin haber
vermesi

Olim aninda yaninda
bulunma

Aileden birinin haber
vermesi

Hastanenin haber vermesi
Emniyet gli¢lerinin haber
vermesi

Tanidik birinin haber
vermesi

Olim aninda yaninda
bulunma

Aileden birinin haber
vermesi

Hastanenin haber vermesi
Emniyet gl¢glerinin haber
vermesi

Tanidik birinin haber
vermesi

17

73
10

17

73
10

17

73
10

17

73
10

17

73
10

17

73
10

46,91

54,47
67,95
63,67

33,38
47,15

54,73
55,25
49,67

70,00
43,03

55,94
57,45
49,67

59,88
32,53

59,84
62,45
29,17

36,13
55,24

54,18
55,30
55,50

41,00
60,44

54,47
50,95
55,00

25,00

4,994

2,012

2,746

14,777

, 758

4,354

,288

734

,601

,005

944

,360

*p<0,05
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybini nasil 6grendiklerine gore yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmigtir.

Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin kaybini nasil 6grendiklerine gore yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, ruminasyon ve
hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir fark goériimemigstir
(p>0,05).

Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin kaybini nasil 6grendiklerine gore
bitmemis isler (x’= 14,777) dlzeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu
gorulmustir (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post

Hoc Testlerinden Tamhane’s T2 testi yapilmistir.

Yakininin 6lum aninda yaninda olan veya yakininin 6lum haberini tanidik
birinin haber vermesi sonucu 6grenen katilimcilarin kayip yasantilarinda
bitmemis igler duzeyleri, yakininin 6lim haberini aileden birinin haber
vermesi sonucu 6grenen katilimcilarin kayip yasantilarinda bitmemis isler
dizeylerinden daha dusuktir. Bu sonuca goére yakininin 6lim haberini
aileden birinin haber vermesi sonucu 6grenen katilimcilarin kaybedilen kigi ile
gercgeklestirilememis yasantilar ve ¢ozumlenmemis ¢atigsmalarinin, yakininin
O0lum aninda yaninda olan veya yakininin olum haberini tanidik birinin haber

vermesi sonucu 6grenen katilimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.



Tablo 4.62.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere gére

yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemig

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilagtiriimasi

Kayba Verilen ilk

Sira

2

Olcekler Tepki Ortalamasi df P
Sok olmak 33 64,06
...  Inanamamak 30 55,55
Yasin Siddeti Beklenen kayip 37 4780 8,333 3 ,040
Bir sey hissetmemek 7 32,71
Sok olmak 33 62,35
Psikolojik inanamamak 30 52,95
Saglamlik Beklenen kayip 37 45,35 6,167 3 104
Bir sey hissetmemek 7 64,86
Sok olmak 33 56,50
Sikintiya inanamamak 30 56,52
Dayanma Beklenen kayip 37 50,82 1,045 3 790
Bir sey hissetmemek 7 48,21
Sok olmak 33 55,68
s inanamamak 30 55,07
Yas Biligleri Beklenen kayip 37 4977 1,532 3 ,675
Bir sey hissetmemek 7 63,86
Sok olmak 33 62,71
. o inanamamak 30 49,80
Bitmemis Isler Beklenen kayip 37 49,09 4,152 3 ,246
Bir sey hissetmemek 7 56,86
Sok olmak 33 62,67
. inanamamak 30 56,75
Ruminasyon Beklenen kayip 37 46.77 6,344 3 ,096
Bir sey hissetmemek 7 39,57
Sok olmak 33 62,38
Hayatin Anlam inanamamak 30 44,65
ve Amaci Beklenen kayip 37 54,36 5163 3 160
Bir sey hissetmemek 7 52,64
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere goére

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere goére

psikolojik saglamlik,

sikinttya dayanma, vyas bilisleri,

bitmemis

isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlamh bir fark

gorulmemigtir (p>0,05).
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Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere gore
yasin siddeti (x>= 8,333) dizeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu
gorulmustir (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post
Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2, Dunnett's T3, Games-Howell,
Dunnett’'s C) yapilmistir; ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair

yapilan Post Hoc Testlerinin hi¢birinden sonug¢ alinamamisgtir.

Tablo 4.63.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cenaze térenlerine katilma durumlarina
gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri,

bitmemisg igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin

kargilastiriimasi

Olgekler " Ort;granam TSoIrl;?aI?r:l U P
Yasin Siddeti E\;(;t.r 23 2;:22 igégzgg 617,500 208
SRt R
S B % B D g o
Yas Biligleri E\;f,tlr 23 2322 498;)8%000 705,000 608
Bitmemis isler E\:ﬁr ig 23:;8 4895253,6000 702,000 591
Ruminasyon E'\;i:r ig gig; igi%gg 636,000 ,271
g B 30 B S i o
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cenaze térenlerine katilma durumlarina
gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Mann-

Whitney U testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cenaze térenlerine katilma durumlarina
gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas biligleri, bitmemis igler ve

ruminasyon duzeyleri arasinda anlamli bir fark gériimemistir (p>0,05).
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Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin cenaze torenlerine katilma durumlarina
gore sikinttya dayanma (U= 385,000) ve hayatin anlam ve amaci (U=

487,000) duzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu gorulmustur (p<0,05).

Vefat eden yakininin cenaze torenine katilan katilimcilarin sikintiya dayanma
dizeyleri, cenaze torenine katilmayan katilimcilardan daha yUksektir. Bu
sonuca gore vefat eden yakininin cenaze tdrenine katilan katilimcilarin
sikintiya dayanma vyetilerinin, vefat eden yakininin cenaze torenine

katilmayan katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.

Vefat eden yakininin cenaze torenine katilan katilimcilarin hayatin anlam ve
amaci duzeyleri, cenaze toérenine katilmayan katilimcilardan daha yuksektir.
Bu sonuca godre vefat eden yakininin cenaze toérenine katilan katilimcilarin
hayatlarinin anlam duzeyinin, vefat eden yakininin cenaze tdrenine

katilmayan katilimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.

Tablo 4.64.
Katilimcilarin vefat eden yakinlari defnedilirken gérme durumlarina gére
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemig

igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin kargilastiriimasi

Defnedilirken Sira Siralar

Olgekler Gorme " Ortalamasi Toplami U P
Yasin Siddeti E\:ﬁr 22 i;g? iggg:gg 1082,000 136
e Q0 g
A
Yas Biligleri E\;?tlr 22 i;fé iggg:gg 1061,000 103
Bitmemis Isler E\::r gg :igé igiggg 1206,500 ,495
Ruminasyon E\a/n?/:r gg 223451 jggggg 997,000 ,041
opneen S w00 ey o

*p<0,05
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Katilimcilarin vefat eden yakinlari defnedilirken (topraga verilirken) gorme
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

Mann-Whitney U testi ile analiz edilmigtir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlari defnedilirken gérme durumlarina gore
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas bilisleri ve bitmemis igler duzeyleri

arasinda anlamli bir fark goérulmemigtir (p>0,05).

Katilimcilarin vefat eden yakinlari defnedilirken gérme durumlarina gore
sikintlya dayanma (U= 722,000), ruminasyon (U= 997,000) ve hayatin anlam
ve amacli (U= 951,000) dluzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu

gorulmustar (p<0,05).

Vefat eden yakinlari defnedilirken goéren katilimcilarin sikintiya dayanma
duzeyleri, defnedilirken gérmeyen katilimcilardan daha yuksektir. Bu sonuca
gore vefat eden yakinlari defnedilirken géren katilimcilarin sikintiya dayanma
yetilerinin, vefat eden yakinlari defnedilirken gérmeyen katilimcilardan daha

yuksek oldugu séylenebilir.

Vefat eden yakinlari defnedilirken goren katilimcilarin yasa bagl ruminasyon
dizeyleri, defnedilirken gérmeyen katimcilarin yasa bagli ruminasyon
dizeylerinden daha vyuksektir. Bu sonuca goére vefat eden vyakinlari
defnedilirken goren katilimcilarin kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili
olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici distncelerinin, vefat eden yakinlari

defnedilirken gérmeyen katilimcilardan daha ylksek oldugu sdylenebilir.

Vefat eden yakinlari defnedilirken géren katihmcilarin hayatin anlam ve
amaci duzeyleri, defnedilirken gérmeyen katihmcilardan daha ylksektir. Bu
sonuca gore vefat eden vyakinlari defnedilirken goéren katilimcilarin
hayatlarinin anlam dizeyinin, vefat eden yakinlari defnedilirken gérmeyen

katihmcilardan daha yuksek oldugu séylenebilir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin mezarini ziyaret etme sikliklarina gére

yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemig

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin karsilastirilmasi

Mezari Ziyaret

Sira

Olcekler Etme Sikhgi Ortalamasi X df P

Her hafta 11 38,68
Her ay 20 49,58

Yasin Siddeti Dini bayramlarda 30 62,82 5,734 4 ,220
Yilda bir defa 30 52,30
Bir yildan fazla 16 56,72
Her hafta 11 57,64

Psikolojik Her ay 20 60,85

Saglamlik Dini bayramlarda 30 56,00 2,524 4 ,640
Yilda bir defa 30 48,88
Bir yildan fazla 16 48,78
Her hafta 11 29,55

Sikintiya H.er. &y 20 63,73

Dayanma Dini bayramlarda 30 57,18 9,163 4 ,060
Yilda bir defa 30 54,03
Bir yildan fazla 16 52,63
Her hafta 11 57,05
Her ay 20 39,58

Yas Biligleri Dini bayramlarda 30 68,62 18,532 4 ,001
Yilda bir defa 30 41,42
Bir yildan fazla 16 66,13
Her hafta 11 57,50
Her ay 20 47,35

Bitmemis isler  Dini bayramlarda 30 66,05 7,636 4 ,106
Yilda bir defa 30 46,05
Bir yildan fazla 16 52,22
Her hafta 11 41,23
Her ay 20 42,75

Ruminasyon Dini bayramlarda 30 65,48 9,047 4 ,060
Yilda bir defa 30 56,62
Bir yildan fazla 16 50,41
Her hafta 11 68,41

Hayatin Anlam H.er. ay 20 26,28

ve Amaci Dini ba_yramlarda 30 52,17 10,272 4 ,036
Yilda bir defa 30 59,70
Bir yildan fazla 16 34,00

*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin mezarini ziyaret etme sikliklarina goére

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmigtir.
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Katihmcilarin vefat eden yakinlarinin mezarini ziyaret etme sikliklarina gore
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, bitmemis isler ve

ruminasyon duzeyleri arasinda anlamli bir fark goraimemistir (p>0,05).

Katilimcilarin vefat eden yakinlarinin mezarini ziyaret etme sikliklarina goére
yas bilisleri (x>= 18,532) ve hayatin anlam ve amaci (x?>= 10,272) diizeyleri
arasinda anlamli bir fark oldugu goéralmustar (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar
arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinden yas biligleri igcin Tamhane’s T2

testi ve hayatin anlam ve amaci igin Games-Howell testi yapilmistir.

Vefat eden yakininin mezarini her ay veya yilda bir defa ziyaret eden
katihmcilarin yas biligleri duzeyleri, dini bayramlarda ziyaret eden
katilimcilardan daha dusuktur. Bu sonuca gore vefat eden yakininin mezarini
dini bayramlarda ziyaret eden katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve
yasli besleyen biliglerinin, vefat eden yakininin mezarini her ay veya yilda bir

defa ziyaret eden katihmcilardan daha ylksek oldugu sdylenebilir.

Vefat eden yakininin mezarini her hafta ziyaret eden katimcilarin hayatin
anlam ve amaci duzeyleri, bir yildan fazla siklikta ziyaret eden katihmcilardan
daha yuksektir. Bu sonuca gore vefat eden yakininin mezarini her hafta
ziyaret eden katilimcilarin hayatlarinin anlam dizeyinin, vefat eden yakininin
mezarini bir yildan fazla siklikta ziyaret eden katimcilardan daha yuksek

oldugu soylenebilir.

4.11. Katihmcilarnin Yasadiklari Kayba Bagh Sorun Yagsama Durumlarina
Gore Yasin Siddeti, Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas
Bilisleri, Bitmemis isler, Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amaci

Diizeylerinin Karsilastiriimasi

Katilimcilarin yasadiklari kayba bagl sorun yasama durumlarina (bedensel
rahatsizlik yasama durumu, ruhsal rahatsizlik yasama durumu, ila¢ kullanma
durumu, alkol veya sigaraya baslama durumu, intihar davranisinin olmasi, en

cok etkilenen yasam alani) gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
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dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dizeylerinin karsilastirilmasina agsagida yer verilmistir.

Tablo 4.66.
Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik yasama
durumlarina gére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas

biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin

karsilastiriimasi

Olgekler Rgiietglsz?llk 3 Ortsllarria& Tscs)l;:r)?ela?r:| U P
Yasin Siddeti Esgt" ;g ggég iééé:gg 1140500 920
Gt Bvt %0 avay  1asiop 95000 67
A R
Yas Bilisleri :xr ;g gi;é iéigzgg 1132,500 ,876
Bitmemis lsler :xr ;g Zg% igig:gg 863,000 042
Ruminasyon gsg,:r ;g gii% iggggg 940,000 ,136
g B G EE BE e -
*p=<0,05

Katiimcilarin  yasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik yasama
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas
bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

Mann-Whitney U testi ile analiz edilmistir.

Katiimcilarin  yasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik yasama
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas
bilisleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli

bir fark gortlmemistir (p>0,05).

Katihimcilarin  yasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik yasama
durumlarina goére bitmemis isler (U= 863,000) duzeyleri arasinda anlamli bir

fark oldugu gortlmastur (p<0,05).
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Yasadiklari kayba bagl bedensel rahatsizlik yasamayan katilimcilarin kayip
yasantilarinda bitmemig isler duzeyleri, bedensel rahatsizlik yagayan
katihmcilarin  kayip yasantilarinda bitmemis isler duzeylerinden daha
dusuktir. Bu sonuca gore yasadiklari kayba bagll bedensel rahatsizlik
yasayan katilimcilarin kaybedilen kisi ile gergeklestirilememis yasantilar ve
¢6zUmlenmemis ¢atismalarinin, yasadiklari kayba bagl bedensel rahatsizlik

yasamayan katilimcilardan daha ylksek oldugu sdylenebilir.

Tablo 4.67.
Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli ruhsal rahatsizlik yasama durumlarina
gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri,

bitmemisg igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin

karsilastiriimasi
Olcekler Ruhsal N Sira Siralar U
¢ Rahatsizlik Ortalamasi  Toplami P
. . Hayir 80 50,83 4066,50
Yasin Siddeti Evet 57 63.39 171150 826,500 ,069
Psikolojik Hayir 80 55,99 4479,50
Saglamlik Evet 27 4809 120850 920500 252
Sikintiya Hayir 80 55,05 4404,00
Dayanma Evet 27 50,89 1374,00 996,000 546
ey Hayir 80 51,27 4101,50
Yas Biligleri Evet 27 62.09 1676.50 861,500 ,116
. - Hayir 80 51,68 4134,00
Bitmemis Isler Evet 27 60.89 1644.00 894,000 , 181
. Hayir 80 51,08 4086,00
Ruminasyon Evet 27 62.67 1692.00 846,000 ,093
Hayatin Anlam Hayir 80 55,47 4437,50
ve Amaci Evet 27 49,65 1340,50 962,500 399
*p<0,05

Katiimcilarin yasadiklari kayba bagli ruhsal rahatsizlik yasama durumlarina
gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Mann-

Whitney U testi ile analiz edilmigtir.

Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli ruhsal rahatsizlik yasama durumlarina
gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda

anlamli bir fark gérilmemistir (p>0,05).
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Katilimcilarin yasadiklari kayba badli ila¢ kullanma durumlarina gére yasin

siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemisg igler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

) flag Kullanma Sira )
Olgekler Durumu Ort. X df p
Kullanmayanlar 80 51,91
Yasin Siddeti Bir sure kullananlar 12 53,21 2532 2 282
Kullanmaya devam
15 65,77
edenler
Kullanmayanlar 80 54,57
gzgglr?]];ﬁ( ilr||8l:1rri kulladnanlfnr 12 50,13 215 2 898
ullanmaya deva 15 54,07
edenler
Kullanmayanlar 80 55,31
[S)g(;gtr:;r/:a ilr”sure kulladnanlar 12 46,63 839 2 657
ullanmaya devam 15 52.93
edenler
Kullanmayanlar 80 51,48
Yas Biligleri ilr”sure kulladnanlar 12 71,63 4,422 2 110
ullanmaya devam 15 53,33
edenler
Kullanmayanlar 80 51,78
Bitmemis Isler ilr”sure kulladnanlar 12 62,25 1.691 2 429
ullanmaya devam 15 59,23
edenler
Kullanmayanlar 80 53,04
Ruminasyon Elr”sure kulladnanlar 12 55,17 364 2 834
ullanmaya devam 15 58,17
edenler
Kullanmayanlar 80 56,01
I\;I:)Aam’ugc,?\nlam Elr”sure kulladnanlar 12 52,88 1,864 2 394
ullanmaya devam 15 4417
edenler
*p<0,05

Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli ila¢g kullanma durumlarina gore yasin

siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmistir.

Katiimcilarin yasadiklari kayba bagli ila¢ kullanma durumlarina gore yasin

siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler,
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ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diuzeyleri arasinda anlamh bir fark

gorulmemigtir (p>0,05).

Tablo 4.69.
Katilimcilarin yasadiklari kayba bagli alkol veya sigaraya baslama
durumlarina goére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas

bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin

karsilastiriimasi

Olgekler Alkggziagr?]?ya Ortsllarria& TS()I;?;?T:l U P
Yasin Siddeti E'fzt" ;(13 gg:gg iggg:gg 1167,500 466
e ST mE T
e fr T S g
Yas Bilisleri gjé't" gé ig:g i?gg:gg 1116,500 ,286
Bitmemis Isler Esgir ;é 22(138 %gigg 1220,500 ,704
Ruminasyon Els;/;r ;é gggg iggégg 1239,500 ,799
ot TS T i
*p=<0,05

Katimcilarin  yasadiklari kayba bagli alkol veya sigaraya baslama
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas
bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

Mann-Whitney U testi ile analiz edilmistir.

Katihmcilarin  yasadiklari kayba bagli alkol veya sigaraya baslama
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas
bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

arasinda anlaml bir fark goérilmemistir (p>0,05).
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Katilimcilarin yasadiklari kayba badli intihar davraniglarinin olmasina gére

yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemig

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin karsilastiriimasi

, intihar Davranisinin Sira 2
Olgekler Olmasi Ortalamasi df P
!—Iaylr 103 54,68
Yasin Siddeti [Muner giisimiolanlar 34500 5557 5 g8
ntihar duslincesi 1 11,00
olanlar
!—Iaylr 103 54,35
PSI!(O|OjIk !nt!har glnrls.!mlole.anlar 3 58,17 2566 2 277
Saglamhk Intihar dusincesi 1 500
olanlar ’
!—Iaylr 103 53,96
Sikintiya !nt!har gl_.rlg..!mlolgnlar 3 71,83 3492 2 174
Dayanma Intihar dusincesi
1 5,00
olanlar
Hayir 103 53,51
Yas Bilisleri ;”I!Earg'..r'?'.m'o'?”'ar 3. %800 5957 2 228
ntihar duslincesi 1 107,00
olanlar
!—Iaylr 103 53,54
Bitmemis igler :n:!ﬂar gl_.rlg_llmlolgnlar 3 62,50 730 2,694
ntihar diglncesi 1 75.50
olanlar
Hayir 103 53,30
Ruminasyon :n:!ﬂar gl_.rlg_llmlolgnlar 3 62,17 2608 2 271
ntihar diglncesi 1 101,50
olanlar
!—Iaylr 103 54,45
Hayatin Anlam !nt!har gl_.rls_l_mlolgnlar 3 53,83 2226 2 329
ve Amaci Intihar disuncesi
1 8,00
olanlar
*p<0,05

Katilimcilarin yasadiklari kayba bagl intihar davraniglarinin olmasina gore

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmisgtir.

Katiimcilarin yasadiklari kayba bagl intihar davraniglarinin olmasina gore

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamh bir

fark gérdlmemistir (p>0,05).
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Katilimcilarin yasadiklari kayiptan en ¢ok etkilenen yasam alanlarina gére

yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemig

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilastiriimasi

En Cok Etkilenen

Sira

2

Olcekler Yasam Alani Ortalamasi df P
Aile hayati 38 47,75
.. lIshayat 8 65,38
Yasin Siddeti Sosyal hayat 27 63.33 5,411 3 ,144
Hepsi 34 50,90
Aile hayati 38 61,17
Psikolojik Is hayati 8 24,19
Saglamlik Sosyal hayat 27 52,87 9,469 3 024
Hepsi 34 53,90
Aile hayati 38 60,64
Sikintiya Is hayati 8 63,50
Dayanma Sosyal hayat 27 53,98 5,791 3 122
Hepsi 34 44,35
Aile hayati 38 46,78
. Is hayati 8 59,94
Yas Biligleri Sosyal hayat 27 58.76 3,296 3 ,348
Hepsi 34 56,90
Aile hayati 38 47,70
_ o is hayati 8 75,00
Bitmemis Isler Sosyal hayat 57 59.15 6,139 3 ,105
Hepsi 34 52,01
Aile hayati 38 47,70
_ is hayati 8 77,56
Ruminasyon Sosyal hayat 57 58.57 6,941 3 ,074
Hepsi 34 51,87
Aile hayati 38 62,26
Hayatin Anlam Is hayati 8 54,69
ve Amaci Sosyal hayat 27 44,94 5,184 3 /159
Hepsi 34 51,79
*p<0,05

Katiimcilarin yasadiklari kayiptan en ¢ok etkilenen yasam alanlarina gore

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diuzeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmistir.

Katiimcilarin yasadiklari kayiptan en ¢ok etkilenen yasam alanlarina gore

yasin siddeti, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve
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hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir fark gorilmemistir
(p>0,05).

Katilimcilarin yasadiklari kayiptan en ¢ok etkilenen yasam alanlarina goére
psikolojik saglamlik (x?= 9,469) diizeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu
gorulmustir (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post

Hoc Testlerinden Games-Howell testi yapilmigtir.

Yasadiklari kayiptan en ¢ok aile hayati etkilenen katilimcilarin psikolojik
saglamlik duzeyleri, en ¢ok is hayati etkilenen katiimcilardan daha ylUksektir.
Bu sonuca gore vyasadiklari kayiptan en c¢ok aile hayati etkilenen
katihmcilarin psikolojik saglamlik dizeylerinin, yasadiklari kayiptan en ¢ok is

hayati etkilenen katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.

412. Katiimcilarin Kaybettikleri Yakinlarini Kendi Diinyalarinda
Yasatma Durumlarina Gore Yasin Siddeti, Psikolojik Saglamlik,
Sikintiya Dayanma, Yas Bilisleri, Bitmemis isler, Ruminasyon ve

Hayatin Anlam ve Amaci Diizeylerinin Karsilagtiriimasi

Katilimcilarin ~ kaybettikleri  yakinlarint  kendi dunyalarinda yasatma
durumlarina (en yogun yasanilan duygu, en yodun yasanilan didsunce, en
cok gosterilen davranig, en ¢ok sdylenilmek istenilen sey) gore yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeylerinin karsilastiriimasina

asagida yer verilmistir.
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarina yénelik en yogun yasadiklari duygulara

gére yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,

bitmemig igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin

karsilagtiriimasi
- En Yogun Sira
Olcekler YaganllangDuygu " Ortalamas i df P

Ozlem 32 56,38

Uzlintd 31 51,69

. . Pismanlik 11 43,95
Yasin Siddeti Kizginlik 9 40 39 5,599 5 347

Sucluluk 8 66,13

Yaslyor hissi 16 62,22

Ozlem 32 56,70

Uzintd 31 54,21

Psikolojik Pismanlik 11 50,95
Saglamlik Kizginlik o 4578 A8 5922

Sucluluk 8 60,44

Yasiyor hissi 16 51,69

Ozlem 32 57,88

Uzintd 31 48,37

Sikintiya Pismanlik 11 41,68
Dayanma Kizginlik 9 62,33 7,139 5 211

Sucluluk 8 43,94

Yasiyor hissi 16 65,97

Ozlem 32 56,89

Uzlnt 31 50,08

g Pismanlk 11 47,68
Yas Biligleri Kizginlik 9 4222 4,586 5 ,468

Sucluluk 8 58,19

Yasiyor hissi 16 64,69

Ozlem 32 57,80

Uzlnt 31 50,74

. . Pismanlk 11 64,45
Bitmemis Isler Kizginlik 9 49 50 3,380 5 ,642

Sucluluk 8 57,63

Yasiyor hissi 16 46,25

Ozlem 32 59,83

Uzlnti 31 45,98

. Pismanlik 11 47,05
Ruminasyon Kizginlik 9 56.50 4,585 5 ,469

Sucluluk 8 62,69

Yasliyor hissi 16 56,91

Ozlem 32 51,33

Uzlnti 31 59,63

Hayatin Anlam Pigmanlhk 11 62,45
ve Amaci Kizginlik 9 70,33 10,044 : 074

Sucluluk 8 48,13

Yaslyor hissi 16 36,38

*p=<0,05
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Katilimcilarin vefat eden yakinlarina yonelik en yogun yasadiklari duygulara
gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-

Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarina yonelik en yogun yasadiklari duygulara
gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda

anlamli bir fark goérulmemistir (p>0,05).

Tablo 4.73.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarina ybnelik en yogun yagsadiklari
dustincelere gbre yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas

biligleri, bitmemig igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlzeylerinin

kargilastiriimasi
i N . Sira 5
Olcekler En Yogun Yasanilan Disunce n Ort X daf p
Surekli onu disiinme 48 58,38
Yasin Yasadigini hayal etme 19 65,34

Birlikte gecirilen zamanlari diginme 27 39,67 9,847 4 ,043

Siddeti Pismanlik duyulan seyleri disinme 8 55,63
Kizginlik duyulan seyleri distinme 5 43,70
Surekli onu disiinme 48 59,70
Psikolojik Y§§ad|g|n| 'h'ayal etme o 19 55,79
Saglamiik Birlikte gecirilen zamanlari disinme 27 48,70 4,682 4 321
Pismanlk duyulan seyleri disiinme 8 42,75
Kizginlik duyulan seyleri distinme 5 39,10
Surekli onu distinme 48 56,56
Sikintiya Yasadidini hayal etme 19 49,16
D Birlikte gecirilen zamanlari disinme 27 5959 6,681 4 ,154
ayanma

Pismanlik duyulan seyleri disinme 8 29,56
Kizginlik duyulan seyleri distinme 5 56,70
Surekli onu distinme 48 53,21
Yasadigini hayal etme 19 70,18
Yas Biligleri  Birlikte gecirilen zamanlari disinme 27 42,31 10,322 4 ,035
Pismanlik duyulan seyleri disiinme 8 64,63
Kizginlik duyulan seyleri distinme 5 46,20

Strekli onu distinme 48 53,74
Bitmemis Yasadigini hayal etme 19 61,55
isler Birlikte gegirilen zamanlari disinme 27 45,65 4,988 4 289
Pismanlk duyulan seyleri disiinme 8 68,63
Kizginlik duyulan seyleri disinme 5 49,50
Surekli onu disinme 48 51,75
Yasadigini hayal etme 19 67,84

Ruminasyon Birlikte gegirilen zamanlari disinme 27 4352 8,490 4 ,075
Pismanlik duyulan seyleri disiinme 8 6231
Kizginlik duyulan seyleri diisiinme 5 66,30
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Surekli onu digtinme 48 57,10
Hayatin Yasadigini hayal etme 19 43,39
Anlam ve Birlikte gecirilen zamanlari diginme 27 55,89 3,375 4 ,497
Amaci Pismanlik duyulan seyleri disiinme 8 49,00

Kizginlhk duyulan seyleri disinme 5 62,30

*p=0,05

Katihmcilarin  vefat eden vyakinlarina yonelik en yogun yasadiklari
dusuncelere gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmigtir.

Katihmcilarin  vefat eden vyakinlarina yonelik en yogun yasadiklari
dusuncelere gore psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlamli bir fark

gorulmemigtir (p>0,05).

Katihmcilarin  vefat eden vyakinlarina yonelik en yogun yasadiklari
disiincelere gore yasin siddeti (x?= 9,847) ve yas biligleri (x?>= 10,322)
dizeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu gérulmustar (p<0,05). Bu farkin
hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinden Tamhane’s T2

testi yapilmigtir.

Vefat eden yakininin yasadigini hayal eden katilimcilarin yasin siddeti
dizeyleri, vefat eden yakini ile birlikte gegirdigi zamanlari disunen
katilmcilarin yasin siddeti duzeylerinden daha yuksektir. Bu sonuca gore
vefat eden yakininin yasadigini hayal eden katilimcilarin yasi, vefat eden
yakini ile birlikte gecirdigi zamanlari disunen katilimcilardan daha yogun

yasadigi soylenebilir.

Vefat eden yakininin yasadigini hayal eden katiimcilarin yas bilisleri
dizeyleri, vefat eden yakinina yonelik kizginhk duyulan seyleri disunen
katihmcilardan daha ylUksektir. Bu sonuca goére vefat eden yakininin
yasadigini hayal eden katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi
besleyen bilislerinin, vefat eden yakinina yodnelik kizginlik duyulan seyleri

dusunen katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.
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Katilimcilarin yasadiklari kayip sonrasi en ¢ok gbsterdikleri davraniglara gére

yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemig

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilagtiriimasi

Sira

Olgekler En Cok Gésterilen Davranis n ot 2 daf  p

ic daralmasi ve uyuyamama 17 59,53
Siklikla aglama 55 52,01

Yasin Siddeti  Onu hatirlatan seyleri yapma 11 33,36 8,239 4 ,083
Onun egyalarina dokunamama 10 62,50
Dalginlik ve unutkanlik 14 65,25
ic daralmasi ve uyuyamama 17 45,18

Psikolojik Siklikla aglama . 55 53,97

Saglamlik Onu hatirlatan seyleri yapma 11 70,18 4,409 4 353
Onun egyalarina dokunamama 10 53,35
Dalginlik ve unutkanlik 14 52,57
ic daralmasi ve uyuyamama 17 48,97

Sikintiya Siklikla aglama . 55 58,05

Dayanma Onu hatirlatan seyleri yapma 11 6445 5,680 4 224
Onun egyalarina dokunamama 10 39,55
Dalginlik ve unutkanhk 14 46,29
ic daralmasi ve uyuyamama 17 63,94
Siklikla aglama 55 48,87

Yas Biligleri Onu hatirlatan seyleri yapma 11 3955 8,979 4 ,062
Onun egyalarina dokunamama 10 62,85
Dalginlik ve unutkanlik 14 67,11
ic daralmasi ve uyuyamama 17 67,24

Bi . Siklikla aglama 55 48,87

igllterr:emls Onu hatirlatan seyleri yapma 11 36,68 13,392 4 ,010
Onun esyalarina dokunamama 10 76,55
Dalginlik ve unutkanlik 14 55,57
ic daralmasi ve uyuyamama 17 58,00
Siklhkla aglama 55 52,17

Ruminasyon  Onu hatirlatan seyleri yapma 11 3150 11,801 4 ,019
Onun esyalarina dokunamama 10 76,60
Dalginlik ve unutkanlhk 14 57,86
ic daralmasi ve uyuyamama 17 57,50

Hayatin Siklikla aglama 55 54,53

Anlam ve Onu hatirlatan seyleri yapma 11 68,73 8,006 4 ,091

Amaci Onun esyalarina dokunamama 10 55,55
Dalginlik ve unutkanlik 14 35,00

*p<0,05

Katilimcilarin yasadiklari kayip sonrasi en ¢ok gosterdikleri davranislara gore

yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmigtir.
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Katilimcilarin yasadiklari kayip sonrasi en ¢gok gosterdikleri davraniglara gore
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri ve hayatin

anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir fark goralmemistir (p>0,05).

Katilimcilarin yasadiklari kayip sonrasi en ¢ok gosterdikleri davraniglara gore
bitmemis isler (x*>= 13,392) ve ruminasyon (x*>= 11,801) dlizeyleri arasinda
anlamli bir fark oldugu gérulmustur (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda
oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2, Dunnett's T3,
Games-Howell, Dunnett’'s C) yapilmistir; ancak farkin hangi gruplar arasinda

olduguna dair yapilan Post Hoc Testlerinin hi¢birinden sonug¢ alinamamistir.

Tablo 4.75.
Katilimcilarin vefat eden yakinlarina en ¢ok séylemek istedikleri seylere gére
yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemig

igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dlzeylerinin karsilastiriimasi

Sira

Olgekler En Cok Sdylenilmek Istenilen Sey N on X2 di p
Ya_pllap veya yapilmayan seyler igin 18 4944
Ozur dileme
Yanindan hi¢ ayrilmayacagini séyleme 14 47,75
Yasin Onu cok sevdigini sdyleme 22 5509 5869 4 209
Siddeti . O,
Onu ¢ok 6zledigini sOyleme 28 65,25
H_gyattayken soyleyemedigi seyleri 25 47,22
sdyleme
Ya_pllap veya yapilmayan seyler igin 18 42,11
Ozur dileme
) - Yanindan hi¢ ayrilmayacagini séyleme 14 46,96
Psikolojik Onu s
N ¢cok sevdigini sdyleme 22 65,02 7,043 4 /134
Saglamlik .. O
Onu ¢ok 6zledigini sGyleme 28 58,91
H_gyattayken soyleyemedigi seyleri 25 51.30
sdyleme
Ya_pllap veya yapilmayan seyler igin 18 54,00
Ozur dileme
Yanindan hi¢ ayrilmayacagini séyleme 14 57,96
Sikintiya Onu s o
¢ok sevdigini sdyleme 22 4789 2881 4 /578
Dayanma N N
Onu ¢ok 6zledigini sdyleme 28 50,29
H.gyattayken soyleyemedigi seyleri 25 61,32
sOyleme
Ya.plla.n veya yapilmayan seyler igin 18 64,06
Ozur dileme
Yanindan hi¢ ayrilmayacagini séyleme 14 38,46
Yas Biligleri  Onu gok sevdigini sGyleme 22 5252 5853 4 210
Onu ¢ok 6zledigini sdyleme 28 53,14
Hayattayken sdyleyemedigi seyleri 25 5772

sOyleme
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Yapilan veya yapilmayan seyler igin

I 18 62,47
Ozur dileme
_ _ Yanindan hi¢ ayrilmayacagini séyleme 14 40,11
P'fgem@ Onu cok sevdigini sdyleme 22 4920 5326 4 255
3 Onu cok 6zledigini sdyleme 28 54,96
H"ayattayken sOyleyemedigi seyleri 25 5882
sOyleme
Yapilan veya yapilmayan seyler igin
0zur dileme 18 55,89
Yanindan hi¢ ayrilmayacagini séyleme 14 45,68
Ruminasyon Onu gok sevdigini sdyleme 22 4066 8,054 4 ,090
Onu ¢ok 6zledigini sOyleme 28 62,54
H__ayattayken soyleyemedigi seyleri 25 5948
sOyleme
j_(a_plla_n veya yapilmayan geyler igin 18 46,06
Ozur dileme
Hayatin Yanindan hig ayrilmayacagini sdyleme 14 53,96
Anlam ve Onu ¢ok sevdigini sOyleme 22 5291 2,359 4 670
Amaci Onu cok dzledigini sdyleme 28 60,27
H__ayattayken sOyleyemedigi seyleri 25 5368
sdyleme
*p<0,05

Katilimcilarin vefat eden yakinlarina en ¢ok sdylemek istedikleri seylere gore
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis
isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi

ile analiz edilmisgtir.

Katilimcilarin vefat eden yakinlarina en ¢ok séylemek istedikleri seylere gore
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis
isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlaml bir

fark goértlmemistir (p>0,05).

4.13. Katilimcilarin Sikintilari Paylagsma ve Yagsama Bakis Acgilarina Gore
Yasin Siddeti, Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas Bilisleri,
Bitmemis isler, Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amaci Diizeylerinin

Karsilagtiriimasi

Katilimcilarin sikintilari paylasma ve yasama bakis acilarina (sikintilarin
paylasildigi kisi, genel olarak hayatin nasil degerlendirildigi, gelecegin nasil

goraldugu) gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
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biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeylerinin

karsilastiriimasina asagida yer verilmigtir.

Tablo 4.76.

Katilimcilarin yasadiklari sikintilari paylastiklari kigilere gbre yasin siddeti,

psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis igler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin kargilastiriimasi

= Sikintilarin Sira
Olgekler Paylasildig Kisi Ortalamasi x° df P

Hic kimse 21 57,43

Anne 11 49,73

) i Kardes 11 43,55
Yasin Siddeti Es 14 41.79 5,797 5 ,326

Cocuk 15 63,90

Arkadas 35 57,21

Hic kimse 21 27,48

Anne 11 61,73

Psikolojik Kardes 11 62,91
Saglamjllk Es 14 75,04 23,551 > 000

Cocuk 15 56,07

Arkadas 35 55,39

Hic kimse 21 51,26

Anne 11 52,82

Sikintiya Kardes 11 67,18
Dayanma Es 14 66,50 18,958 ° 002

Cocuk 15 24,67

Arkadas 35 59,44

Hic kimse 21 65,76

Anne 11 54,09

e Kardes 11 46,55
Yas Biligleri Es 14 48,57 4,738 5 ,449

Cocuk 15 47,60

Arkadas 35 54,17

Hic kimse 21 62,57

Anne 11 46,09

) . Kardes 11 4491
Bitmemis Isler Es 14 36.14 9,420 5 ,093

Cocuk 15 56,90

Arkadas 35 60,10

Hic kimse 21 53,43

Anne 11 58,05

. Kardes 11 31,50
Ruminasyon Es 14 36.25 15,390 5 ,009

Cocuk 15 59,37

Arkadas 35 64,94
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Hic kimse 21 40,14
Anne 11 44,59
Hayatin Anlam Kardes 11 57,55
ve Amacl Es 14 60.68 9,935 5 ,077
Cocuk 15 51,50
Arkadas 35 58,96

*p=0,05

Katilimcilarin yasadiklari sikintilari paylastiklari kigilere gore yasin siddeti,
psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmigtir.

Katilimcilarin yasadiklari sikintilari paylastiklari kigilere gore yasin siddeti,
yas biligleri, bitmemis isler ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda

anlamli bir fark goéralmemistir (p>0,05).

Katihmcilarin yasadiklari sikintilari  paylastiklari kigilere gore psikolojik
saglamhk (x?= 23,551), sikintiya dayanma (x>= 18,958) ve ruminasyon (x?=
15,390) dizeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu goérulmustir (p<0,05). Bu
farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinden

Tamhane’s T2 testi yapilmistir.

Yasadiklari sikintilari hig kimseyle paylagsmayan katilimcilarin psikolojik
saglamlik duzeyleri, yasadiklari sikintilari kardesi, esi veya c¢ocugu ile
paylasan katilimcilardan daha duguktur. Bu sonuca goére vyasadiklari
sikintilari kardesi, esi veya cocugu ile paylasan katihmcilarin psikolojik
saglamlik duzeylerinin, yasadiklari sikintilari hig kimseyle paylagsmayan

katilimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.

Yasadiklari sikintilari ¢gocugu ile paylasan katilimcilarin sikintiya dayanma
duzeyleri, yasadiklari sikintilari kardesi, esi veya arkadas! ile paylasan
katilmcilardan daha dusuktur. Bu sonuca gore yasadiklari sikintilari kardesi,
esi veya arkadasi ile paylasan katiimcilarin sikintiya dayanma yetilerinin,
yasadiklari sikintilari gocugu ile paylasan katilimcilardan daha yuksek oldugu

soylenebilir.



130

Yasadiklar sikintilari kardesi veya esi ile paylagan katilimcilarin yasa bagl
ruminasyon duzeyleri, yasadiklari sikintilari arkadasi ile paylasan
katilimcilarin yasa bagl ruminasyon duzeylerinden daha duguktur. Bu
sonuca gore yasadiklari sikintilari arkadasi ile paylasan katilimcilarin kayipla
veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici
dusuncelerinin, yasadiklari sikintilari kardesi veya esi ile paylasan

katilimcilardan daha yuksek oldugu sdylenebilir.

Tablo 4.77.
Katilimcilarin genel olarak hayati nasil degerlendirdiklerine gére yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemisg igler,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilastiriimasi

. Genel Olarak Hayatin Nasil Sira
Olgekler Degerlendizldigi " on X dfp

Yasamaya deger 15 52,53

Acimasiz 25 62,98

. . Sikintilar hep beni bulur 12 46,63
Yasin Siddeti Kétiilerin diinyas| 11 4714 3432 5 ,634

Anlamsiz 26 53,96

Kaderde ne varsa onu yasarsin 18 51,92

Yasamaya deger 15 37,67

Acimasiz 25 58,90

Psikoloiik Sikintilar hep beni bulur 12 51,17
Saglamjllk Kétllerin diinyasi 11 57,77 8158 5 148

Anlamsiz 26 50,12

Kaderde ne varsa onu yagarsin 18 66,00

Yasamaya deger 15 52,13

Acimasiz 25 5482

Sikintiva Sikintilar hep beni bulur 12 74,29
Dayan?lna Kotulerin dinyasi 11 38,14 14,090 5 015

Anlamsiz 26 43,15

Kaderde ne varsa onu yagarsin 18 66,25

Yasamaya deger 15 53,83

Acimasiz 25 59,28

. Sikintilar hep beni bulur 12 58,58
Yas Biligleri Kétiilerin diinyas! 11 5327 2,007 5 ,848

Anlamsiz 26 52,02

Kaderde ne varsa onu yagarsin 18 47,06

Yasamaya deger 15 57,53

Acimasiz 25 56,98

] L Sikintilar hep beni bulur 12 50,42
Bitmemisg Igler Kétiilerin diinyas! 11 5241 1,484 5 915

Anlamsiz 26 55,87

Kaderde ne varsa onu yagarsin 18 47,58
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Yasamaya deger 15 49,10

Acimasiz 25 59,66

) Sikintilar hep beni bulur 12 68,63
Ruminasyon Kétilerin diinyasi 11 40,27 6278 5 280

Anlamsiz 26 52,67

Kaderde ne varsa onu yasarsin 18 50,78

Yasamaya deger 15 54,53

Acimasiz 25 50,30

Havatin Anlam Sikintilar hep beni bulur 12 58,13
ve >,;\mam Kotllerin diinyasi 11 65,05 4189 5 522

Anlamsiz 26 46,48

Kaderde ne varsa onu yasarsin 18 60,06

*p=<0,05

Katilimcilarin genel olarak hayati nasil de@erlendirdiklerine gore yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile

analiz edilmistir.

Katilimcilarin genel olarak hayati nasil degerlendirdiklerine goére yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve
hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir fark gériimemigstir
(p>0,05).

Katiimcilarin genel olarak hayati nasil degerlendirdiklerine gore sikintiya
dayanma (x?= 14,090) dlzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu géralmustir
(p=<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc

Testlerinden Tamhane’s T2 testi yapiimistir.

Hayatta sikintilarin hep kendisini buldugunu disinen katilimcilarin sikintiya
dayanma duzeyleri, hayati anlamsiz olarak goéren katilimcilardan daha
yuksektir. Bu sonuca gore hayatta sikintilarin hep kendisini buldugunu
dusunen katihmcilarin sikintiya dayanma yetilerinin, hayati anlamsiz olarak

goren katilimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.
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Katilimcilarin gelecegdi nasil gérdliklerine gére yasin giddeti, psikolojik

saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci dlizeylerinin karsilastiriimasi

. Gelecegin Nasil Sira
Olgekler Sorldig Ottalamast X 9 P
Gelecek umuttur 18 49,89
Cabalamaya degmez 32 65,27
Yasin Siddeti  Her sey iyi olacak 21 54,90 7546 4 110
Bulanik ve belirsiz 26 47,23
Karanlik 10 41,05
Gelecek umuttur 18 64,78
_ . Cabalamaya degmez 32 62,58
gzgl‘;'r‘;ll'ﬁ( Her sey iyi olacak 21 4345 11,982 4 017
Bulanik ve belirsiz 26 41,44
Karanlik 10 61,95
Gelecek umuttur 18 63,47
Cabalamaya degmez 32 55,34
Stkintiya Her sey iyi olacak 21 5257 3211 4 523
Dayanma . ’ ’ ’
Bulanik ve belirsiz 26 51,06
Karanlik 10 43,30
Gelecek umuttur 18 46,72
Cabalamaya degmez 32 52,66
Yas Biligleri Her sey iyi olacak 21 58,76 2122 4 713
Bulanik ve belirsiz 26 54,00
Karanlik 10 61,40
Gelecek umuttur 18 57,11
Cabalamaya degmez 32 57,13
Bitmemis isler Her sey iyi olacak 21 48,45 2072 4 722
Bulanik ve belirsiz 26 55,85
Karanlik 10 45,25
Gelecek umuttur 18 57,03
Cabalamaya degmez 32 56,91
Ruminasyon Her sey iyi olacak 21 55,26 2896 4 575
Bulanik ve belirsiz 26 53,13
Karanlik 10 38,85
Gelecek umuttur 18 78,03
Cabalamaya degmez 32 58,09
\';':Xarzgc'?‘mam Her sey iyi olacak 21 45,64 17,485 4 ,002
Bulanik ve belirsiz 26 44,73
Karanlik 10 39,30
*p<0,05
Katiimcilarin gelecegi nasil gorduklerine gore yasin siddeti, psikolojik

saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci duzeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.
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Katihmcilarin gelecegi nasil gorduklerine goére yasin siddeti, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis igler ve ruminasyon duzeyleri arasinda

anlamli bir fark gértlmemistir (p>0,05).

Katimcilarin gelecegi nasil goérdiklerine gore psikolojik saglamlik (x*=
11,982) ve hayatin anlam ve amaci (x?= 17,485) diizeyleri arasinda anlamli
bir fark oldugu goérulmustar (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu
ile ilgili hayatin anlam ve amaci igin Post Hoc Testlerinden Tamhane’s T2
testi yapilmistir. Psikolojik saglamlik igin ise Post Hoc Testlerinin hepsi
(Tamhane’s T2, Dunnett's T3, Games-Howell, Dunnett's C) yapilmistir;
ancak farkin hangi gruplar arasinda olduguna dair yapilan Post Hoc

Testlerinin higbirinden sonug alinamamistir.

Gelecek umuttur diyen katihmcilarin hayatin anlam ve amaci diuzeyleri, her
sey iyi olacak diyen veya gelecedi bulanik ve belirsiz géren katilimcilardan
daha yuksektir. Bu sonuca gore gelecek umuttur diyen katilimcilarin
hayatlarinin anlam dizeyinin, her sey iyi olacak diyen veya gelecegi bulanik

ve belirsiz goren katiimcilardan daha yuksek oldugu soylenebilir.

4.14. Katihmcilarin Danigmanlik Hizmeti Alma Durumlarina Gore Yasin
Siddeti, Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas Biligleri, Bitmemis
isler, Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amaci Diizeylerinin

Karsilagtiriimasi

Katilimcilarin  danismanlik hizmeti alma durumlarina (danismanhga
basvurma sekli, danismanlik alma nedeni) gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve
hayatin anlam ve amaci duizeylerinin Kkarsilagtirlmasina asagida vyer

verilmistir.
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Tablo 4.79.
Katilimcilarin danismanliga basvurma sekillerine gére yasin giddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilastiriimasi

. Danigsmanliga Basvurma Sira 2
Olgekler Sekli n Ort. df p
Kendi istegi ile 17 74,71
. . Yakinlarinin istegi ile 19 35,29
Yasin Siddet Doktorunun yonlendirmesiile 57 53,71 14543 3,002
Arkadasinin yardimi ile 14 55,43
Kendi istegi ile 17 54,32
Ps|1<o|oj|k Yakinlarinin |s"teg| |I§ - 19 48,84 699 3 873
Saglamlik Doktorunun yonlendirmesiile 57 55,69
Arkadasinin yardimi ile 14 53,71
Kendi istegi ile 17 49,97
Sikintiya Yakinlarinin |s"teg| |I§ - 19 57,37 942 3 815
Dayanma Doktorunun yénlendirmesiile 57 52,87
Arkadasinin yardimi ile 14 58,93
Kendi istegi ile 17 67,76
o Yakinlarinin istegi ile 19 46,05
Yas Biligleri Doktorunun yonlendirmesiile 57 52,49 4745 3,191
Arkadasinin yardimi ile 14 54,21
Kendi istegi ile 17 62,35
. L Yakinlarinin istedi ile 19 41,21
Bitmemis Isler b orunun yénlendirmesiile 57 5615 o/ 3 188
Arkadasinin yardimi ile 14 52,46
Kendi istegi ile 17 72,35
. Yakinlarinin istegi ile 19 42,16
Ruminasyon Doktorunun yoénlendirmesiile 57 52,56 885 3 031
Arkadasinin yardimi ile 14 53,64
Kendi istegi ile 17 46,21
Hayatin Anlam Yakinlarinin istegi ile 19 52,32
ve Amaci Doktorunun yonlendirmesi ile 57 58,09 2473 3,480
Arkadasinin yardimi ile 14 49,11
*p<0,05

Katilimcilarin danigsmanliga bagvurma sekillerine gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintlya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin danigsmanliga bagvurma sekillerine gore psikolojik saglamlik,
sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler ve hayatin anlam ve amaci

dlizeyleri arasinda anlamli bir fark gértilmemistir (p>0,05).
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Katiimcilarin danismanliga basvurma sekillerine gore yasin siddeti (x?=
14,543) ve ruminasyon (x?= 8,856) diizeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu
gorulmagtur (p<0,05). Bu farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili yasin
siddeti icin Post Hoc Testlerinden Tamhane's T2 testi yapimistir.
Ruminasyon igin ise Post Hoc Testlerinin hepsi (Tamhane’s T2, Dunnett’s
T3, Games-Howell, Dunnett’s C) yapilmigtir; ancak farkin hangi gruplar
arasinda olduguna dair yapilan Post Hoc Testlerinin higbirinden sonug

alinamamisgtir.

Kendi iste@i ile danismanliga basvuran katimcilarin yasin siddeti duzeyleri,
yakinlarinin istegi ile veya doktorunun yonlendirmesi ile danismanlga
bagvuran katilimcilarin yasin siddeti duzeylerinden daha ylUksektir. Bu
sonuca gore kendi istegi ile danismanliga basvuran katilimcilarin yasi,
yakinlarinin istedi ile veya doktorunun yodnlendirmesi ile danigsmanliga

bagvuran katilimcilardan daha yogun yasadigi sdylenebilir.

Tablo 4.80.
Katilimcilarin danigmanlik alma nedenlerine gbre yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemisg igler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci diizeylerinin karsilagtirimasi

. Danismanlik Aima Sira 5
Olcekler Nedeni n Ort. X df p
Rahatlamak 19 51,29
Kgylp Oncesi duruma o4 50,29
dénmek
Yasin Siddeti  Giinliik yasama devam 2,258 3 521
edebilmek 55 58,08
Cevresindeki kisileri
rahatlatmak 9 44,67
Rahatlamak 19 71,92
Kgylp dncesi duruma 24 59,21
Psikolojik e e dovam 10806 3 o013
Saglamlik uniuk yas v 55 45,94 ’ ’
edebilmek
Cevresindeki kisileri
rahatlatmak 9 51,56
Rahatlamak 19 64,97
K?ylp Oncesi duruma os 4533
Stkintiya g?mik asama devam 6,362 3 ,095
Dayanma UK yas 55 51,72 ' ’
edebilmek
Cevresindeki kisileri 9 67 89

rahatlatmak




136

Rahatlamak 19 41,58
Kayip 6ncesi duruma
dénmek 24 57,85
Yas Biligleri Gunlik yasama devam 4,204 3 ,240
edebilmek 5 57,28
Cevresindeki kisileri
rahatlatmak 9 49,89
Rahatlamak 19 49,53
Kayip éncesi duruma
. dénmek 24 54,96
Bitmemis Isler  Giinliik yagsama devam 572 3 ,903
edebilmek 55 5450
Cevresindeki kisileri
rahatlatmak 9 57,83
Rahatlamak 19 58,47
Kayip 6ncesi duruma
dénmek 24 43,40
Ruminasyon Gunliik yasama devam 55 56.35 3,709 3 295
edebilmek '
Cevresindeki kisileri
rahatlatmak 9 58,50
Rahatlamak 19 68,95
Kayip 6ncesi duruma
Hayatin Anlam ganp.ik q 2 >2.90 5926 3 115
ve Amaci tnlik yasama devam 55 4899 , ,
edebilmek '
Cevresindeki kisileri
rahatlatmak 9 56,00
*p<0,05

Katilimcilarin danismanlik alma nedenlerine gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintlya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci dizeyleri Kruskal-Wallis H testi ile analiz edilmistir.

Katilimcilarin danismanlik alma nedenlerine gore yasin siddeti, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci

dizeyleri arasinda anlamli bir fark gértlmemistir (p>0,05).

Katilimcilarin danismanlik alma nedenlerine gore psikolojik saglamlik (x>=
10,806) dlzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu goértlmustir (p<0,05). Bu
farkin hangi gruplar arasinda oldugu ile ilgili Post Hoc Testlerinden

Tamhane’s T2 testi yapilmistir.

Rahatlamak amaciyla danismanlik alan katiiimcilarin psikolojik saglamlik

duzeyleri, gunlik yasama devam edebilmek amaciyla danismanlik alan
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katihmcilardan daha yuksektir. Bu sonuca gore rahatlamak amaciyla
danigmanlik alan katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin, gunluk
yasama devam edebilmek amaciyla danigsmanlik alan katihmcilardan daha

yuksek oldugu sdylenebilir.

4.15. Katihmcilarin Temel Yas Unsurlan Olgegi, Yetiskin Psikolojik
Saglamlik Olgegi, Sikintiya Dayanma Olgegi, Yas Biligleri Olgegi, Kayip
Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi, Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon

Olgegi ve Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi Puanlarinin Kargilagtiriimasi

Katilimcilarin; Temel Yas Unsurlari Olgedi, Yetigkin Psikolojik Saglamlik
Olgegi, Sikintya Dayanma Olgegi, Yas Bilisleri Olgegi, Kayip Yagantilarinda
Bitmemis isler Olgegi, Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi ve Hayatin

Anlam ve Amaci Olgegi puanlarinin karsilastirimasi asagida verilmistir.

Tablo 4.81.

Katilimcilarin, Temel Yas Unsurlari, Yetiskin Psikolojik Saglamlik, Sikintiya
Dayanma, Yas Bilisleri, Kayip Yasantilarinda Bitmemis Isler, Utrecht Yasa
Bagli Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amaci Olgekleri arasindaki

korelasyonlar (n= 107)

Olgekler 1 2 3 4 5 6 7
Temel Yas Unsurlari r 1
Olcegi (1) p .
Yetiskin Psikolojik r -009 1
Saglamlik Olgegi (2) p ,925 .
Sikintiya Dayanma r -125 ,091 1
Olgegi (3) p ,199 352 .
. r ,502 -215 -161 1
Yas Biligleri Olgegi (4)
p ,000 ,026 ,098 .
Kayip Yasantilarinda r ,445 -126 -270 ,607 1
Bitmemis Isler Olcegi (5) p 000 ,198 ,005 ,000 .
Utrecht Yasa Bagli r ,649 -069 -048 536 556 @1
Ruminasyon Olgegi (6)  p ,000 ,479 ,623 ,000 ,000 .
Hayatin Anlam ve Amact I -298 552 315 -428 -117 -217 1
Olgegi (7) p ,002 ,000 ,001 ,000 ,229 ,025

* p<0,05
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Katilimcilarin; Temel Yas Unsurlari Olgedi, Yetigkin Psikolojik Saglamlik
Olgegi, Sikinttya Dayanma Olgegi, Yas Bilisleri Olgegi, Kayip Yagantilarinda
Bitmemis Isler Olgegi, Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgedi ve Hayatin
Anlam ve Amaci Olgedi puanlari Spearman Korelasyon analizi ile

karsilastiriimigtir.

Katilimcilarin; Temel Yas Unsurlari Olgegi ile Yetigkin Psikolojik Saglamlik
Olgegi, Temel Yas Unsurlari Olgegi ile Sikintiya Dayanma Olgegi, Yetiskin
Psikolojik Saglamlik Olgegi ile Sikintiya Dayanma Olgegi, Sikintiya Dayanma
Olgegi ile Yas Bilisleri Olgegi, Yetigkin Psikolojik Saglamlik Olgegi ile Kayip
Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi, Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olgegi ile
Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi, Sikinttya Dayanma Olgegi ile Utrecht
Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi, Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olcegi
ile Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi puanlari arasinda anlamli bir iligki

olmadigdi gorulmustar (p>0,05).

Katiimcilarin; Temel Yas Unsurlari Olgegi ile Yas Bilisleri Olgegi (r= ,502),
Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olgegi ile Yas Bilisleri Olgegi (r= -,215), Temel
Yas Unsurlari Olgegi ile Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi (r= ,445),
Sikintiya Dayanma Olcegi ile Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi (r= -
,270), Yas Biligleri Olcegi ile Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olcegi (r=
,607), Temel Yas Unsurlari Olgegi ile Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi
(r=,649), Yas Bilisleri Olgegi ile Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi (r=
,536), Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olcegi ile Utrecht Yasa Bagl
Ruminasyon Olgegi (r= ,556), Temel Yas Unsurlari Olcegi ile Hayatin Anlam
ve Amaci Olgegi (r= -,298), Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olgegi ile Hayatin
Anlam ve Amaci Olgegi (r= ,552), Sikinttya Dayanma Olgegi ile Hayatin
Anlam ve Amaci Olgegi (r= ,315), Yas Biligleri Olcegi ile Hayatin Anlam ve
Amaci Olgedi (r= -,428) ve Utrecht Yasa Bagh Ruminasyon Olcegi ile
Hayatin Anlam ve Amaci Olgegdi (r= -,217) puanlari arasinda anlamli bir iligki

oldugu gorulmustir (p<0,05).

Yasin siddeti ile yas bilisleri arasinda; pozitif yonli (r= ,502), orta dlizeyde

(0.40=r=0.59) ve anlamli (p=<0,05) bir iligki oldugu goértulmektedir. Bu sonuca
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gore katihmcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilisleri
arttiginda, yasi daha yogun yasama duzeyleri de artmaktadir veya
katilimcilarin yasi daha yodun yasama duzeyleri arttiginda, kayip sonrasi

gelisen olumsuz ve yasi besleyen biligleri de artmaktadir denilebilir.

Psikolojik saglamlik ile yas bilisleri arasinda; negatif yonlu (r= -,215),
zayIf/duslik dizeyde (0.20<r<0.39) ve anlamh (p<0,05) bir iligki oldugu
gorulmektedir. Bu sonuca gore katihmcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri
arttiginda, kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilisleri
azalmaktadir veya katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi
besleyen biligleri arttiginda, katihmcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri

azalmaktadir denilebilir.

Yasin siddeti ile bitmemis isler arasinda; pozitif yonlu (r= ,445), orta dizeyde
(0.40=r=0.59) ve anlamli (p=<0,05) bir iligki oldugu goérulmektedir. Bu sonuca
gore katiimcilarin kaybedilen kisi ile gerceklestiriiememis yasantilar ve
¢6zUmlenmemis ¢atismalari arttiginda, yasi daha yogun yasama duzeyleri de
artmaktadir veya katilimcilarin yasi daha yodun yasama duzeyleri arttiginda,
kaybedilen kisi ile gerceklestiriememis yasantilar ve ¢6zimlenmemis

catismalari da artmaktadir denilebilir.

Sikintiya dayanma ile bitmemis igsler arasinda; negatif yonla (r= -,270),
zayif/disik dizeyde (0.20<r<0.39) ve anlamli (p<0,05) bir iligki oldugu
gorulmektedir. Bu sonuca gore katihmcilarin sikinttya dayanma yetileri
arttiginda, kaybedilen kigsi ile gercgeklegtirilememis yasantilar ve
¢ozUmlenmemis catismalari azalmaktadir veya katilimcilarin kaybedilen kisi
ile gergeklestiriilememis yasantilar ve ¢cozUmlenmemis gatigmalari arttiginda,

sikintiya dayanma yetileri azalmaktadir denilebilir.

Yas bilisleri ile bitmemis igler arasinda; pozitif yonli (r= ,607), yuksek
dizeyde (0.60=r<0.79) ve anlaml (p<0,05) bir iliski oldugu goértlmektedir. Bu
sonuca gore katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen
bilisleri arttiginda, kaybedilen kisi ile gerceklestiriiememis yasantilar ve

¢ozUmlenmemis catismalari da artmaktadir veya katilimcilarin kaybedilen kisi



140

ile gerceklestiriiememis yasantilar ve ¢ozUmlenmemis ¢atismalari arttiginda,
kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilisleri de artmaktadir

denilebilir.

Yasin gsiddeti ile ruminasyon arasinda; pozitif yonlu (r= ,649), yuksek
dizeyde (0.60<r<0.79) ve anlamh (p<0,05) bir iliski oldugu gorulmektedir. Bu
sonuca gore katilimcilarin yasi daha yodun yasama duzeyleri arttiginda,
kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici
dugunceleri de artmaktadir veya katiimcilarin kayipla veya kaybin
sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici dusunceleri

arttiginda, yasi daha yogun yasama duzeyleri de artmaktadir.

Yas bilisleri ile ruminasyon arasinda; pozitif yonlu (r= ,536), orta dizeyde
(0.40=r=0.59) ve anlamli (p=<0,05) bir iligki oldugu goértulmektedir. Bu sonuca
go6re katihmcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilisleri
arttiginda, kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda
tekrarlayici duslnceleri de artmaktadir veya katilimcilarin kayipla veya
kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici dastnceleri
arttiginda, katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen

bilisleri de artmaktadir.

Bitmemis igler ile ruminasyon arasinda; pozitif yonla (r= ,556), orta dlzeyde
(0.40=r=0.59) ve anlamli (p=<0,05) bir iligki oldugu goérulmektedir. Bu sonuca
gore katilimcilarin kaybedilen kigi ile gerceklestirilememis yasantilar ve
¢ozUmlenmemis gatigsmalari arttiginda, kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili
olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici dusinceleri de artmaktadir veya
katimcilarin kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular
hakkinda tekrarlayici dugunceleri arttiginda, kaybedilen kisi ile
gerceklestirilememis yasantilar ve ¢Ozumlenmemis c¢atismalari  da

artmaktadir.

Yasin siddeti ile hayatin anlam ve amaci arasinda; negatif yonli (r= -,298),
zayif/disik dizeyde (0.20=<r<0.39) ve anlamh (p<0,05) bir iligski oldugu

gorulmektedir. Bu sonuca gore katilimcilarin yasi daha yogun yasama
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dizeyleri arttiginda, hayatlarinin anlam duzeyleri azalmaktadir veya
katihmcilarin hayatlarinin anlam duzeyleri arttiginda, yasi daha yogun

yasama duzeyleri azalmaktadir denilebilir.

Psikolojik saglamlik ile hayatin anlam ve amaci arasinda; pozitif yonlu (r=
,552), orta duzeyde (0.40=r<0.59) ve anlaml (p<0,05) bir iliski oldugu
gorulmektedir. Bu sonuca gore katilmcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri
arttiginda, hayatlarinin anlam duzeyleri de artmaktadir veya katihmcilarin
hayatlarinin anlam duzeyleri arttiginda, psikolojik saglamlik duzeyleri de

artmaktadir denilebilir.

Sikintlya dayanma ile hayatin anlam ve amaci arasinda; pozitif yonlu (r=
,315), zayif/disuk dizeyde (0.20<r<0.39) ve anlamh (p<0,05) bir iliski oldugu
gorulmektedir. Bu sonuca gore katilimcilarin sikintiya dayanma yetileri
arttiginda, hayatlarinin anlam duzeyleri de artmaktadir veya katilimcilarin
hayatlarinin anlam duzeyleri arttiginda, sikintiya dayanma yetileri de

artmaktadir denilebilir.

Yas biligleri ile hayatin anlam ve amaci arasinda; negatif yonlu (r= -,428),
orta duzeyde (0.40=r<0.59) ve anlamh (p<0,05) bir iliski oldugu
gorulmektedir. Bu sonuca gore katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz
ve yasl besleyen biligleri arttiginda, hayatlarinin anlam duzeyleri
azalmaktadir veya katilimcilarin hayatlarinin anlam duzeyleri arttiginda,
kaylp sonrasi gelisen olumsuz ve yasl besleyen biligleri azalmaktadir

denilebilir.

Ruminasyon ile hayatin anlam ve amaci arasinda; negatif yonlu (r= -,217),
zayif/disik dizeyde (0.20<r<0.39) ve anlamli (p<0,05) bir iligski oldugu
gorulmektedir. Bu sonuca gore katihmcilarin kayipla veya kaybin sonuglariyla
ilgili  olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici dugunceleri arttiginda,
hayatlarinin anlam duzeyleri azalmaktadir veya katilimcilarin hayatlarinin
anlam duzeyleri arttiginda, kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz

duygular hakkinda tekrarlayici dusunceleri azalmaktadir denilebilir.
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5. BOLUM
TARTISMA

Yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis
isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amacinin uzamis yas bozukluguna
etkisini arastirmak amaciyla yapilmig olan bu aragtirmanin sonuglari, literatur

bilgileri ile birlikte ele alinarak tartisiimistir.

Yasin nasil ortaya ¢iktigi degisimler gosterse de uzun sureli komplike yas
reaksiyonunun belirtileri her iki cinsiyette ortaya ¢ikar (DSM-5, 2013). Uzamis
yas bozuklugu kadinlarda daha sik gorulmektedir (DSM-5, 2013; ICD-11,
2021). Bu arastirmanin sonugclari ise literatlr bilgileri ile uyumlu degildir.
Aragtirmada katilimcilarin cinsiyetlerine goére yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintlya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve
hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir fark gértlmemistir.
Stroebe ve arkadaslarinin (2001) calismalarinin sonugclarina gére kadinlar
erkeklere gore duygularini daha fazla ifade etmekte ve duygular ile
yuzlesmektedirler. Bu durum yasin siddetini azaltmakta ve iyilesmelerini
artirmaktadir. Lee ve arkadaslari (2005), eslerini kaybeden dul bireylerle
yaptiklari c¢alismada kadin ve erkeklerin yas surecini farkli yasadiklar
sonucuna varmiglardir. Merikangas (2007) kadinlarin anksiyete dizeyinin
erkeklerden daha yuksek oldugunu ve aci veren olaylara kadinlarin daha
fazla duygusal ve davranissal tepki verdigini belitmektedir. Cesur (2017)
kadinlarin karmasik yas duzeylerinin erkeklere oranla daha yuksek oldugu
sonucunu elde etmigtir. Karmasik yas sureci agisindan da kadin olmanin risk
faktord oldugunu goésteren calismalar vardir (Kristensen vd., 2010; Burke ve
Neimeyer, 2013). O’'Connor ve arkadaslari (1996), kadinlarin kayip sonrasi
dinyaya yonelik olumsuz bilislerinin erkeklerden daha fazla oldugu ve
kadinlarin erkeklere kiyasla daha dusuk adil dinya inancina sahip olduklari

sonucuna varmiglardir.

Uzamis yas bozuklugu, her yasta ortaya c¢ikabilir (DSM-5, 2013; ICD-11,

2021), ancak yas tepkisi yasa ve gelisim asamasina ve dolayisiyla yasa 6zgu
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o0lum kavramlarina bagli olarak degisebilir (ICD-11, 2021). Baslangici bir
yasindan sonradir (DSM-5, 2013). Bu g¢alismada katilimcilarin yas gruplarina
gore yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda
anlamli bir fark gérilmemistir. Bu galismanin aksine Kastenbaum (1992) yas
arttikga kayiplarin da arttigin1 vurgulamaktadir ve bu durumda bireylerin yas
ile ilgili duygulari deneyimleme duzeyleri artmaktadir. Fajgenbaum ve
arkadaslant  (2012), geng¢ yetigkinlerin uyum saglamada zorlandigini
belitmekte ve 6zellikle akranlarindan yas tutan birilerine yardimci olmada
yetersiz kaldiklari bilgisine yer vermektedir. Tsai ve arkadaslarinin (2016)
calismasina gore o6lum riski yasla birlikte artmaktadir. Cesur (2017) yas ile

yas bilisleri arasinda anlamli bir farkin oldugu sonucunu elde etmistir.

Aragtirmada katilimcilarin medeni durumlarina goére psikolojik saglamlik,
sikinttya dayanma, yas biligleri, bitmemis igler ve hayatin anlam ve amaci
dluzeyleri arasindaki fark anlamh bulunmazken; yasin siddeti ve ruminasyon
dizeyleri arasinda ise anlaml bir fark oldugu goérilmustir. Evli olanlar yasi,
bekar olanlardan daha yogun yasarken; evli veya esi 6imus olanlarin kayipla
veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici
dusunceleri, bekar olanlardan daha yuksektir. Calismalar (Mancini vd., 2015),
esi 6lmus genglerde huzursuzluk semptomunun onemli dlgide daha yuksek
oldugunu ve irritabilite (hafif uyarilara karsl siddetli cevap verme)
semptomunun ise esi 6lmus geng (ani 6lim) ve orta yash (uzun sureli yas)

kigiler icin yuksek oldugunu gostermigtir.

Katilimcilarin 6grenim durumlarina gore yasin giddeti, sikintiya dayanma, yas
bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri
arasindaki fark anlamli bulunmazken; psikolojik saglamlik ve yas biligleri
dizeyleri arasinda ise anlamli bir fark oldugu goéruimustir. Lisans mezunu
olan katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri, lisansusti mezunu olan
katimcilardan daha yuksektir. Lisansustlu mezunu olan katilimcilarin kayip
sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilisleri, lise veya lisans mezunu
olan katilimcilardan daha yuUksektir. Johannesson ve arkadaslarinin (2009)

da belirttigi gibi literatirde egitim seviyesinin dusukligu uzamig yas
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bozuklugu igin risk olusturmaktadir. Cesur (2017) da ¢alismasinda ilkokul ve
ortaokul mezunu olanlarin lise ve Universite mezunu olanlara gore karmasik
yas ve yas biligleri duzeylerini yuksek bulmustur. Boelen ve van den Bout
(2010) tarafindan yapilan calismada ise dusuk egitim dizeyi kaginmalar
Uzerinde Onemli bir faktor olarak bulunmustur. Diger taraftan Neria ve
arkadaslar (2007) yas sUrecini yonetme ve bas etme stratejilerini kullanma

acisindan dusuk egitim duzeyini dezavantaj olarak degerlendirmiglerdir.

Aragtirmada katilimcilarin ¢alisma durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikinttya dayanma, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci
duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; yas bilisleri ve bitmemis isler
dizeyleri arasinda ise anlamli bir fark oldugu gorulmustur. Calisan
katimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen bilisleri ile
kaybedilen kisi ile gerceklestiriiememis yasantilar ve ¢6zimlenmemis
catismalari, c¢alismayan katilimcilardan daha ylksektir. Mancini ve
arkadaslar1 (2015), calisan insanlarin siddetli yas yasarken ise geri donmekte

guclik ¢ekebildigini ifade etmektedirler.

Uzun suireli komplike yas reaksiyonunun belirtileri farkli sosyal ve kultlrel
gruplarda ortaya c¢ikar (DSM-5, 2013). Uzamis yas bozuklugu tanisinin
konulmasinda kulturel baglamin degerlendiriimesi onemlidir. Bu durumlar,
uzun sureli yas tepkileri yagsama olasiligina ve semptom ve klinik sunum
yelpazesine katkida bulunabilir (ICD-11, 2021). Bu arastirmada katilimcilarin
yasadiklari yerlere gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas biligleri,
bitmemis isler ve ruminasyon duzeyleri arasindaki fark anlamh bulunmazken;
sikintiya dayanma ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda ise anlamli

bir fark oldugu gorialmustar.

Katiimcilarin kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina goére yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, bitmemis igler ve ruminasyon
dizeyleri arasindaki fark anlaml bulunmazken; yas bilisleri ve hayatin anlam
ve amaci duzeyleri arasinda ise anlamli bir fark oldugu gorulmustir.
Kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlari duguk olan katilimcilarin kayip

sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen biligleri, kendilerinin veya
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ailelerinin  maddi durumlari orta olan katiimcilardan daha yuksektir.
Kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlari dusiuk olan katilimcilarin
hayatlarinin anlam dizeyi, kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlari orta
veya yuksek olan katihmcilardan daha dusuktur. Elde edilen bu bulgular
literatur bilgileri ile uyumludur. Literatlrde (Kersting vd., 2011) disuk maddi
durum uzamis yas bozuklugu igin risk faktort olarak gorulmektedir. Cesur’'un
(2017) calismasinda ise sosyoekonomik duzey ile yas surecine dair

degiskenler arasinda bir farklilagsma gorulmemigtir.

Aragtirmada katilimcilarin sahip olduklari kardes sayilarina gore yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, ruminasyon ve
hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken;
bitmemis isler duzeyleri arasinda ise anlamli bir fark oldugu gérulmastur. 4 ve
Uzeri kardese sahip olan katilimcilarin kaybedilen kisi ile gergeklestirilememis
yasantilar ve ¢O6zumlenmemis c¢atismalari, 1-3 kardese sahip olan
katihmcilardan daha yuksektir. Literatirde sahip olunan kardes sayisinin
uzamis yas bozukluguna etkisi Uzerine yapimig bir ¢alismaya

ulasilamamistir.

Katilimcilarin birlikte yasadiklari kisilere gdére vyasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler ve hayatin anlam ve
amaci diuzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; ruminasyon dizeyleri
arasinda ise anlamli bir fark oldugu gortlmustir. Tsai ve arkadaslarinin
(2016) calismasina gore ise yasi olan yasllar genellikle gerekli sosyal
destege sahip degillerdir. Bu kimsesizlik, yas surecini daha da
agirlastirmaktadir. Cesur (2017) calismasinda, kayip sonrasi algilanan
sosyal destek duzeyi arttikca gelecege yonelik olumsuz biliglerin azaldigini

bulgulamistir.

Uzun sureli komplike yas reaksiyonu riski, bir cocugun 6lumu ve dlen insana
olimidnden oOnceki baglihgin yiksek olmasi ile artar (DSM-5, 2013).
Literatirde (Boelen vd., 2006; Mancini vd., 2015) birinci dereceden ailenin
kaybi en zor kayiplar olarak nitelendiriimektedir. Bu acgidan bakildiginda

uzamis yas bozuklugu icin aile kaybi risk ozelligi tagimaktadir. Bu ¢calismada
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katilimcilarin vefat eden yakinlarinin yakinlik durumlarina gore yasin siddeti,
sikintlya dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam
ve amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; psikolojik saglamlik
dlzeyleri arasinda ise anlaml bir fark oldugu goérulmugtur. Stroebe ve
arkadaslarinin (2001) calismalari, yas donemindeki esi 6lmis kadinlar igin
yasin morbidite ve mortalite Uzerindeki etkilerinin fazla oldugunu
gOstermektedir;  ¢Unkil  kadinlar  sosyal destekten daha fazla
yararlanmaktadirlar. Bu durum yasin siddetini artirmaktadir. Mancini ve
arkadaslarinin (2015) galismalarina gore esin yasini tutmak yasin siddetini
artirmakta, baska kayiplara kiyasla es kaybi komplike yas gelistirme riskini
yukseltmekte ve uzun sureli yasi olan esler, dlen esinin olumlu anilarina
erismekte zorluk yasamaktadirlar. Holland ve Neimeyer (2011)
calismalarinda birinci dereceden vyakinini kaybedenlerin karmagsik yas
puanini yuksek olarak bulmuslardir. Cesur (2017) ise galismasinda birinci
dereceden yakinlarini kaybedenlerin olumsuz yas bilisleri duzeylerinin

yuksek oldugunu saptamistir.

Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cinsiyetlerine goére yasin
siddeti, sikintiya dayanma, yas biligleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve
amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; psikolojik saglamlik ve
bitmemis isler dlzeyleri arasinda ise anlaml bir fark oldugu goértlmustar.
Kadin yakinini kaybeden katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri ile
kaybedilen kisiyle gergeklestiriiememis yasantilar ve ¢6zUmlenmemis
catismalari, erkek yakinini kaybeden katilimcilardan daha yuksektir.
Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat eden yakinlarinin cinsiyetine gore

uzamis yas bozuklugu konusunu inceleyen bir ¢calismaya ulasilamamistir.

Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lim anindaki yas
gruplarina gore psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas biligleri ve
bitmemis isler dlzeyleri arasindaki fark anlamh bulunmazken; yasin siddeti,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda ise anlamh bir fark
oldugu goérulmastuar. Yakini 30-44 yas grubunda vefat eden katilmcilar yasi,
yakini 45-64 yas grubunda veya 65-79 yas grubunda vefat eden
katilimcilardan daha yogun yasamaktadir. Yakini 30-44 yas grubunda vefat
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eden katilimcilarin kayipla veya kaybin sonugclariyla ilgili olumsuz duygular
hakkinda tekrarlayici dusunceleri, yakini 45-64 yas grubunda veya 65-79 yas
grubunda vefat eden katilimcilardan daha yuksektir. Elde edilen bu sonuglar
literatar bilgileri ile uyumludur. Chasteen ve Madey'in (2003) galismasina
gOre geng yastaki olumler trajik olarak gorulmekte ve hak olmayan bir 6lum
olarak algilanmaktadir. Boelen ve arkadaslarina (2006) gore bu durumlar
biligsel yapida uzamig yas bozuklugu igin risk faktorli olabilmektedir. Cesur
(2017) ise galismasinda kaybedilen bireyin yasinin yas biligleri Uzerinden

uzamis yas bozuklugunu etkiledigi sonucuna ulagsmistir.

Aragtirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6grenim durumlarina gore
yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas biligleri, bitmemis
isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir
fark gorulmemistir. Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat eden
yakinlarinin 6grenim durumlarina goére uzamis yas bozuklugu konusunu

inceleyen bir caligmaya ulasilamamistir.

Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin ¢alisma durumlarina goére
yasin giddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma ve hayatin anlam ve
amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; yas biligleri, bitmemis
isler ve ruminasyon dulzeyleri arasinda ise anlamh bir fark oldugu
gorilmustir. Vefat eden yakini aktif g¢alisma yasami igerisinde olan
katihmcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen biligleri, vefat
eden yakini aktif calisma yasami icerisinde olmayan veya vefat eden yakini
emekli olan katihmcilardan daha ylUksektir. Vefat eden yakini aktif calisma
yasami igerisinde olan katilimcilarin kaybedilen kKigiyle gerceklestirilememis
yagantilar ve ¢ozumlenmemis c¢atismalari ile kayipla veya kaybin
sonuglariyla ilgili olumsuz duygular hakkinda tekrarlayici dusunceleri, vefat
eden yakini aktif calisma yasami icerisinde olmayan katilimcilardan daha
yuksektir. Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat eden yakinlarinin
calisma durumlarina gore uzamis yas bozuklugu konusunu inceleyen bir

calismaya ulasilamamigtir.
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Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gore
yasin siddeti, sikintiya dayanma, bitmemis isler ve ruminasyon duzeyleri
arasindaki fark anlamli bulunmazken; psikolojik saglamlik, yas biligleri ve
hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda ise anlamli bir fark oldugu
gorulmustir. Vefat eden yakininin maddi durumu iyi olan katilimcilarin
psikolojik saglamhk duzeyleri, vefat eden yakininin maddi durumu koétu veya
orta olan katilimcilardan daha yuksektir. Vefat eden yakininin maddi durumu
iyi olan katihmcilarin hayatlarinin anlam duzeyi, vefat eden yakininin maddi
durumu orta veya ¢ok iyi olan katilimcilardan daha yuksektir. Literaturde
kayip yasayan bireylerin vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gore

uzamis yas bozuklugu konusunu inceleyen bir galismaya ulagilamamigtir.

Sevilen birinin dlimundn nedeni, kosullari veya sonuglari hakkinda sik sik
rahatsiz edici dusuncelere dalma uzamis yas bozuklugunun temel belirtileri
arasinda yer almaktadir (Fleming, 2021). Bu ¢alismada katilimcilarin vefat
eden yakinlarinin 6lum nedenlerine gobre yasin giddeti ve ruminasyon
dizeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler ve hayatin anlam ve amaci diuzeyleri
arasinda ise anlamh bir fark oldugu goérulmaustir. Yakininin vefat nedeni ani
Olim olan katiimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen
bilisleri ile kaybedilen kigiyle gerceklestirlememis yasantilar ve
¢6zimlenmemis catismalari, yakininin vefat nedeni kronik hastalik olan
katihmcilardan daha yulksektir. Cesur’'un (2017) calismasinda da travmatik
nedenler ve ani O6lumler sonucu hayatini kaybetmis yakin kaybi olumsuz
biliglerin ytksekliginin nedenini olusturmaktadir. Fleming ve Robinson (2001)
ise calismalarinda ansizin gelen olumlerin yagsama dair hayal kirikliklar

olusturdugunu belirtmektedirler.

Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6ldugu yerlere goére yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis igler ve
ruminasyon duzeyleri arasindaki fark anlamh bulunmazken; hayatin anlam ve
amaci duzeyleri arasinda ise anlamli bir fark oldugu goértlmastir. Literatirde
kayip yasayan bireylerin vefat eden yakinlarinin 6ldigu yerlere gére uzamis

yas bozuklugu konusunu inceleyen bir galismaya ulagilamamistir.
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Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin 6lum aninda yaninda
bulunanlara gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas
biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri
arasinda anlamh bir fark gordlmemigtir. Literatirde kayip yasayan bireylerin
vefat eden yakinlarinin 6lim aninda yaninda bulunanlara gore uzamis yas

bozuklugu konusunu inceleyen bir galismaya ulasilamamigtir.

Aragtirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarini dlmeden 6nce en son
gordukleri zamanlara gore sikintlya dayanma, yas biligleri, ruminasyon ve
hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken;
yasin siddeti, psikolojik saglamlik ve bitmemis isler dlzeyleri arasinda ise
anlamli bir fark oldugu goérulmustar. Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat
eden yakinlarini 6imeden dnce en son gordukleri zamanlara gére uzamis yas

bozuklugu konusunu inceleyen bir caligsmaya ulagilamamistir.

Uzamis yas bozuklugunda yas tepkisi, olarak uzun bir sire devam eder (en
az 6 ay ve Uzeri) (ICD-11, 2021). Teshis; yas belirtileri kalici ve siddetli
devam ettiginde ve bu belirtiler fonksiyonel bozukluk ile iligkili oldugunda
konulur (Keyes vd., 2014). Belirtiler, yas tutan yetiskinler igin en az 12 ay ve
yas tutan ¢ocuklar i¢in en az 6 ay strmelidir (DSM-5, 2013). Bu arastirmada
katihmcilarin vefat eden yakinlarinin 6limu Gzerinden gegen zamanlara gore
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasindaki fark anlamli
bulunmazken; yasin siddeti dlzeyleri arasinda ise anlamh bir fark oldugu
gorilmustir. Shear ve arkadaslari (2011), kalici karmasik yas bozuklugunun
zaman icinde genel iyilesmeyi takip etmeyen bir seyir izledigini ve bireylerin
islevsellik alanlarint bozan veya asiri sikinttya neden olan siddetli
semptomlar yasadigini belirtmektedirler. Cesur'un (2017) calismasinda ise

yas bilisleri kaybin Uzerinden gecgen surede dogrultusunda azalmigtir.

Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybini nasil 6grendiklerine
gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasindaki fark anlamli

bulunmazken; bitmemis isler dizeyleri arasinda ise anlamli bir fark oldugu
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gorulmagtur. Yakininin 6lum haberini aileden birinin haber vermesi sonucu
ogrenen katilimcilarin kaybedilen kisi ile gerceklestiriememis yasantilar ve
¢ozimlenmemis catigsmalari, yakininin 6lum aninda yaninda olan veya
yakininin 6lum haberini tanidik birinin haber vermesi sonucu 06grenen
katihmcilardan daha yuksektir. Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat
eden yakinlarinin kaybini nasil 6grendiklerine gore uzamis yas bozuklugu

konusunu inceleyen bir ¢calismaya ulagilamamistir.

Komplike yas sendromu, karmasik dusunce ve davraniglari igerir. Kisinin
kaybini kabul etmekte gugluk ¢ekmesine ve kayip kisiyi aramaya devam
etmesine neden olur (Lannen vd., 2008; Skritskaya, 2017). Kayba
inanamama veya kayip Uzerinde duygusal hissizlik yasama, olume tepki
olarak ortaya c¢ikar (DSM-5, 2013). Kayip karsisinda saskinlik ve
sersemleme duygulan yaygindir (ICD-11, 2021). Bu arastirmada
katilimcilarin vefat eden yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere gore
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci diuzeyleri arasindaki fark anlamh
bulunmazken; yasin siddeti dlzeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu

gOrdimustar.

Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin cenaze térenlerine katilma
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas bilisleri, bitmemis
isler ve ruminasyon dizeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; sikintiya
dayanma ve hayatin anlam ve amaci duizeyleri arasinda anlamh bir fark
oldugu gorilmuastir. Vefat eden yakininin cenaze térenine katilan
katihmcilarin sikintiya dayanma yetileri ve hayatlarinin anlam duzeyi, vefat
eden yakininin cenaze torenine katilmayan katilimcilardan daha yuksektir.
Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat eden yakinlarinin cenaze
torenlerine katilma durumlarina gore uzamis yas bozuklugu konusunu

inceleyen bir calismaya ulasilamamistir.

Arastirmada katilimcilarin  vefat eden yakinlari defnedilirken gérme
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas biligleri ve bitmemis

isler duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; sikintiya dayanma,
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ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir fark
oldugu gorulmustur. Vefat eden yakinlari defnedilirken goren katilimcilarin
sikintiya dayanma yetileri, kayipla veya kaybin sonugclariyla ilgili olumsuz
duygular hakkinda tekrarlayici dusunceleri ve hayatlarinin anlam duzeyi,
vefat eden yakinlari defnedilirken gormeyen katilimcilardan daha yuksektir.
Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat eden yakinlari defnedilirken gorme
durumlarina gore uzamis yas bozuklugu konusunu inceleyen bir ¢alismaya

ulasilamamistir.

Arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarinin mezarini ziyaret etme
sikliklarina goére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma,
bitmemis isler ve ruminasyon duzeyleri arasindaki fark anlamh bulunmazken;
yas bilisleri ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlaml bir fark
oldugu goérulmustur. Vefat eden yakininin mezarini dini bayramlarda ziyaret
eden katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi besleyen biligleri,
vefat eden yakininin mezarini her ay veya yillda bir defa ziyaret eden
katihmcilardan daha yuksektir. Vefat eden yakininin mezarini her hafta
ziyaret eden katilimcilarin hayatlarinin anlam duzeyi, vefat eden yakininin
mezarini bir yildan fazla siklikta ziyaret eden katilimcilardan daha yuksektir.
Literatirde kayip yasayan bireylerin vefat eden yakinlarinin mezarini ziyaret
etme sikliklarina goére uzamis yas bozuklugu konusunu inceleyen bir

calismaya ulasilamamigtir.

Uzamig yas bozuklugu, uzun sureli yogun sikinti ve istirabin sonucu olarak
fiziksel ve zihinsel sagligin bozulmasi riskini de tasimaktadir (Zisook ve
Shear, 2009). Bedensel yakinmalarla mesgul olmak, genellikle bu gelisim
evresindeki sikintinin birincil isareti olarak bulunur (ICD-11, 2021). Uzamis
yas bozuklugu; islevsellikte bozulma, kanser, tansiyon, kardiyovaskuler
hastaliklar, immunolojik eksiklikler ve dusuk yasam kalitesi gibi artan saglik
sorunlari riski ve genel olarak artan mortalite ile iligkilidir (Boelen ve van den
Bout, 2008; Lannen vd., 2008; DSM-5, 2013; Skritskaya, 2017). Bu
arastirmada katihmcilarin yasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik
yasama durumlarina goére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya

dayanma, yas biligleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri
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arasindaki fark anlamli bulunmazken; bitmemis isler duzeyleri arasinda
anlamli bir fark oldugu gorulmustar. Yasadiklari kayba bagli bedensel
rahatsizlik yasayan katihmcilarin kaybedilen kisi ile gerceklestirilememis
yasantilar ve ¢oziumlenmemis catismalari, yasadiklari kayba bagli bedensel
rahatsizlik yagsamayan katiimcilardan daha yUksektir. Tsai ve arkadaslari
(2016) saghkla ilgili fiziksel faktorlerin yas tutmanin sdresini ve siddetini

etkiledigini bulgulamislardir.

Uzamis yas bozuklugunun; depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres
bozuklugu ve uyku bozukluklari belirtileri ile iligkili oldugunu yapilan
calismalar gostermektedir (Richardson, 2002; Hayes, 2004; Alexopoulos,
2005; Boelen ve van den Bout, 2008; Monk vd., 2008; Zisook ve Shear,
2009; Andrews vd., 2021). Ayrica bu bireylerin sosyal, psikolojik ve tibbi
bozulmalara maruz kalma riski ylksektir (Boelen vd., 2003). Bazi Kisiler,
Olenin varhdini algiladiklari halUsinasyonlar veya somatik yakinmalar
(6rnegin sindirim yakinmalari, agri, yorgunluk) bildirirler (DSM-5, 2013). Bu
arastirmanin sonuglari ise literatur bilgileri ile uyumlu degildir. Katihmcilarin
yasadiklari kayba bagl ruhsal rahatsizlik yasama durumlarina gére yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamh bir fark
gorilmemigtir. Tsai ve arkadaslari (2016) saglikla ilgili ruhsal faktorlerin yas

tutmanin suresini ve siddetini etkiledigini bulgulamiglardir.

Uzamis yas bozuklugunu tedavi ettigi bilinen tek bir tedavi yontemi yoktur.
Tedavide hastalarin semptomlarini yonetmelerine yardimci olmak igin ilag
tedavisi kullanilabilir (Hayes, 2004; Jordan ve Litx, 2014; Fleming, 2021).
Aragtirmada katilimcilarin yasadiklari kayba bagl ila¢ kullanma durumlarina
gbre yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda
anlamli bir fark goérilmemistir. Hayes (2004), bireylerin aci veren dusince ve
duygulardan kacinma stratejisi olarak kendi kendine ila¢ kullanma yoluna
basvurulabildigini ve bu durumun da daha uzun depresif dénemleri ve daha

kotu sonuglar getirebilecegini galismasinda tespit etmistir.
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Uzamis yas bozuklugunda; artan tatun, alkol ve diger madde kullanimi
mevcut olabilir (ICD-11, 2021). Uzun sureli komplike yas, artmig sigara ve
alkol kullanimi gibi saghga zarar veren iligkilidir (DSM-5, 2013). Literatur
bilgilerinin tersine katilimcilarin yasadiklari kayba bagl alkol veya sigaraya
baslama durumlarina goére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci
dizeyleri arasinda anlamh bir fark goralmemistir. Literatirde (Zvolensky vd.,
2010; Williams vd., 2013; DSM-5, 2013; ICD-11, 2021) uzamis yas

bozuklugu, artan tatan, alkol ve madde kullanimi ile karakterize edilmistir.

Uzun sdreli anormal yas durumu, yuksek intihar dusltncesi ve intihar girigimi
oranlari ile iligkilendirilmigtir (Boelen ve van den Bout, 2008; Lannen vd.,
2008; Prigerson vd., 2009; Lobb vd., 2010). Yas sendromu, intihar disuncesi
de dahil olmak Uzere karmasik disunce ve davraniglari igerir (Lannen vd.,
2008; Skritskaya, 2017) ve bu bozuklugu yasayanlarda artan intihar
duguncesi ve davranigi mevcut olabilir (ICD-11, 2021). Uzun sureli komplike
yas reaksiyonu olan kisiler siklikla intihar distincesi bildirirler (DSM-5, 2013).
Bu arastirmanin sonuglari ise literatir bilgileri ile uyumlu degildir.
Aragtirmada katilimcilarin yasadiklari kayba bagl intihar davraniglarinin
olmasina goére yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri

arasinda anlamli bir fark goérilmemigtir.

Uzamig yas bozuklugu; sevilen birinin olumuniu takiben sosyal veya diger
faaliyetlere katilmada zorlugu ifade eden bir rahatsizliktir. Bu bozukluk;
kigisel, ailevi, sosyal, egitimsel, mesleki veya diger onemli iglevsellik
alanlarinda 6nemli o6lciide bozulmaya neden olur (DSM-5, 2013; ICD-11,
2021). Bu calismada ise katilimcilarin yasadiklari kayiptan en ¢ok etkilenen
yasam alanlarina gore yasin siddeti, sikinttya dayanma, yas biligleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasindaki
fark anlamli bulunmazken; psikolojik saglamlik dizeyleri arasinda anlaml bir
fark oldugu goérulmustir. Yasadiklari kayiptan en ¢ok aile hayati etkilenen
katimcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri, yasadiklari kayiptan en ¢ok is

hayati etkilenen katilimcilardan daha yuksektir. Prigerson ve arkadaslarinin
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(1996) calismalarinin sonuglarina gore uzun sureli yas bozuklugu olan
bireyler, yas nedeniyle gunluk yasamlarinda yetersizlik yasamaktadirlar ve

ilgi ve aktivitelerini diglayarak kayiplarina odaklanmaktadirlar.

Uzamis yas bozuklugu; sevilen birinin 6lumunu takiben yogun duygusal
acinin eglik ettigi bir rahatsizhiktir (ICD-11, 2021). Wakefield (2013) ve
Fleming (2021), yasli bireylerin giden kigiye karsi cesitli duzeylerde yas
yasadigini ve duygu karigikliklarinin yani sira yorgunluk, rahatsiz edici
rdyalar, sikinti, ajitasyon ve hatta sucluluk yasayabildiklerini belirtmektedirler.
Literatur bilgilerinin aksine bu arastirmada katilimcilarin vefat eden
yakinlarina yonelik en yodun yasadiklar duygulara gore yasin giddeti,
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler,
ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci dizeyleri arasinda anlamli bir fark
gorulmemigtir. Fleming’in (2021) calismasina gore kalici komplike yas
bozuklugu, uzun bir stre 6lmus sevilen biri icin asiri derecede 06zlem

duymaya neden olur.

Uzamis yas bozuklugu; élen kisiyle slrekli mesguliyet ile karakterize edilen
yodun ve siddetli yas tepkisinin oldugu bir rahatsizliktir. Olen kiginin olumlu
anilarini hatirlamada guglukler, bu bozuklugun 6zellikleri arasindadir (DSM-5,
2013; ICD-11, 2021). Olumsuz biligler, kalici komplike yas bozuklugunun
anahtar kaynagini olusturur. Benlik, yasam ve gelecek hakkindaki olumsuz
inanglarin o6zellikle kritik oldugu varsaylimaktadir (Prigerson vd., 1996;
Boelen vd., 2003). Bu arastirmada da katilimcilarin vefat eden yakinlarina
yonelik en yogun yasadiklari dustncelere gore psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri
arasindaki fark anlamli bulunmazken; yasin siddeti ve yas biligleri dizeyleri
arasinda anlamli bir fark oldugu goériimustir. Vefat eden yakininin yasadigini
hayal eden katilimcilar yasi, vefat eden yakini ile birlikte gecirdigi zamanlari
disunen katiimcilardan daha yogun yasamaktadirlar. Vefat eden yakininin
yasadigini hayal eden katilimcilarin kayip sonrasi gelisen olumsuz ve yasi
besleyen bilisleri, vefat eden yakinina yonelik kizginlik duyulan seyleri
disunen katilimcilardan daha ylksektir. Fleming’in (2021) g¢alismasina gore

kalici komplike yas bozuklugunda, o6zlem duygularina genellikle yikici
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digtince ve davraniglarin yani sira normal hayata devam etmede genel

bozulmalar da eslik eder.

Kalici karmasik yas bozukluguna sahip bir kisi; 6lenin o6lum kosullariyla
mesgul olma, izolasyon, ilgi alanlarini veya etkinlikleri takip etme zorlugu ile
sosyal, mesleki veya yasamin diger alanlarinda bozulma semptomlari
g6sterir (Wakefield, 2013). Olen kisinin tim esyalarini tam olarak dlmeden
once oldugu gibi korumak gibi davraniglar ortaya c¢ikabilir. Kisi, asiri mesgul
olma ve olen kisinin hatirlaticilarindan kaginma arasinda gidip gelebilir, 6len
kisinin geri donmesini bekleyebilir veya Olen Kigiyi en son gordugu yerlere
gidebilir (DSM-5, 2013; Tsai vd., 2016; Fleming, 2021; ICD-11, 2021). Bu
arastirmada katilimcilarin yasadiklari kayip sonrasi en c¢ok gosterdikleri
davranislara gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
biligleri ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli
bulunmazken; bitmemis isler ve ruminasyon duzeyleri arasinda anlamh bir
fark oldugu goérulmustir. Shear (2012) ise bireylerin komplike yas nedeniyle
hatirlatici  seylerden kacindigini ve son derece aci Vverici duygular

yasadiklarini caligmasinda bulgulamigtir.

Kayip yasantilarinda sdylenmemis veya yarim kalmis soézler, bireylerin
kaybettigi kisiyle iligkide basarmak istediklerini basaramadigina dair hislerini
alevlendirir (Klingspon vd., 2015; Yamashita vd., 2017). Ancak bu
arastirmada katilimcilarin vefat eden yakinlarina en ¢ok sdylemek istedikleri
seylere gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas
bilisleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri
arasinda anlamli bir fark gérilmemistir. Field ve Bonanno (2001) yaptiklari
calismada, yasli kisinin élen kisiyle olan iligkisinde dlen kisiye 'yanlis yaptigr
yonundeki dusuncesinin; yasli olanin derin dusuncelere dalmasina neden
olabildigini, geride sOylenmek istenen seylerin kaldigini ve bu da onun kaybi

kabul etmesini engelleyebildigini saptamiglardir.

Olumle ilgili ruminasyonlar, bagkalarina glivenmede zorluk ve yas siirecinde
sikismis olma hissi olusturur. Yasi olan bireyler kendilik degeri ve benlik

duygusu kaybi bildirirler, duygusal olarak bagkalarindan kopukluk hissederler
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ve sosyal geri cekilme veya izolasyon yasarlar (Prigerson vd., 1996;
Wakefield, 2013; DSM-5, 2013; ICD-11, 2021). Aragtirmalar, karmasik yas
hastalarinin dusuk duzeyde sosyal destek bildirdiklerini vurgulamaktadir ve
yas durumunda diger insanlarin tepkileriyle ilgili olumsuz bilisler, yas tutan
kisinin yeni iligkilere veya sosyal faaliyetlere enerji harcamasini engelleyebilir
(Dunmore vd., 2001; Ott, 2003). Bu calismada ise katilimcilarin yasadiklari
sikintilari paylastiklari kigilere gore yasin siddeti, yas bilisleri, bitmemis igler
ve hayatin anlam ve amaci diuzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken;
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma ve ruminasyon duzeyleri arasinda
anlamli bir fark oldugu goérulmastir. Yasadiklari sikintilari kardesi, esi veya
cocugu ile paylagsan katilimcilarin psikolojik saglamhk duzeyleri, yasadiklar
sikintilari  hig kimseyle paylasmayan katiimcilardan daha yulksektir.
Yasadiklari sikintilari kardesi, esi veya arkadasi ile paylasan katilimcilarin
sikintiya dayanma yetileri, yasadiklari sikintilari gocugu ile paylasan
katihmcilardan daha yUksektir. Yasadiklari sikintilari arkadasi ile paylasan
katimcilarin kayipla veya kaybin sonuglariyla ilgili olumsuz duygular
hakkinda tekrarlayici distnceleri, yasadiklari sikintilari kardesi veya esi ile
paylasan katilimcilardan daha yuUksektir. Cesur (2017) ¢calismasinda, kayip
sonrasi sosyal destek duzeyi arttikga olumsuz biliglerin azaldigini
vurgulamaktadir. Tsai ve arkadaslari (2016) ise yas yasayan yaslilarin sosyal
destege sahip olmamasindan kaynaklanan issizlik durumlarinin, yas surecini

daha da agirlastirdigini belitmektedirler.

Kalici komplike yas bozukluguna, normal hayata devam etmeyi engelleyen
genel bozulmalar da eslik eder. Olen kisi olmadan hayatin bos ve anlamsiz
olmasi, hayatin haksiz ve dayanilmaz olduguna dair tekrarlayan dusunceler
uzun sdureli yasta gorlilen temel belirtilerdir (Fleming, 2021). Hayatin
anlamsiz oldugu duygusu bu bozuklugun o6zellikleri arasindadir (ICD-11,
2021). Bu arastirmada katilimcilarin genel olarak hayati nasil
degerlendirdiklerine gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas biligleri,
bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasindaki
fark anlaml bulunmazken; sikintiya dayanma duzeyleri arasinda anlamli bir
fark oldugu gorUlmustir. Hayatta sikintilarin hep kendisini buldugunu

dusunen katilimcilarin sikinttya dayanma vyetileri, hayati anlamsiz olarak
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goren katihmcilardan daha yuksektir. Uimer ve arkadaslari (1991), uzamig
yasta 0Ozlem duygularina genellikle tekrarlayan yikici dusunce ve
davranislarin eglik ettigini ve hayata negatif bir gozle bakanlar igin yas

deneyiminin bir kriz olusturabilecegini belirtmektedirler.

Kalici komplike yas bozuklugunda gelecegim bos gibi gelecek hakkindaki
olumsuz inanglar, uyum saglamayi kolaylastirabilecek saglikli davraniglari
onleyebilmektedir (Boelen vd., 2003). Arastirmada katilimcilarin gelecegi
nasil gordiklerine gobre yasin siddeti, sikintiya dayanma, yas biligleri,
bitmemis isler ve ruminasyon duzeyleri arasindaki fark anlamh bulunmazken;
psikolojik saglamlik ve hayatin anlam ve amaci duzeyleri arasinda anlamli bir
fark oldugu gorilmustur. Gelecek umuttur diyen katilimcilarin hayatlarinin
anlam duzeyi, her sey iyi olacak diyen veya gelecegi bulanik ve belirsiz goren

katilimcilardan daha yuksektir.

Aragtirmada katilimcilarin danismanlida bagvurma sekillerine gore psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler ve hayatin anlam ve
amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; yasin siddeti ve
ruminasyon duzeyleri arasinda anlamh bir fark oldugu goértlmastir. Kendi
istegi ile danismanliga bagvuran katilimcilar yasi, yakinlarinin istegi ile veya
doktorunun yonlendirmesi ile danigmanliga basvuran katilimcilardan daha
yogun yasamaktadirlar. Literatirde kayip yasayan bireylerin danismanliga
basvurma sekillerine goére uzamig yas bozuklugu konusunu inceleyen bir

calismaya ulasilamamigtir.

Aragtirmada katilimcilarin danigsmanlik alma nedenlerine gore yasin siddeti,
sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam
ve amaci duzeyleri arasindaki fark anlamli bulunmazken; psikolojik saglamlik
dizeyleri arasinda anlaml bir fark oldugu goériimustir. Rahatlamak amaciyla
danigmanlik alan katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeyleri, gunluk yasama
devam edebilmek amaciyla danigmanlik alan katilimcilardan daha yuksektir.
Literaturde kayip yasayan bireylerin danigmanlik alma nedenlerine gore

uzamis yas bozuklugu konusunu inceleyen bir calismaya ulasilamamistir.



158

Aragtirmada; yasin siddeti ile psikolojik saglamlik, yasin giddeti ile sikintiya
dayanma, psikolojik saglamlik ile sikintiya dayanma, sikintiya dayanma ile
yas biligleri, psikolojik saglamlik ile kayip yasantilarinda bitmemis isler,
psikolojik saglamlik ile yasa bagl ruminasyon, sikintiya dayanma ile yasa
bagli ruminasyon, kayip yasantilarinda bitmemis isler ile hayatin anlam ve
amaci arasinda anlaml bir iligki bulunamazken; yasin siddeti ile yas biligleri,
psikolojik saglamlik ile yas bilisleri, yasin siddeti ile kayip yasantilarinda
bitmemis isler, sikintiya dayanma ile kayip yasantilarinda bitmemis isler, yas
biligleri ile kayip yasantilarinda bitmemis igler, yasin siddeti ile yasa bagl
ruminasyon, yas biligleri ile yasa bagl ruminasyon, kayip yasantilarinda
bitmemis isler ile yasa bagh ruminasyon, yasin siddeti ile hayatin anlam ve
amaci, psikolojik saglamlik ile hayatin anlam ve amaci, sikintiya dayanma ile
hayatin anlam ve amaci, yas bilisleri ile hayatin anlam ve amaci ve yasa
bagh ruminasyon ile hayatin anlam ve amaci arasinda anlamli bir iligki

bulunmustur.

Holland ve arkadaslar (2014) da gidenlerle eksik kalmis, ifade edilmemis
veya ¢ozulmemis iliski sorunlarinin, kronik ve siddetli yas reaksiyonlari igin
bir risk faktori oldugunu saptamiglardir. Yamashita ve arkadaglari (2017),
sevilen 6lmus Kisiyle iligkide bir seylerin yarim kalmis veya ¢ézilmemis
olmasinin yasin uzamasina neden oldugunu sdylemektedirler. Sveen ve
arkadaslar (2019) yasa badli ruminasyonun, yas tutan kisiyi élen Kiginin
dUsuncesine yeniden odaklamaya devam ettirdigini bulgulamislardir. Shear
(2015), negatif biliglerin karmasik yasin gelisiminde ve surduriimesinde
merkezi bir rol oynadigi ve ruminasyonlarin yasin uzun vadeli iyilesmesindeki
zorluklarin habercisi oldugu sonucuna ulasmistir. Davis ve arkadaslarinin
(2000) arastirmalarina goére yasli bireyler; diinyanin igleyisine iliskin 6nceden
var olan varsayimlarini pargaladiginda veya bu kisilerin kimlik duygulari
kaybedilen iligkiye bagl oldugunda, kayiplarinin anlamini aramaya yonelirler.
Frankl (1959; akt. Lichtenthal ve Breitbart, 2015), aci ¢gekmenin bir anlam
duygusu bulma durtisunu atesleyebilecegini vurgulamaktadir. Ulmer ve
arkadaslarinin (1991) calismalarina goére ise yasamda distik amaci olanlar

icin yas deneyimi, varolugsal bir krize neden olabilir.
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6. BOLUM
SONUGC VE ONERILER

Arastirmanin bulgularindan elde edilen sonugclara asagida yer verilmistir.

6.1. Sonug

1. Katilimcilarin;

— cinsiyetlerine, yas gruplarina, vefat eden yakinlarinin 6grenim durumlarina,
vefat eden yakinlarinin 6lum aninda yaninda bulunanlara, yasadiklari kayba
bagli ruhsal rahatsizlik yasama durumlarina, yasadiklari kayba bagl ilag
kullanma durumlarina, yasadiklari kayba bagl alkol veya sigaraya baslama
durumlarina, yasadiklari kayba badli intihar davraniglarinin olmasina, vefat
eden yakinlarina yonelik en yodun yasadiklari duygulara ve vefat eden
yakinlarina en ¢ok sdylemek istedikleri seylere gore yasin siddeti, psikolojik
saglamlik, sikinttya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci,

— medeni durumlarina ve danismanliga basvurma sekillerine gére psikolojik
saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler ve hayatin anlam ve

amacil,

— 0grenim durumlarina, vefat eden vyakinlarinin yakinhk durumlarina,
yasadiklari kayiptan en ¢ok etkilenen yasam alanlarina ve danigsmanlik alma
nedenlerine gobre yasin siddeti, sikintiya dayanma, yas biligleri, bitmemis

isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci;

— c¢alisma durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya

dayanma, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci,

— yasadiklari yerlere ve vefat eden yakinlarinin cenaze térenlerine katilma
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, yas bilisleri, bitmemis

isler ve ruminasyon;

— kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina ve vefat eden yakinlarinin
mezarini ziyaret etme sikliklarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik,

sikintlya dayanma, bitmemis isler ve ruminasyon,;
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— sahip olduklari kardes sayilarina, vefat eden yakinlarinin kaybini nasil
ogrendiklerine ve vyasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik yasama
durumlarina gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma, yas

biligleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci;

— birlikte yasadiklari kisilere gore yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya

dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler ve hayatin anlam ve amaci;

— vefat eden yakinlarinin cinsiyetlerine gore yasin siddeti, sikintiya dayanma,

yas bilisleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci;

— vefat eden yakinlarinin 6lum anindaki yas gruplarina goére psikolojik

saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri ve bitmemis igler;

— vefat eden yakinlarinin ¢alisma durumlarina goére yasin siddeti, psikolojik

saglamlik, sikintiya dayanma ve hayatin anlam ve amaci,

— vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gére yasin siddeti, sikintiya

dayanma, bitmemis igler ve ruminasyon;
— vefat eden yakinlarinin 6lim nedenlerine gore yasin siddeti ve ruminasyon;

— vefat eden yakinlarinin 6ldugu yerlere gore yasin siddeti, psikolojik

saglamlik, sikintiya dayanma, yas bilisleri, bitmemis igler ve ruminasyon,;

— vefat eden yakinlarini 6lmeden 6nce en son goérdukleri zamanlara gore

sikintiya dayanma, yas bilisleri, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci,

— vefat eden yakinlarinin 6limua Uzerinden gegcen zamanlara ve vefat eden
yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere gore psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas bilisleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlam ve

amaci;

— vefat eden yakinlari defnedilirken gérme durumlarina gére yasin siddeti,

psikolojik saglamlik, yas biligleri ve bitmemis igler;

— vefat eden yakinlarina yoénelik en yogun yasadiklari duaslincelere goére
psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, bitmemis isler, ruminasyon ve

hayatin anlam ve amaci;

— yasadiklari kayip sonrasi en ¢ok gosterdikleri davraniglara gore yasin
siddeti, psikolojik saglamlik, sikintlya dayanma, yas bilisleri ve hayatin anlam

ve amacil,
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— yasadiklar1 sikintilar paylastiklari kisilere gbre yasin siddeti, yas biligleri,

bitmemis igler ve hayatin anlam ve amaci;

— genel olarak hayati nasil degerlendirdiklerine gore yasin giddeti, psikolojik
saglamlik, yas biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlam ve

amacil,

— gelecedi nasil gorduklerine gore yasin siddeti, sikintiya dayanma, yas

biligleri, bitmemis isler ve ruminasyon,;

duzeyleri arasinda anlamli bir fark gortlmemistir.

2. Katilmcilarin;

— medeni durumlarina ve danismanliga basvurma sekillerine gére yasin

siddeti ve ruminasyon;
— 6grenim durumlarina gore psikolojik saglamlik ve yas bilisleri;
— ¢alisma durumlarina gore yas bilisleri ve bitmemis igler;

— yasadiklari yerlere ve vefat eden yakinlarinin cenaze térenlerine katilma

durumlarina gore sikintiya dayanma ve hayatin anlam ve amaci;

— kendilerinin veya ailelerinin maddi durumlarina ve vefat eden yakinlarinin
mezarini ziyaret etme sikliklarina gore yas biligleri ve hayatin anlam ve

amacil,

— sahip olduklari kardes sayilarina, vefat eden yakinlarinin kaybini nasil
ogrendiklerine ve yasadiklari kayba bagli bedensel rahatsizlik yasama

durumlarina gore bitmemis isler;
— birlikte yasadiklari kigilere goére ruminasyon;

— vefat eden yakinlarinin yakinhk durumlarina, yasadiklari kayiptan en ¢ok
etkilenen yasam alanlarina ve danigmanlik alma nedenlerine gore psikolojik

saglamlik;

— vefat eden yakinlarinin cinsiyetlerine gore psikolojik saglamlik ve bitmemis

isler;

— vefat eden yakinlarinin 6lim anindaki yas gruplarina gore yasin siddeti,

ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci;
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— vefat eden yakinlarinin galisma durumlarina gore yas biligleri, bitmemis

isler ve ruminasyon;

— vefat eden yakinlarinin maddi durumlarina gore psikolojik saglamlik, yas

biligleri ve hayatin anlam ve amaci;

— vefat eden vyakinlarinin 6lum nedenlerine gore psikolojik saglamlik,

sikintlya dayanma, yas biligleri, bitmemis igler ve hayatin anlam ve amaci;
— vefat eden yakinlarinin 6ldigu yerlere gore hayatin anlam ve amaci,

— vefat eden yakinlarini 6lmeden 6nce en son gordukleri zamanlara gore

yasin siddeti, psikolojik saglamlik ve bitmemis igler;

— vefat eden yakinlarinin 6lumu Uzerinden gegen zamanlara ve vefat eden

yakinlarinin kaybina verdikleri ilk tepkilere gore yasin siddeti;

— vefat eden yakinlari defnedilirken gérme durumlarina gore sikintiya

dayanma, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci,

— vefat eden yakinlarina yonelik en yogun yasadiklari duslincelere goére yasin

siddeti ve yas bilisleri;

— yasadiklari kayip sonrasi en ¢ok gdsterdikleri davraniglara gére bitmemis

isler ve ruminasyon;

— yasadiklari sikintilari paylastiklar kisilere gdre psikolojik saglamlik,

sikintiya dayanma ve ruminasyon;
— genel olarak hayati nasil degerlendirdiklerine gore sikintiya dayanma;

— gelecegi nasil gorduklerine gore psikolojik saglamlik ve hayatin anlam ve

amaci;

dizeyleri arasinda anlamli bir fark oldugu gértlmustur.

3. Katilimcilarin; Temel Yas Unsurlari ile Yetigkin Psikolojik Saglamlik, Temel
Yas Unsurlari ile Sikintiya Dayanma, Yetiskin Psikolojik Saglamlik ile
Sikintiya Dayanma, Sikintiya Dayanma ile Yas Biligleri, Yetiskin Psikolojik
Saglamlik ile Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler, Yetiskin Psikolojik
Saglamlik ile Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon, Sikintlya Dayanma ile Utrecht
Yasa Bagli Ruminasyon, Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler ile Hayatin

Anlam ve Amaci Olgekleri arasinda anlamli bir iliski olmadigi gérilmustur.
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4. Katilimcilarin; Temel Yas Unsurlari ile Yas Biligleri, Yetigkin Psikolojik
Saglamlik ile Yas Bilisleri, Temel Yas Unsurlar ile Kayip Yasantilarinda
Bitmemis Isler, Sikintiya Dayanma ile Kayip Yasantilarinda Bitmemis Isler,
Yas Biligleri ile Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler, Temel Yas Unsurlari ile
Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon, Yas Biligleri ile Utrecht Yasa Bagli
Ruminasyon, Kayip Yasantilarinda Bitmemis Isler ile Utrecht Yasa Bagl
Ruminasyon, Temel Yas Unsurlari ile Hayatin Anlam ve Amaci, Yetigkin
Psikolojik Saglamlik ile Hayatin Anlam ve Amaci, Sikintiya Dayanma ile
Hayatin Anlam ve Amaci, Yas Biligleri ile Hayatin Anlam ve Amaci ve Utrecht
Yasa Bagli Ruminasyon ile Hayatin Anlam ve Amaci Olgekleri arasinda

anlamli bir iliski oldugu gorulmustar.

6.2. Oneriler

Arastirmanin 6nemli ¢ikan sonuglari dogrultusunda gelistirilen 6nerilere

asagida yer verilmigtir.

6.2.1 Arastirmacilara Oneriler

Medeni durum ve danismanhga basvurma sekilleri ile yasin siddeti ve
ruminasyon; 6grenim durumu ile psikolojik saglamlik ve yas biligleri; calisma
durumu ile yas biligleri ve bitmemis igler; yasanilan yer ve cenaze térenine
katilma durumu ile sikintiya dayanma ve hayatin anlam ve amaci; maddi
durum ve mezari ziyaret etme sikligi ile gore yas biligleri ve hayatin anlam ve
amaci; sahip olunan kardes sayisi, kaybin 6grenilme sekli ve kayba bagh
bedensel rahatsizlik yasama durumu ile bitmemis isler; birlikte yasanilan
kisiler ile ruminasyon; vefat edenin yakinlhk durumu, kayiptan en c¢ok
etkilenen yasam alanlari ve danismanlik alma nedenleri ile psikolojik
saglamlik; vefat edenin cinsiyeti ile psikolojik saglamlik ve bitmemis isler;
vefat edenin 6lum anindaki yasi ile yasin siddeti, ruminasyon ve hayatin
anlam ve amaci; vefat edenin ¢alisma durumu ile yas biligleri, bitmemis isler
ve ruminasyon; vefat edenin maddi durumu ile psikolojik saglamlik, yas

biligleri ve hayatin anlam ve amaci; vefat edenin 6lum nedeni ile psikolojik
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saglamlik, sikinttya dayanma, yas biligleri, bitmemis isler ve hayatin anlam ve
amaci; vefat edenin 6ldugu yer ile hayatin anlam ve amaci; vefat edenin
O0lmeden once en son gorulme zamani ile yasin siddeti, psikolojik saglamlik
ve bitmemis isler; vefat edenin 6luml Uzerinden gegen zaman ve kayba
verilen ilk tepki ile yasin siddeti; defnedilirken gorme durumu ile sikintiya
dayanma, ruminasyon ve hayatin anlam ve amaci; en yogun yasanilan
dusunce ile yasin siddeti ve yas biligleri; en ¢ok gosterilen davranis ile
bitmemis isler ve ruminasyon; yasanilan sikintilarin paylasildigi kisi ile
psikolojik saglamlik, sikintiya dayanma ve ruminasyon; genel olarak hayati
degerlendirme ile sikinttya dayanma; gelecegi degerlendirme ile psikolojik

saglamlik ve hayatin anlam ve amaci Uzerine detayli calismalar yapilabilir.

Temel yas unsurlari ile yas biligleri, psikolojik saglamlik ile yas biligleri, temel
yas unsurlar ile kayip yasantilarinda bitmemis igler, sikintiya dayanma ile
kayip yasantilarinda bitmemis igler, yas biligleri ile kayip yasantilarinda
bitmemis igler, temel yas unsurlari ile yasa bagl ruminasyon, yas bilisleri ile
yasa bagl ruminasyon, kayip yasantilarinda bitmemis isler ile yasa bagh
ruminasyon, temel yas unsurlari ile hayatin anlam ve amaci, psikolojik
saglamlik ile hayatin anlam ve amaci, sikintiya dayanma ile hayatin anlam ve
amaci, yas bilisleri ile hayatin anlam ve amaci ve yasa bagl ruminasyon ile

hayatin anlam ve amaci Uzerine farkli ve derinlemesine ¢alismalar yapilabilir.

6.2.2. Uygulayicilara Oneriler

1. Yas surecindeki bireye yonelik psikososyal yaklagimin temelini terapotik
iletisim olusturmaktadir. Bu nedenle bireyin kaybinin farkinda olmasi ve
yasini ifade edebilmesi igin 6zel bir ortam saglanmali ve bireyin kayiptan

sonra yeni rollerinde anlam bulmasina yardimci olunmalidir.

2. Bireyin kultirune ait olan ve yasin yagsanmasini kolaylastiran yas rituelleri
desteklenmeli ve bu ritlellerin sevilen birini kaybetmis birine ferahlik
saglayacagi unutulmamaldir. Bu surecgte yasanan duygular kabul edilmeli,

yasl kisinin aglama ve agit yakma gibi siddetli duygu ifadelerine tolerans
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gOsterilmelidir. Bireyin yas surecinde yasadigi durumu asmasi ve ofkesini

kontrol altina almasi igin girisimde bulunulmalhdir.

3. Bireyin destek sistemi igin mevcut kaynaklari (aile, arkadas, komsu vb.)
belirlenmeli ve bunlar sirece dahil edilmelidir. Olimi yeni yasamig birine
yardim ediliyorsa, cenazenin gdmulmeden once tutuldugu yer veya destek
hizmetleri hakkinda gerekli bilgiler verilmelidir. Bilgilerin birka¢ kez
tekrarlanmasi gerekebilir. Yas tutan kisinin yalniz kalmamasi igin diger aile
Uyelerinin veya arkadaslarinin yardim etmesine odaklanmalidir. Gerekli
telefon gorusmeleri yapilarak yardim edilmeli ve mumkin oldugunca somut
ve yazil bilgiler saglanmalidir. Gerektiginde destek gruplarina ve ruh sagligi

hizmeti veren kisi ve/veya kurumlara yonlendiriimelidir.

4. Yasi yeni yasamis kisilerin beslenme, barinma ve giyinme gibi temel
gereksinimleri kargilanmali, uyku duzenleri saglanmali ve kendilerini givende
hissedecegi bir ortam olusturulmalidir. Bu konuda belediyeler hizmetlerini

daha aktif hale getirebilirler.

5. Unutulmamalidir ki duygulari konugsmamak veya ifade etmemek buyuk bir
problemdir. Kayip hakkinda konusmanin ve duygulari ifade etmenin dnemi
kabul edilmelidir. Kaybin gergekligini fark etmesine ve kabullenebilmesine
yardimci olmak igin kayip yasayan Kkisilerin, dlen kisi hakkinda konusmasi
desteklenmeli ve bu kisiler konusmaya cesaretlendirmelidirler. Bireylerin
kayiptan dogan uzlntl, aci, sikinti, 6fke, caresizlik gibi duygularini dile

getirmesine izin verilmelidir.

6. Aclyl azaltmak icin sdylenen “gucgli olmalisin, hayat devam ediyor,
yakinda gececek, bitecek, ¢ocuklarin i¢in ayakta kalmalisin, zaman her seyin
ilaci, sen gugclu birisin, herkes ne der” gibi sozlerden kaginiimali ve bireyin

duygularini yagamasina yardimci olunmalidir.

7. Bireyin 6len kisi olmaksizin yasayabilmesi ve bagimsiz kararlar alabilmesi
icin var olan sorunlari belirlemeli, farkli segenekler konusulmali ve sorunlarla

bas etme yollarini 6grenmesine yardimci olunmalidir. Yagsamiyla ilgili onemli
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degisikliklerde acele etmemesi saglanmali, ani ve iyi dusinulmemis
kararlarin (tasinmak, isini veya sehir degistirmek, bir seyleri almak veya

satmak gibi) dntne gecilmelidir.

8. Yasli kigiyle konugurken kaybin gergekligini vurgulayan bir dil kullanmak
gerekir. Ornegin, “Oglunuzu kaybettiniz’ yerine “Oglunuz dldi” demek.
“Ogdlunuz nasil bir insandi” gibi di’'li gegmis zaman kullanmak vb. (Yas Sureci,
2021).

9. Kayip yasayanlar, yas surecindeki olumlu etkileri dikkate alinarak calisma
yasamina yonlendirilmeli, 6grenciler okula devam etmeleri igin desteklenmeli,
calismayanlar, yaghlar ve ev hanimlari ise yeni ilgi ve ugrasi alanlari

bulmalari igin tesvik edilmelidir.

10. Alkol ve uyusturucu madde kullanimi olanlar veya risk tasiyanlar, intihar
riski bulunanlar, yasa bagli bedensel bir rahatsizlik veya ruhsal bozuklugu
olanlar ya da risk tasiyanlar konusunda dikkatli olunmali ve bu kisiler ilgili

saglik kurumlarina yonlendirilmelidirler.
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EKLER

Ek 1: Katilimci Bilgilendirme Formu

KATILIMCI BIiLGILENDIRME FORMU

Sayin Katilimcl,

Ekte yer alan “Kigisel Bilgi Formu”, “Temel Yas Unsurlari Olgegi”, “Yetiskin Psikolojik
Saglamlik Olgegdi”, “Sikintya Dayanma Olgegi”, “Yas Biligleri Olgegi”, “Kayip
Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi”, “Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi” ve
“Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi”; yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikintiya
dayanma, yas biligleri, bitmemis isler, ruminasyon ve hayatin anlaminin uzamis yas
bozukluguna etkisine yonelik yapmakta oldugumuz arastirmanin bir pargasidir.

Elde edilen veriler; yasin siddeti, psikolojik saglamlik, sikinttya dayanma, yas
biligleri, bitmemis igler, ruminasyon ve hayatin anlaminin uzamis yas bozukluguna
etkisini anlamamiz igin kullanilacaktir.

Asagida bulunan form ve olgekleri doldurarak, arastirmaya katilmayi kabul etmis
olacaksiniz. Bu arastirmaya katiimak tamamen goéndllilik esasina dayali olup,
sizden kimliginizi belirleyici higbir bilgi istenmemektedir.

Bu calisma silresince toplanan veriler, yalnizca akademik arastirma amaci ile
kullanilacaktir ve vyalnizca ulusal/uluslararasi akademik toplantilarda ve/veya
yayinlarda sunulacaktir.

Bizimle iletisime gecerek istediginiz zaman c¢alismadan cekilebilirsiniz. Eger
calismadan cekilirseniz, sizden toplanan tim veriler veri tabanimizdan silinecektir ve
sizinle ilgili olan veriler galismada kullaniimayacaktir.

Bu konu ile ilgili herhangi bir sorunuz veya endiseniz olursa, bize asagidaki iletisim
bilgilerinden ulasabilirsiniz.

Prof. Dr. Mehmet CAKICI Said DEMIREL

Klinik Psikoloji Anabilim Dall Klinik Psikoloji Anabilim Dall
Yakin Dogu Universitesi Yiiksek Lisans Ogrencisi
Lisansustu Egitim EnstitusU Yakin Dogu Universitesi
Tel: Tel: +90 542 384 50 45

e-posta: e-posta: saiddemirel@gmail.com
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Ek 2: Katilimcr Aydinlatilmig Onam Formu

KATILIMCI AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Yakin Dogu Universitesi Lisansustii Egitim Enstitisi Klinik Psikoloji Anabilim Dali
yiiksek lisans dgrencisi Said DEMIREL tarafindan yapilan ve Prof. Dr. Mehmet
CAKICI danigsmanliginda yuratulen “Yasin Siddeti, Psikolojik Saglamlik, Sikintiya
Dayanma, Yas Bilisleri, Bitmemis Isler, Ruminasyon ve Hayatin Anlaminin Uzamig
Yas Bozukluguna Etkisi” isimli yUksek lisans tezi ile ilgili “Katilimci Bilgilendirme
Formu, Kisisel Bilgi Formu ve Olgekler’de yer alan bilgileri okudum ve katilmam
istenen ¢alismanin kapsamini ve amacini anladim. Ayrica ¢alisma hakkinda yazili
ve s0zlU agiklama, yukarida adi belirtilen yiksek lisans 6grencisi tarafindan yapildi.

Bu calismayi istedigim zaman ve herhangi bir neden belirtmek zorunda kalmadan
birakabilecegimi ve biraktigim takdirde herhangi bir olumsuzluk ile
karsilasmayacagimi anladim. Ayrica bu g¢alismanin bana mali yuk getirmeyecegini
de bilmekteyim.

Arastirma kapsaminda yer alan ve tarafimdan doldurulacak olan “Kisisel Bilgi
Formu”, “Temel Yas Unsurlari Olgegi”, “Yetigkin Psikolojik Saglamlik Olgegi”,
“Sikintlya Dayanma Olgegi”, “Yas Bilisleri Olgedi”, “Kayip Yasantilarinda Bitmemig
isler Olgegi”, “Utrecht Yasa Baglh Ruminasyon Olgegi” ve “Hayatin Anlam ve Amaci
Olgegi’nde yer alan bilgilerin yalnizca yukarida adi gegen ylksek lisans tezi
kapsami dogrultusunda kullanilacagi ve isimlerin gizli tutulacagr bana anlatildi.
Gerektigi durumlarda kendi rizam olsun ya da olmasin gdrismelerin

sonlandirilabilecegini biliyorum.

Bu formun; iki nidsha halinde dizenlendigini, bu nidshalardan birinin  imza
karsiiginda bana verilecegini ve diger nishasinin gorismeleri yapan tarafindan
saklanacagini biliyorum. Bir sorun oldugu takdirde Prof. Dr. Mehmet CAKICI ve Said
DEMIREL’i arayabilirim. Telefon numaralari, +90 ............ ve +90 ................ ‘dir.

Bu kosullarda s6z konusu ylksek lisans tezi kapsaminda yapilacak olan
uygulamalara higbir baski ve zorlama olmaksizin kendi rizam ile katilmay: kabul
ediyorum.

Gértismelerin yapildigi yer: Ozel Ankara Aile Danisma Merkezi, Mustafa Kemal
Mah. 2139 Cad. No: 19/5 Cankaya/ANKARA
Tarih:

Katihmcilarin ve varsa velayet veya vesayet altinda bulunanlar igin veli veya
vasisinin, kendi el yazilari ile ad ve soyadlari ve imzalari:

Said DEMIREL Katihmci Adi ve Soyadi:

imza imza



181

Ek 3: Kisisel Bilgi Formu

KiSiSEL BIiLGi FORMU

Arastirmaya katilacak kisilerde asagida belirtilen kriterler aranmaktadir:

+ 21-65 yas sinirlari igerisinde olmasi (21 ve 65 dahil),

* En az ilkokul mezunu olmasi,

+ Ailesinden yalnizca bir kigiyi kaybetmis olmasi,

» Annesini, babasini, kardesini veya esini kaybetmis olmasi,

+ Kaybettigi aile bireyinden 6nce anne, baba, kardes, es veya dogum ani ve sonrasi
¢ocuk kaybl yasamamis olmasi ve

» Kaybin Uzerinden en az 12 aylik bir stirenin gegmis olmasi.
Litfen yukarida belirtilen kriterler size uyuyorsa Kisisel Bilgi Formu ve Olgeklerde
yer alan sorulari cevaplandiriniz.

Yukarida belirtilen kriterler size uymakta midir? () Evet () Hayrr

A. KAYIP YASAYAN Kisi ILE iLGILi SORULAR

1. Cinsiyetiniz? (1) Kadin (2) Erkek
P £ 11 1 1] 727 S
3. Medeni durumunuz?
(1) Bekar (2) Evli (3) Esi 6lmus
4. Ogrenim durumunuz?
(1) ilkokul-ortaokul (2) Lise (3) Lisans (7) Lisansustu
5. Calisma durumunuz?
(1) Calisiyor (Liitfen isinizi belirtiniz) ..................... (2) Calismiyor
6. Yasadiginiz yer?
(1) Kdy-Kasaba (2) iice merkezi (3) il merkezi
7. Sizin veya ailenizin maddi durumunu nasil degerlendiriyorsunuz?
(1) Dasuk (3) Orta (3) Yuksek
8. Kardesiniz var mi ve varsa kag¢ kardesiniz var?
(1) Hayir (2) Evet var (Litfen belirtiniz) ..............ccccceeveiinnn...

9. Ev hayatinizi kiminle paylasiyorsunuz?
(1) Yalniz/Tek basina (2) Ebeveyn ve/veya kardesler
(3) Es vel/veya gocuklar (4) Diger (Ldtfen belirtiniz) .....................



10. Kaybi nasil 6grendiniz?

(1) Yanindaydim (2) Ailemden biri haber verdi

(3) Hastaneden aradilar (4) Emniyet gucleri haber verdi

(5) Tanidik birileri haber verdi (6) Diger (Ldtfen belirtiniz) ..........
11. Kaybi 6grendiginizde ilk tepkiniz ne oldu?

(1) Sok oldum (2) inanamadim (3) Bekliyordum

(4) Bir sey hissetmedim (5) Diger (Ldtfen belirtiniz) ...................

12. Cenaze torenine katildiniz mi?

(1) Evet  (2) Hayir (3) Cenaze toreni olmad (Litfen belirtiniz) ........

13. Defnedilirken (topraga verilirken) gordiuniz mu?

(1) Evet  (2) Hayir (3) Toprag@a verilmedi (Ldtfen belirtiniz) ............

14. Mezarina ne siklikla gidiyorsunuz? .........cccoiiiiiiiiiiiciiiincneceens

15. Yagsadiginiz kayba bagli bedensel bir rahatsizlik yagsadiniz mi?

(1) Hayir (2) Evet var (Litfen belirtiniz) ............c.cooooiiiiiiiiiinnn.

16. Yasadiginiz kayba baglh ruhsal bir rahatsizlik yagsadiniz mi?

(1) Hayir (2) Evet var (Litfen belirtiniz) ............c.cooooiiiiiiiiiinnn.

17. Yasadiginiz kayba bagh olarak ila¢ kullandiniz mi?
(1) Hayir (2) Bir sure kullandim (3) Halen kullantyorum

18. Yasadiginiz kayba bagli olarak alkol veya sigaraya bagladiniz mi?
(1) Hayir (2) Evet

19. Yasadiginiz kayba bagl olarak intihar davranigsinda bulundunuz mu?

(1) Hayir (2) Intihar girisiminde bulundum

(3) intihar dislincelerim var
20. Yasadiginiz kayip en ¢ok hangi yagsam alaninizi etkiledi?

(1) Aile hayati (2) is hayati (3) Sosyal hayat (4) Hepsi
21. Kaybettiginiz kisiye yonelik en yogun yasadiginiz duyguyu nasil

tanimlarsiniz?

(1) Ozlem (2) Uzuntd (3) Pismanlik (4) Kizginlik
(5) Sucluluk (6) Yasiyor hissi (7) Diger (Liitfen belirtiniz) ..........

22. Kaybettiginiz kisiye yonelik en yogun yasadiginiz diigsiinceyi nasil
tanimlarsiniz?
(1) Surekli onu distinliyorum
(2) Yasadigini hayal ediyorum
(3) Birlikte gegirdigimiz zamanlar digtuniyorum
(4) Pismanlik duydugum seyleri distiniyorum
(5) Kizginlik duydugum seyleri distntyorum
(6) Diger (Ldtfen belirtiniz) ...........c.ccceeviiiiiiiiiiiiiaann..
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23. Yagadiginiz kayba bagli en ¢ok gosterdiginiz davraniginiz nedir?

(1) igim daraliyor ve uyuyamiyorum

(2) Siklikla aglhyorum

(3) Onu hatirlatan seyleri yapiyorum

(4) Onun esyalarina dokunamiyorum

(5) Dalginlik ve unutkanlik yagiyorum

(6) Diger (Lditfen belirtiniz) ..........ccoviviiiiiiiiiiiiiiieeeenn
24. Su an yaninizda olsa ona en ¢ok ne soylemek isterdiniz?

(1) Yaptigim veya yapamadigim seyler i¢in 6zur dilerdim

(2) Yanindan hi¢ ayriimayacagdimi sdylerdim

(3) Onu cok sevdigimi soylerdim

(4) Onu cok 6zledigimi sdylerdim

(5) Hayattayken sdyleyemedigim seyleri sdylerdim

(6) Bagka (Ldiitfen belirtiniz) .............c.ccoooiiiiiiiiiiiannn.

25. Hayatinizda yasadiginiz sikintilarinizi kiminle paylasirsiniz?

(1) Hic kimse (2) Annem (3) Babam  (4) Kardesim (5) Esim

(6) Cocugum (7) Arkadasim (8) Diger (Ldtfen belirtiniz) ...............
26. Genel olarak hayati nasil degerlendiriyorsunuz?

(1) Yasamaya deger (2) Acimasiz

(3) Sikintilar hep beni bulur (4) Kotulerin dinyasi

(5) Anlamsiz (6) Kaderde ne varsa onu yasarsin

(7) Baska (Liitfen belirtiniz) ...................ccoooivni.
27. Gelecegi nasil goriiyorsunuz veya nasil tanimlarsiniz?
(1) Gelecek umuttur (2) Cabalamaya degmez
(3) Her sey iyi olacak (4) Bulanik ve belirsiz (5) Karanlik
(6) Baska (Liitfen belirtiniz) ...............c.ccoooviiiiiiiiinnnn..
28. Aile danigmanhigina basvuru sekliniz nasil oldu?
(1) Kendi istegim (2) Yakinlarimin istegi
(3) Doktorum yonlendirdi (4) Arkadasim yardimci oldu
(5) Diger (Liitfen belirtiniz) ..................ccoieiiiiiiiiinn.n.
29. Aile danigmanhgi almak igin bagvuruda bulunma nedeniniz nedir?
(1) Rahatlamak
(2) Kayiptan 6nceki durumuma geri ddnmek
(3) GUnlik yasamima devam edebilmek
(4) Cevremde bulunanlari rahatlatmak
(5) Diger (Liitfen belirtiniz) .............ccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeen,
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B. KAYBEDILEN (VEFAT EDEN) KiSi ILE iLGILI SORULAR

1. Kaybettiginiz kisiyle olan yakinhginiz nedir? (Kimi kaybettiniz?)
(1) Anne (2) Baba (3) Kardes (4) Es
2. Cinsiyeti (1) Kadin (2) Erkek
3. Kag yasinda vefat etti? ..........cccoeoiiiiiiiiia
4. Ogrenim durumu
(1) ilkokul-ortaokul (2) Lise (3) Lisans (4) Lisansustu
5. Vefat ettigi zaman ¢alisma durumu
(1) Galisiyordu (Ldtfen yaptigi isi belirtiniz) ...............cccccooviiinnn
(2) Galismiyordu (3) Emekliydi
6. Vefat ettigi zamanki maddi durumu
(1) Kétu (2) Orta (3) lyi (4) Cok iyi
7. Oliim nedeni (Liitfen ne oldugunu veya nasil oldugunu belirtiniz)
(1) Kronik hastalik: ..o,
(2) AN OIUM: Lo
(3) Trafik kazasl: ......c.coviiiiiiie
(4) Teror-Cinayet: .......ccooeiiiiiiiiiieeee

(B) Intihar: ...
(S T e =]
8. Vefat yeri
(1) Kendi evi (2) Cocuklarinin evi (3) Hastane
(4) Acik alan (sokak, cadde vb.) (5) isyeri

(6) Diger (Liitfen belirtiniz) ..............................

9. Oliim aninda yaninda kim vardi?
(1) Yalniz basina (2) Aileden birileri (3) Saglik personeli
(4) Arkadasi (5) Tanimadigi birileri
(6) Diger (Liitfen belirtiniz) ..............................

10. Kaybettiginiz kisiyi 6liimiinden 6nce en son ne zaman gordiiniiz?
(1) Oldigi giin (2) 1 haftadan 6nce (2) 1 aydan énce
(4) 6 aydan 6nce (5) 1 yildan énce (6) 1 yildan fazla

11. Oliimii (izerinden gegen SUire: ..........ccceeeeeeeeueeeenieeennnnnnns
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Ek 4: Temel Yas Unsurlari Olgegi (TYUO)

TEMEL YAS UNSURLARI OLGEGI (TYUO)

Asagidaki sorular bir sure 6nce kaybetmis oldugunuz sevdiginiz bir kigiyle alakali
olarak yasadiklariniz ve hissettikleriniz hakkindadir. Kaybettiginiz kisi, sorularda “O”

ile belirtilmistir.

1. O’nun vefatina iligkin olaylarla ilgili hayaller zihninizde canlaniyor mu?

(3) Surekii (2) Cogdunlukla (1) Bazen (0) Higbir zaman

2. O'nunla ilgili dusunceler isteseniz de istemeseniz de akliniza geliyor mu?
(3) Surekii (2) Cogdunlukla (1) Bazen (0) Higbir zaman
3. O’nunla ilgili dusunceler sizde huzursuzluga neden oluyor mu?
(3) Daima (2) Cogunlukla (1) Bazen (0) Higbir zaman

4. O’nun hakkinda digtndyor musunuz?

(3) Surekili (2) Cogunlukla (1) Bazen (0) Higbir zaman
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Ek 5: Yetigkin Psikolojik Saglamlik Olgegi (YPSO-21)

YETiISKIN PSIKOLOJIK SAGLAMLIK OLGEGI (YPSO-21)

= S
Sl 52
.. - . JE|8|E g
Latfen 1 (Beni hi¢ tanimlamiyor) ile 5 (Beni tamamen = £ § % _
tanimliyor) arasinda puanlama yapiniz. »El2 | S| % |EQ
8 N | 8 o |82
zEl 2| R |2 |EE
[ — O C
28 S |@ |0 |68
1 | Cevremdeki insanlar ile is birligi icerisindeyimdir. | 1 2 3 4 5
Nitelik veya becerilere sahip olmak ve onlari
2 - P - 1 2 3 4 5
gelistirmek benim icin énemlidir.
Farkh sosyal ortamlarda nasil davranacagimi
3 | bilirim (6rnegin, is, ev veya diger sosyal 1 2 3 4 5
ortamlar).
4 Ailem hay:.atlrn boyunca genellikle beni 1 > 3 4 5
desteklemisgtir.
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Ek 6: Sikintiya Dayanma Olgegi (SDO)

SIKINTIYA DAYANMA OLGEGI (SDO)

()
Lutfen 1 (Tamamen katiliyorum) ile 5 (Hi¢ c €| € g g g‘ S
katilmiyorum) arasinda puanlama yapiniz. g 2o 2 E“ Q| = é
ESC85E S | &
E=2 =X = x =<
TRI26®LO & © o
FxOxZx T
1 Sikintili ya da UlzgiJn hissetmek bana 1 > 3 4 5
dayanilimaz gelir.
> Sikintili ya da tizgln hissettigimde tek 1 5 3 4 5
dusUnebildigim ne kadar kotu hissettigimdir.
3 Sikintili ya da lizgln hissetmenin Ustesinden 1 5 3 4 5
gelemem.
4 Sikintili ({uygularlm beni tamamen ele gegirecek 1 5 3 4 5
kadar yogundur.




Ek 7: Yas Biligleri Olgegi (YBO)

YAS BILISLERI OLCEGI (YBO)

188

€ o
Asagida cesitli olumsuz ifadeler bulacaksiniz. = = =
Her ifadeye lUtfen ne kadar katildiginizi o > €0
belirtiniz. T £ S 2
elld |¥|E | T ke
1 Onun 6limdnden kismen ben
sorumluyum.
5 O 6lduginden beri dinyanin kétu bir yer
oldugunun farkina vardim.
Etrafimdaki insanlar bana daha fazla
3
destek olmalilar.
4 Gelecekte daha iyi hissedecegimi
sanmiyorum.
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Ek 8: Kayip Yasantilarinda Bitmemis igler Olgegi (BIO-KF)

KAYIP YASANTILARINDA BIiTMEMIS iSLER OLCEGI — KISA FORM
(BIO-KF)

Hayatlarinda 6énemli bir kisiyi kaybetmis olan insanlar bazen kaybettikleri kisi ile
aralarinda bir seylerin sdylenmemis, bitmemis ya da ¢dzilmemis oldugu
duygusuna sabhip olabilirler.

Asagida sizin de deneyimlemis olabileceginiz farkl “bitmemis ig” turlerinin listesi
bulunmaktadir. Litfen her bir ifade icin, gegcen ay bu konuyla ilgili ne kadar
sikinti hissettiginizi belirtin.

Gegtigimiz ay bu konuda ne kadar sikintili hissettiniz?
1: Hi¢ sikintili hissetmiyorum

2: Biraz sikintih hissediyorum

3: Orta dizeyde sikintili hissediyorum

4: Oldukga sikintili hissediyorum

5: Cok fazla sikintili hissediyorum

Gectigimiz ay bu konuda ne kadar sikintili hissettiniz?

Hig (1)

Biraz (2)
Orta (3)
Oldukga (4)
Cok fazla (5)

1 | Keske birlikte daha ¢ok sey yapmis olsaydik.

2 | Aramizda konusulmasi gereken sirlarimiz vardi.

3 | Ona daha sik ‘seni seviyorum’ demeliydim.

Aramizdaki bazi 6nemli sorunlar veya catismalar
benim i¢in higbir zaman bitmedi.
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Ek 9: Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi (UYRO)

UTRECHT YASA BAGLI RUMINASYON OLGEGI (UYRO)

insanlar sevilen birinin dlimiinden sonra siklikla gesitli seyleri diisiiniir. Son bir
ay slresince asagidaki sorularda yer alan ifadeleri ne siklikla disindiganazi
ogrenmek istiyoruz. 1 "Hig" anlamina gelmekte iken 5 "Cok Sik" anlamina
gelmektedir. Bu baglamda vereceginiz cevaplar 1'den 5'e kadar
derecelendirerek cevap veriniz.

Son bir ay slresince onun 8lUmUindn sizin

1 A N 1 2 3 4 5
yasaminiza etkisini ne siklikla disindindz.
Son bir ay slresince kaybin sizin igin ifade ettigi

2 1 2 3 4 5
anlami ne siklikla sorguladiniz.

3 Son bir ay slresince aile Uyelerinden gereken 1 5 3 4 5
destegi alip almadiginizi ne siklikla sorguladiniz.
Son bir ay suresince onun 8lumuana énleyip

4 | S o e e 1 2 3 4 5
Onleyemeyeceginizi ne siklikla distndiniz.
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Ek 10: Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi (HAAO)

HAYATIN ANLAM VE AMACI OLGEGI (HAAQ)

YONERGE: Litfen asagida ifade edilen vyargi e s e | €
. " . . L 5 o = > |o
segeneklerine katilim dizeylerinden sizin igin en | 2| > | N 5 | E
o . o . . = 0O = n > =2
uygun olan segenegi, altindaki kutucuga (X) igareti = = £ | 5| = = S|
koyarak belirtiniz. SE 5|5 |8 |22
¥ a o | ¢ |8

1 | Hayatin mutlaka bir anlam ve amaci vardir.

2 | Faydal bir seyler Gretmekten ¢ok hoslanirim.

Hayati arkadaslarimla paylasmaktan ¢ok
hoslanirim.

Cogu zaman anlamsiz ve bos bir hayata sahip
oldugumu disdndrim.
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Ek 11: Olgeklerin Telif Hakki Sahiplerinden Alinmis izinler

Temel Yas Unsurlari Olgegi

Temel Yas Unsurlan Olcegi izin Talebi
Yavuz Selvi <dryavuzselvi@gmail.com> N N
19.05.2020 Sal 18:54
Kime: Siz

Selamlar Said Bey

Galismalarinizda "Temel Yas Unsurlan Olgedi'ni kullanabilirsiniz.
Kolayhklar diliyorum.

Saygilarimla...

Said Demirel <saiddemirel@hotmail.com >, 19 May 2020 Sal, 07:22 tarihinde sunu yazd:
Merhaba Hocam,
Yakin Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitisi Klinik Psikoloji Tezli Yuksek Lisan Programi Ogrencisiyim.
Yuksek lisans tezimi, “Yas” (zerine hazirfhyorum. Sizin olcedinizi izin verirseniz tezimde kullanmak istiyorum.
“Temel Yas Unsurlari Olcedi'ni ve bilgilerini bana génderebilirseniz cok mutlu olurum. Simdiden tesekkir eder,
calismalarinizda kolayhklar dilerim.

Said DEMIREL
Tel 0542 384 50 45
e-posta: saiddemirel@hotmail com

Prof. Dr. Yavuz Selvi
Selguk Universitesi Tip Fakdiltesi

Deilriventeri Amabilin Dinl

Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olgegi

Yetiskin Psikolojik Saglamlik Olcedi izin Talebi
Gékmen Arslan <gkmnarslan@gmail.com> L
20.04.2020 Car 22:30
Kime: Siz
Merhaba

Kisisel web adresimden edinebilirsiniz
gokmenarslan.com

29 Nis 2020 Car 16:42 tarihinde Said Demirel <saiddemirel@hotmail.com > sunu yazd:
Merhaba Hocam,
Yakin Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitts Klinik Psikoloji Tezli Yiksek Lisan Programi Ogrencisiyim. Yiksek lisans
tezimi, “Yas" Gzerine haziriyorum. Sizin dlcedinizi izin verirseniz tezimde kullanmak istiyorum. “Yetiskin Psikolojik Saglamik
Olcedi'ni ve bilgilerini bana génderebilirseniz cok mutlu olurum. Simdiden tesekkir eder, calismalannizda kolayhkar dilerim.

Said DEMIREL

Sikintilya Dayanma Olgegi

Sikintiya Dayanma Olcedi izin Talebi

Emre Sargin <esargin?9@yahoo.com>
4052020 Pzt 1206

Kime= 52
Merhaba Said bey,

Olcadi tabii ki kullanabilirsiniz. Asadidaki linkte gecerlik giivenilirlik makalesini bulabilirsiniz.

Sikintiya Dayanma Olcedi: Gecerlik ve Giivenilirlik Calismasi
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Yas Bilisleri Olgegi ve Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olgegi

Kayip Yasantilarinda Bitmemis isler Olcedi izin Talebi i2v
Gizem Cesur <geesur@ticaret.edutr> R
14032020 Cmt 1:53
Kime: 5iz

EK- KAYIP YASANTILARINDA ... |u_n| Yas Bilileri Olgegi (YBO) .pdf
228 BER 234k

2k (256 KB) Timindindir Tlmdnd OneDrive'a kaydet

Merhaba Said,
ekte Yas Biligleri Olcadi ve Kayip Yagantlarinda Bitmemis Isler Olceklerine dair bilgiler meveut,
Baganlar dilerim

Dr. Ofr. Uyesi Gizem Cesur Soysal

Utrecht Yasa Bagli Ruminasyon Olgegi

Utrecht Yasa Bagl Ruminasyon Olcedi izin Talebi ey
Hasan H. Tekin <drhhtekin@gmail.com> N .
10.04.2020 Cum 00:28
Kime: Siz

Merhabalar Said Bey,

Oncelikle gec dondugdim icin anlayisimizi beklerim. Utrecht Yasa Bagh Ruminasyon Olcedi'ni calismanizda
kullanmanizda hic bir sakinca yoktur. Olcege iliskin tim bilgilere orjinal makaleden ulasabilirsiniz, dlcedin tamami
yayinda var. lyi calismalar diler, bilim uzmani invaninizi simdiden tebrik ederim.

Olcedin makale linki: https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/723506

Said Demirel <saiddemirel@hotmail.com=, 13 Mar 2020 Cum, 14:56 tarihinde sunu yazd:
Merhaba Hocam, B
Yakin Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitist Klinik Psikoloji Tezli Yiuksek Lisan Programi Odrencisiyim.
Yiksek lisans tezimi, “Yas” Gzerine hazirliyorum. Sizin olceginizi izin verirseniz tezimde kullanmak istiyorum.
“Utrecht Yasa Badli Ruminasyon Olcedi'ni ve bilgilerini bana gonderebilirseniz cok mutlu olurum. Simdiden
tesekkir eder, calismalarinizda kolayliklar dilerim.

Said DEMIREL

Hayatin Anlam ve Amaci Olgegi

Olcek izni j2v

@ Ciineyd AYDIN <cuneydaydin@sinop.edu.tr> L

23.05.2020 Cmt 17:03

Kime: Siz
m HAYATIN ANLAM VE AMAC ... Hayatin Anlam ve Amaci Olge...
BEE 406 KB 14KB

2ek(421KB)  Tdmind indir  Tomind OneDrive'a kaydet

Said Bey;
dlcedi calismanizda kullanabilirsiniz. Olgekle ilgili bilgiler ekteki dosyalarda mevcuttur. Calismalarinizda kolayhiklar dilerim.

DR. OGR. UVESi CUNEYD AYDIN
SINOP UNIVERSITESI




Ek 12: Uygulamanin Yapildigi Kurum izin Yazisi

T.C.
ANKARA VALILIGI
AILE, GALISMA VE SOSYAL HIZMETLER IL MUDURLUGU
OZEL ANKARA AILE DANISMA MERKEZI

Say1 :2020/07 10.03.2020
Konu : Yilksek Lisans Tezi Uygulama izni

Sayin Said DEMIREL
llgi: 05.03.2020 tarih ve 2020/03 sayili dilekgeniz.

Merkezimize sunmus oldugunuz dilek¢eniz degderlendirilmis olup “Yasin Siddeti,
Psikolojik Saglamlik, Sikintiya Dayanma, Yas Biligleri, Bitmemis Isler, Ruminasyon

ve Hayatin Anlam ve Amacinin Uzami$ Yas Bozukluguna Etkisi” isimli Klinik psikoloji
yuksek lisans teziniz ile ilgili calismalarinizi Merkezimizde yapmaniz uygun

bulunmustur.
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e w.;;:‘a" ksl
I‘L
Adres: Mustafa Kemal Mah. 2139 Cad. No: 19/5 Tel: +90 312 219 80 50
Faks: +90 312 219 70 85

06530 Gankaya / ANKARA
Elektronik Ag: www.ankaraailedanismamerkezi.com.tr
e-posta: ankaraailedanismamerkezi@gmail.com
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OZGECMIS

Said DEMIREL

1978 yilinda Kahramanmaras ili Géksun ilgesi Degirmendere Kéyu Giiller
Mahallesi'nde dogdu. Ik ve orta 6grenimini dogdugu kdyde, lise dgrenimini
ise dogdugu ilgedeki Endustri Meslek Lisesi Elektrik-Elektronik Teknolojisi
BolimU’'nde tamamladi.

Medya ve lletisim (Anadolu Unv.), Cocuk Gelisimi (Atatiirk Unv.) ve is Saglig
ve Glvenligi (Atatirk Unv.) alanlarinda On lisans egitimi; Sosyal Hizmet
(Hacettepe Unv.), Kamu Yonetimi (Anadolu Uvn.), Sosyoloji (Anadolu Uvn.),
Felsefe (istanbul Unv.) ve Cocuk Gelisimi (Atatirk Unv.) alanlarinda lisans
egitimi; Sosyal Psikiyatri (Ankara Unv.), Egitim Yonetimi Teftisi Planlamasi ve
Ekonomisi (Osmangazi Unv.), Aile ve Evlilik Danismanli§i (Yidinm Beyazit
Unv.) ve Egitimde Olgcme ve Degerlendirme (Ahmet Yesevi Uluslararasi Tiirk-
Kazak Unv.) alanlarinda yilksek lisans egitimi aldi. Konusma Bozukluklari
(Azerbaycan Bakii Unv.) alaninda doktora yapti.

Aile ve evlilik terapileri, cinsel terapiler, nlp, insan kaynaklari ydnetimi,
psikoterapiler, krize mudahale, intihari 6nleme, drama, kurumsal iletisim,
objektif ve projektif testler, zeka testleri, Turk isaret dili, alkol ve madde
bagimlihgi, o6zel egitim ve rehabilitasyon, konusma bozukluklari gibi
konularda sureli egitimler aldi.

2001’'de Ankara’da T.C. MEB Ozel Gonll Ozel Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi'ni, 2017°de Azerbaycan Baki’de Konul Korreksia ve Rehabilitasia
Merkezini ve 2019'da Ankara’da T.C. ASHB Ozel Ankara Aile Danigsma
Merkezi'ni kurdu. 2012 yilinda kurdugu Ozel Der Yayinlari ile cok sayida
yayini bilim ve sanat dunyasina kazandirdi. Birgok sivil toplum orgutindn
kuruculugunu ve baskanligini Ustlendi. Ankara’nin kanali Gimsa TV’'de
program yapimcisi ve sunucu olarak 10 yil ¢calisti.

Ozel egitim ve rehabilitasyon alani ile aile ve evlilik danismanhi§ alaninda
akademik ve uygulamaya yonelik ¢alismalarini surdurmektedir.
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INTIHAL RAPORU

YASIN SIDDETI, PSIKOLOJIK SAGLAMLIK, SIKINTIYA DAYANMA,
YAS BILISLERI, BITMEMIS ISLER, RUMINASYON VE HAYATIN
ANLAM VE AMACININ UZAMIS YAS BOZUKLUGUNA ETKISI

ORIJiINALLIK RAPORU

13 %13 45 "

BENZERLIK ENDEKSI INTERNET KAYNAKLARI  YAYINLAR OGRENCI ODEVLERI

BIRINCIL KAYMAKLAR

ll Www.s0s-con.com 2
Internet Kaynag %
docs.neu.edu.tr 4
Internet Kaynag %
gavsispanel.gelisim.edu.tr 1
Internet Kaynag %
acikerisim.ticaret.edu.tr 4
Internet Kaynag %
toad.halileksi.net '
Internet Kaynag %
WWW.ejmanager.com 1
Internet Kaynag %
app.trdizin.gov.tr 1
Internet Kaynag %
N WWW.emissc.org y
Internet Kaynag <%
Internet Kaynag p
C . .
dergipark.ulakbim.gov.tr <o
www.noropsikiyatriarsivi.com /
10 Internet Kaynag <%
i 1 ]
id.scribd.com <o

Internet Kaynag
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ETIK KURUL RAPORU

0,

YAKIN DOGU UNIVERSITESI

BILIMSEL ARASTIRMALAR ETiK KURULU

03.07.2020
Sayin Said Demirel

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu'na yapmis oldugunuz YDU/SB/2020/757 proje
numarali ve “Yasin Siddeti, Psikolojik Saglamhk, Sikintiya Dayanma, Yas
Bilisleri, Bitmemis Isler, Ruminasyon ve Hayatin Anlam ve Amacimin Uzams
Yas Bozukluguna Etkisi” baslikli proje dnerisi kurulumuzca degerlendirilmis olup,
etik olarak uygun bulunmustur. Bu yazi ile birlikte, bagvuru formunuzda belirttiginiz

bilgilerin disina ¢gitkmamak suretiyle arastirmaya baslayabilirsiniz.

Dogent Doktor Diren¢ Kanol

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Raportorii

1] ra
T 4@@ ;
'L | 1.5 - el
| ___x'.-f_.-'.“;'fﬂn ! -

Not: Eger bir kuruma resmi bir kabul yazisi sunmak istiyorsaniz, Yakin Dogu
Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na bu yazi ile basvurup, kurulun

baskaninin imzasin1 tagiyan resmi bir yazi temin edebilirsiniz.



