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Ozet

Ege Denizi Depremi’ni Yasamis Kisilerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

Duzeyinin Travma Sonrasi Biiyiime ve Stresle Basa Cikma Tarzlar ile Tliskisi

Biisra AKYUZ TOPAL
Yiksek Lisans, Klinik Psikoloji Ana Bilim Dah
Ocak 2022, 100 sayfa

Travma sonrasi stres bozuklugu yasanan travmatik olaylardan sonra
gelisebilen bir patolojidir. Deprem de travmatik olaylar arasinda yer almaktadir. Bu
calisma, travma sonrasi stres bozuklugunun travma sonrasi gelisim ve stresle basa
¢ikma tarzlar1 arasindaki iliskiyi inceleyerek, travma sonrasi stres bozuklugu ve
travma sonrasi gelisim alanlarma bilimsel katki saglamay1 amaglamistir.

Arastirmada amaca yonelik 6rnekleme yontemi kullanilarak aragtirmaya Ege
Denizi Depremi’ni deneyimlemis kisilerden yas aralig1 17-58 araliginda degisen 390
kisi katilmistir. Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri ve depreme dair kisisel
durumlarma iliskin bilgiler alinarak travma sonrasi stres diizeyini 6l¢mek igin Olay
Etkisi Olgegi, travma sonrasi gelisimi degerlendirmek i¢in Travma Sonras1 Gelisim
Olgegi ve stresle basa ¢ikma tarzlarini belirlemek igin Stresle Basa Cikma Tarzlar1
Olgegi kullanilarak iliskisel tarama yontemi ile agiklanmistir.

Katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerinin ve depreme dair kisisel durumlarina
iliskin bilgilerin Olaylarm Etkisi Olgegi puanlari iizerinde etkili oldugu bulunmustur.
Arastirmada travma sonrasi stres diizeyi, travma sonrasi gelisim diizeyi ve stresle
basa ¢ikma tarzlar1 arasindaki hedeflenen iliski incelenmistir.

Arastirmanin sonuglari, travma sonrasi stresin travma sonrasi gelisim ve
stresle basa ¢ikma tarzlari ile anlamli iligkilerini gostermektedir. Katilimci sayisinin

arttirilmast ile arastirmalar genisletilebilir.

Anahtar kelimeler: deprem, travma sonrast stres bozuklugu, stresle basa ¢ikma,

travma sonrasi gelisim.



Abstract

Relationship between the level of post-traumatic stress disorder and post-
traumatic growth, stress coping styles for people who have experienced the
Aegean Sea Earthquake

AKYUZ TOPAL, Biisra
MA, Department of Clinical Psychology
January 2022, 100 Pages

Post-traumatic stress disorder is a pathology that can develop after the

experienced traumatic events. Earthquake is also included in traumatic events.

This study aims to make a scientific contribution to the ares of post-traumatic
growth by examining the relationship between post-traumatic stress disorder and
post-traumatic growth and stress coping styles. 390 people, aged between 17-58 who
have experienced the Aegean Sea earthquake participated in the research. Event
impact scale for measuring the level of post-traumatic stress, post-traumatic growth
scale for evaluating post-traumatic growth, stress coping styles scale for identifying
styles of stress coping are used by taking informations about the sociodemographic

characteristics and earthquake experiences of the participants.

It is found that sociodemographic characteristics and earthquake experiences
are effective on scores of event impact scale. In this research, the estimated
relationship between the level of post-traumatic stress, the level of post-traumatic

growth and stress coping styles is found.

The result of this research shows us that post-traumatic stress is compatible
with post-traumatic growth and stress coping styles. Research can be expanded by

increasing the number of participants.

Keywords: earthquake, post-traumatic stress disorder, coping with stress, post-

traumatic growth.
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BOLUM I
Giris

Afet, insanlar ve insanlarin yasadigi yerlerde fiziksel, ekonomik, sosyal ve
cevresel kayiplara sebebiyet vererek insanlarin etkinligini ve dogal yasam akisini
durduran dogal, teknolojik ve insan kaynakli olaylari sonucu olarak
tanimlanmaktadir (Ergiinay, Giilkan ve Giiler, 2008). Afetler zamansiz 6liimlere,
saglik diizeyinde gerilemelere ve yasam kalitesinin diigmesine neden olmaktadir
(Gtiler ve Cobanoglu, 1994).

Depremler, beklenmedik bir anda ortaya ¢ikarak insan hayatini tehdit eden
travmatik bir yasam olay1 olarak tanimlanmaktadir (Ceyhan ve Ceyhan, 2006). Ucak
kazalari, sel, cinsel saldirtya ugramak, iskence gérmek gibi deprem de agir travmatik
olaylar arasinda yer almaktadir. Yasanan biiyiik depremlerden sonra insanlarm hepsi
travma ve stres yasamakta, fiziksel ve psikolojik olarak etkilenmektedir ancak
hepsinde psikolojik bozukluk goriilmemektedir. Kisinin psikolojik ve fiziksel
durumunu ¢esitli sekilde etkileyen her tiirlii olay i¢in travma kavrami
kullanilmaktadir (Oztiirk ve Ulusahin, 2016).

Depremlerin psikopatolojiye yonelik etkisini aragtiran ¢aligmada, depremlerin
bireylerin psikolojik iyi olusunu olumsuz yonde etkiledigi ve bu etkinin bireylerin
depreme maruz kalma siireleri, demografik 6zellikleri ve sahip olduklar1 yasam
bicimlerine gore degistigi anlasilmaktadir (Ceyhan ve Ceyhan, 2006).

Travmatik olaylar kisi ve toplumda kisa ya da uzun vadeli psikolojik etkiler
birakmaktadir (Oflaz, Ozcan, Tastan, Cigek, Aslan, Vural, 2010). Yasam boyu
travmatik davranisin disavurumunun tekrarlanma sikligi yasanan travmatik olaya
gore degismekte ve %2- %25 arasinda goriilmektedir (Breslau, Kessler, Chilcoat,
Schultz, Davis, Andreski, 1998).

Travma gelisme ihtimali stres kaynaginin 6nemine gore degismektedir. Ayni1
travmatik olayin herkeste ayni derecede etki etmemesinin sebebi yasanan olayin kisi
icin anlaml olmasmin gerekliliginden kaynaklanmaktadir. Travma sonrasi stres
bozuklugunun gelisiminde kiiltiirel, fiziksel, ailesel, sosyal etkenler ve kisisel
ozellikler rol oynamaktadir (Ozcetin, Maras, Ataoglu ve Igmeli, 2008). Travma
sonrasi stres bozuklugunun geligme riski i¢in stres kaynagi gerekli goriilmektedir

ancak yeterli gorulmemektedir.



1999 depremi sonras1 Sakarya ilindeki lise 6grencileri ile yapilan bir
caligmada travma algisi ile depremin yasandigi sehirde bulunma ve travma algisi ile
yas arasinda anlamli bir iliski bulunmustur. Umutsuzluk diizeyi depremde aile
iiyelerinden birini kaybetme arasinda anlamli iligki bulunmustur (Dizer, 2008).

Travma sonrast1 stres bozuklugunun geligme riskini belirleyen etkenler stres
kaynaginin etkisini arttiran nedenler ve kisinin yatkinligi olarak a¢iklanmaktadir
(Ozgetin ve arkadaslari, 2008). Travmanin siddeti ile dzelliklerin etkilesimi arasinda
iliski bulunmaktadir. Ornegin travma siddetli iken kisisel 6zellikler geri planda
kalirken, daha az siddetli bir travmada kisisel 6zelliklerin etkisi daha fazla
olabilmektedir (Breslau, Kessler, Chilcoat, Schultz, Davis, Andreski, 1998).

2011 yil1 Van Depremi sonrasi yapilan arastirmada arastirmaya katilan kisilerde
travma sonrasi stres bozuklugu goriilme oranmin %39.3 oldugu ve bu oranin
depremde fiziksel olarak yaralananlarda, ailesinde yaralanan ya da 6len kisilerin
olmas1 durumunda ve deprem sirasinda bulundugu yer zarar gorenlerde daha yuksek
oldugu bulunmustur (S6nmez, Nazik ve Pehlivan, 2017).

Stres, kisilerin yikic1 ve olumsuz olarak algiladigi ve nitelendirdigi olaylara
kars1 gosterdikleri ice doniik tepki olarak tanimlanmaktadir (Kara, 2009). Stres
belirtileri fiziksel, duygusal, zihinsel ve sosyal olmak tizere dort ana baslik altinda
toplanmaktadir ve bu belirtiler kisiden kisiye degisiklik gostermektedir. Insan
psikolojisi ve bedeni stres karsisinda zorlanmakta ve stres tepkisi gostererek bu yeni
duruma uyum saglamaya ¢alismaktadir. Lazarus ve Folkman (1984) stresi, kisinin
cevre ile etkilesiminde kisinin uyumunu sekteye ugratan ve kisinin sahip oldugu bas
etme kaynaklarini zorlayan ya da asan ¢evresel talep olarak tanimlamaktadir.

Hans Selye stresin hem sebep hem sonug olarak karsimiza ¢ikmasindan kaynaklanan
karigikligim stres ve stresor kavramlarinin agiklanmasi ile dniine gegilebilecegini
belirtmektedir. Bireyde bir dizi tepkiye sebep olan gevresel uyarilari stresor ve
bireyin bu uyaricilara gosterdigi tepkiyi stres olarak tanimlamaktadir (Selye, 1975).

Stres ile basa ¢ikma kisiye sahip oldugu kaynaklarmn tiikettigini diigiindiiren
icsel ya da dissal taleplerle bas etmek icin sergiledigi stirekli degisen bilissel ve
davranigsal ¢abalar olarak tanimlanmaktadir. Lazarus ve Folkman’a gore kisi iki tiir
bas etme yontemi kullanir, bunlar problem odakli ve duygu odakli bas etme

yontemleridir (1984).



Travma sonrasi biiylime, sarsict yagam olaylar1 ile miicadele sonrasinda
goriilen olumlu degisiklikler olarak tanimlanmaktadir (Tedeschi& Calhoun, 1996).
Travmatik deneyim yasanmasi travma sonrasi biiyiimenin goriilecegi anlamina
gelmemektedir ¢iinkii yalnizca travmatik deneyimin olmasi yeterli olmamaktadir
(inci ve Boztepe, 2013). Bireysel 6zellikler, ¢evresel kaynaklar ve travmatik olaylar
ile ilgili degiskenler travma sonrasi biiylimenin goriilmesinde etkili olmaktadir (Park,
1998; Abraido- Lanzo, Guier& Colon, 1998).

Marmara Depremini yasayan yetiskinlerin algiladiklar1 sosyal destek
diizeyleri ile travma sonras1 gelisim ve depresyon arasindaki iligkinin incelendigi
arastirmada aile iliyelerinin kayb1 ve ciddi maddi zarar yasama ile travma sonrasi
gelisim diizeyinde anlamli bir farklilik bulunmustur (Giiven, 2010).

Tim bu degiskenlere ragmen travma sonrasi biiylimenin goriilebilmesi i¢in
sarsic1 bir olaym yasanmasi ve kisinin bu sarsici olaym travmatik etkisi ile miicadele

etmesi gerekmektedir (Inci ve Boztepe, 2013).

Problem Durumu

Tirkiye, tektonik olusumu, jeolojik yapisi, iklimsel 6zellikleri ve topografyasi
sebebiyle bir¢cok dogal afet tehlikesine sahiptir. Tiirkiye’nin fiziksel ve sosyal
yapisinin etkisi ile meydana gelen dogal olaylar can ve mal kaybina, ayrica
yaralanmalara sebebiyet vererek afeti olusturmaktadir (Ergilinay, 2007).
Tirkiye’de depremler, heyelanlar, su baskinlari, erozyon, kaya ve ¢1g diismeleri,
kuraklik gibi bir¢ok dogal afet goriilmektedir. En sik goriilen dogal afetler ise
deprem, sel, toprak kaymasi, kaya diismesi ve ¢igdir. Tiirkiye’de goriilme siklig1
yanida yikicilig1 agisindan degerlendirildiginde de depremler diger afetlere gére On
plandadir (Geng, 2007).

30 Ekim 2020 tarihinde Izmir’in Seferihisar ilgesinin 23 km uzaginda yerin
16,5 km altinda 6,9 siddetinde deprem meydana gelmistir. Depremin merkez iissii
Yunanistan’in Sisam Adast agiklar1 olarak da agiklanmis olup yaklasik 16 saniye
siirmiistiir (Anadolu Ajansi, Dogan Haber Ajansi ve ihlas Haber Ajansi, 2020).
Depremin siddetini Bogazici Universitesi Kandilli Rasathanesi ve Deprem Arastirma
Merkezi (2020) 6,9 Mw; AFAD (2020) 6,6 Mw ve The U.S. Geological Survey
(2020) 7,0 Mw olarak agiklamistir.



Bu deprem, Tiirkiye ve Yunanistan’da 119 kisinin 6liimiine ve 1053 kisinin
yaralanmasina sebep olmustur. Ege Denizi Depremi, 2020 yilinda meydana gelen en
Oliimciil deprem olarak kayitlara gegmistir.

Yasanan bu travmatik deneyim ile insan yogun bir stres ile kars1 karsiya
kalmaktadir ve travma sonrasi stres bozuklugu yasayabilmektedir. Yasanan travma
sonrast stres bozuklugu birkag giin siirebilecegi gibi kroniklesip daha uzun siireler
devam edebilmektedir (Dag, 2003). Yasanan travmatik olay sonrasi insanlarin
hayatin siirekliligine ve devamliligina dair olan inanglar1 beklenmedik bir sekilde
sarsilmaktadir.

Travmatik deneyim sonrasi yasanan degisim kisiden kisiye degisebilmektedir
(Ozen, 2019). Kimi yasanan olay1 gelisim icin bir firsat olarak goriirken kimi de
olayin etkisinden kurtulamadan sadece yasamaktadir. Bireylerin yasanan travmatik
olaylar sonras1 yasadiklari stres kisiden kisiye degismektedir. Kisilerin kullandig1
basa ¢ikma tarzlar1 da ayni1 sekilde degiskenlik gosterebilmektedir.

Bu arastirmada literatiirde yer alan bilgilerin 15181nda kisilerdeki travma
sonrasi stresin travma sonrasi gelisim diizeyi ve stresle bas etme tarzlari ile iliskisinin
incelenmesi amaglanmistir. Yasanan bu travmatik deneyim sonrasi yasanan stresin
stresle basa ¢ikma tarzlar1 ve travma sonrasi gelisim tizerinde etkili olup olmadigi

arastirilacaktir.

Arastirmanin Amaci

Bu arastirmada amag, Ege Denizi Depremi’ni yagamis kisilerin travma
sonrasi stres durumu hakkinda bilgi edinmektir. Bir diger amag ise yasanan bu
deprem travmatik deneyimi sonrasi kisilerin stresle bas etme yontemleri ve travma
sonrast gelisim diizeyleri arasindaki iligkinin incelenmesidir.

Bu amagla ilgili bulgular ge¢mis caligmalara gore tartigilacak ve belirtilen
arastirma problemlerine yanitlar aranacaktir.
Alt Amaclar

Katilimcilarin sosyodemografik ¢zellikleri ile olaylarin etkisi 6l¢egi puanlari
arasinda fark var mdir?

Katilimcilarin depreme dair yasadiklar1 kisisel durumlarin olaylar ile
olaylarm etkisi 6lcegi puanlar1 arasinda fark var midir?

Katilimcilarin travma sonrasi gelisim 6lcegi, stresle basa ¢ikma tarzlar1 6lgegi

ve olaylarin etkisi 6lgegi puanlar1 arasinda korelasyon var midir?



Katilimcilarin travma sonrasi gelisim 6lgegi ve stresle basa ¢ikma tarzlar

Olgcegi puanlarmin olaylarm etkisi 6l¢egi puanlarint yordamakta midir?

Arastirmanin Onemi

Deprem iilkemizde ¢ok sik karsilasilan ve yikici etkileri olan bir dogal afettir
(Ozsahin, 2013). Depreme maruz kalan kisilerin travma ve stres yasamalari, bu
kisilerde travma sonrasi stresin ve travma sonrast stresten sonra da travma sonrasi
gelisimin goriilmesi beklenmektedir. Travmatik olay sonrasi a¢iga ¢ikan sonuglarin
nedeni ve yordayicilar1 hakkinda fikir sahibi olunmasi ve yasanan travmatik
olaylarda kisilerin psikolojik 1yi oluslarini siirdiirebilmelerini saglayacak ¢alismalarin
hazirlanmasinda zemin olusturmasi 6nemli rol oynayacaktir. Elde edilen verilerle
deprem gibi travmatik bir olay sonrasi kisilerin yasadig1 travmatik stres diizeyi,
stresle basa ¢ikma tarzlar1 ve travma sonrasi gelisim diizeyleri hakkinda bilgilendirici
calismalarin sunulmas1 amaglanmaktadir.

Bu ¢aligmanin travma sonrasi yasanan stres ile bas etmeye yonelik kisilerde
travma sonrasi gelisime de katki saglayacagi diisiiniilmektedir. Yasanan travmatik
olay sonrasi kisilerin yasanan olaymn hissedilen olumsuz etkilerini azaltmasina da

katkida bulunacaktir.

Smirhhiklar
Arastirmanin ¢alisma grubu Ege Denizi Depremi’ni yasamis kisilerden
internet iizerinden hazirlanan formlarla ¢alismaya katilan kisilerle siirhdir.
Calisma, Mart- Nisan 2021 arasinda toplanan verilerle sinirhidir.
Arastirmanm bulgulari, katilimcilarin kullanilan Olaylarin Etkisi Olgegi,
Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi, Travma Sonrasi Gelisim Olgegi ve

Sosyodemografik Forma verdigi cevaplari dogrulugu ile smirlidir.

Tanimlar

Aragtirmadaki temel kavramlar “deprem, travma sonrasi stres bozuklugu,
stresle basa ¢ikma ve travma sonrasi gelisim”dir.

Deprem: Son 20 yilda bir milyondan fazla kiginin 6liimiine ve afetler arasinda
en fazla yikiciliga sebep olan dogal afet tiiriidiir. Ulkemizin sahip oldugu kara
miktarinin %92’si, iilkemizde yasayan kisilerin %95°1 ve iilkemiz endiistriyel

yatirmmlarmin %75°1 deprem kusagi iizerinde yer almaktadir (Aker, 2006).



Travma Sonrasi Stres Bozuklugu: En az bir travmatik olaya maruz kalarak,
bir yakininin bagina gelen travmatik olay1 6grenerek ya da olayin ayrmntilari ile
tekrarli ve yogun bir sekilde yiiz yiize gelerek kendisini gosteren belirgin belirtiler
grubu olarak tanimlanmaktadir (Wastell, 2005).

Stresle Basa Cikma: Stres ile kars1 karsiya kalan kisinin karsilastigi bu durum
ile nasil miicadele edecegi konusunda tercih ettigi ya da alisageldigi yontem, o
kiginin yasadigi stres ile nasil bas ettigini gostermektedir (Lazarus ve Folkman,
1984).

Travma Sonrasi Gelisim: Literatiirde travma sonrasi biliylime olarak da
karsimiza ¢ikan bu kavram, kriz denebilecek zorlu yasam olaylari ile verilen
miicadele sonrasinda gelen olumlu yasam deneyimi olarak tanimlanmaktadir. Bu

degisim tek bir alanda degil, birden fazla alanda goriilebilmektedir (Duman, 2019).



BOLUM lI

Kavramsal Temeller / Kuramsal Temeller ve Tlgili Arastirmalar

Bu boliimde arastirma ile ilgili kavramsal agiklamalara, tanimlamalara ve
arastirma ile ilgili literatiirde gecen ve daha dnce yapilmis olan arastirmalara iliskin

bilgilere yer verilmistir.

Travma

Travma (6rselenme), bireyin psikolojik ya da fiziksel biitlinliigiinti ¢esitli
sekillerde yaralayan, inciten ve sarsan tiim olaylara denmektedir (Oztiirk ve
Ulusahin, 2016). Yasanan travmatik deneyim sonrasi kisiler bu olayin etkilerini uzun
stire yasamaktadirlar. Travmatik deneyimler doga olaylar1 sonrasi afete doniisebilen
deprem, sel gibi olaylar olabilecegi gibi, insanin insanda travma yaratabilecegi

olaylar da olabilmektedir: taciz, tecaviz gibi.

Ulkemiz jeolojik agidan geng olusuma sahiptir ve bu yiizden de sik sik
depremlere ev sahipligi yapmaktadir. Yasanan depremlerin hepsi insanlarda korku,
endige ve stresi beraberinde getirmektedir. Yasanan her deprem travmatik etki
yaratmayabilir ancak yikimla sonuglanan ve beraberinde maddi ve manevi kayiplar

getiren her deprem travmatik bir olaydir.

Travma kavrami giiniimiizde bireyin psikolojik ve fiziksel biitiinliigiinii tehdit
eden veya yaralayan her tiirlii olay i¢in kullanilsa da 19. yiizyildaki psikoanalitik
literatiir disinda hep fiziksel travma anlaminda kullanilmistir (Herman, 1992). Yiizyil
ve Oncesinde travmatik olayin psikolojik sonuglar dogurabilecegine degil, psikolojik
bir altyapinin travma sonrasi ac¢iga ¢iktigi goriisiine inanilmistir. Micale (1989),
travmatik olay sonrasi yasanan psikolojik sorunu iki sekilde a¢iklamaktadir ve sorun
her iki sekilde de kisinin kendisindedir. Ona gore travmatik olay sonrasi psikolojik
sorun yasayan kisinin ya kisiliginde sorun vardir ya da biyolojik temelli bir

rahatsizlig1 mevcuttur.

1870 yil1 Fransa- Prusya savasindan sonra askerlerin psikolojik sorunlar
yasamasi ile fiziksel travmanin diginda travmanin psikolojik etkilerinin lizerinde de

durularak askerlerde gézlemlenen belirtiler tanimlanmaya ¢alisilmistir (Jones &

Wessely, 2007).



Askerden sonra azalan tepki, savas anlarini tekrar yasantilama ve keyif alian
konularda ilgi kayb1 gibi durumlarin belirlenmesi ile bu hasta grubuna travmatik

nevroz tanist Onerilmistir (Jones & Wessely, 2007).

Fransiz norolog Jean- Martin Charcot travmanin psikolojik etkileri ile ilgili

olarak histeri hastalari ile ¢alismalar yapan ilk kisidir (Herman, 1992).

19. yiizy1l sonu Fransasi kilise karsit1 siyasi ve cumhuriyetci hareketi ile gelen
diisiince ozgiirliigline kadar histeri hastalarinin belirtileri isteyerek yaptiklari hatta
doga {istii bir giiclin bu belirtilere neden oldugu inanci siirmekteydi. Bu inanca gore
histeri belirtileri mistik olaylarla agiklanmaya ¢alisilmis, histerik kisilere biiyii
yapildigi, o kisileri cin ¢arptigi iddia edilmistir (Micale, 1989). Charcot’tan sonra
Fransa’da Pierre Janet ve Viyana’da Josef Breuer ile Sigmund Freud histeri
konusunda calisan arastirmacilar olarak histerinin nedenini agiklamay1 amaglamis ve
yasanan travmanin sebep oldugu psikiyatrik sonuglar hakkinda 6nemli veriler elde
etmiglerdir. Freud 1896 yilinda 18 histeri vakasinin temelinde erken cinsellik
yasantisi ve kadinlari bu gegmis yasantilarla bag etmekte zorlanmasinin oldugunu
aciklayan bir makale yaymlasa da daha sonra bu makalenin aristokrat ¢evreyi
rahatsiz edecegini diisiinmesi sebebi ile hipotezinin dogru olmadigini, bahsettigi
vakalarin ¢ocukluklarinda cinsel istismar yagamadiklarini, bunlarin uydurulmus
fanteziler oldugunu agiklayan bir makale daha yayinlamistir. Bu makaleden sonra

histerinin tibbi olarak agiklanmasi ¢aligmalar1 durgunluk siirecine girmistir (Herman,

1992).

Birinci Diinya Savasi’nin ardindan travma yeniden glindeme gelmistir.
Yasanan savas uluslararasi travma adlandirilmistir ve yasanan travma sonrast
psikiyatrik etkilerin de daha iyi 6grenilerek arastirilmasina araci olmugtur. Savas gibi
zor bir ortamdan gelmis askerlerde goriilen belirtilerin histeri ile benzerliginin olmasi
sonucu travma psikolojik alanda yeniden ilgi gérmiistiir (Kokurcan ve Ozcan, 2012).
Savas sonrasi askerlerin yagadigi psikolojik belirtilerin gelisimi travmaya baglanmis
ve bomba soku olarak agiklanmissa da fiziksel hasar almayan askerlerin de travmatik

belirtiler sergilemesi agiklamay1 yetersiz kilmigtir.

Siddetle karsilagip 6liimle yiizleserek duygusal stres ile bas etmeye calisan
erkeklerin bu konuda basarisiz olduklar1 ve nevrotik semptomlar gosterdikleri

gbzlenmistir (Jones ve Wessely, 2005).



Donemin psikiyatristleri tedavi yontemi olarak askerler utandirma, tehdit ve
cezalandirmanin uygulanmasi gerektigini ifade ederken diger yandan da bu belirtileri
savagtan kagmak i¢in yapilan istemli davranislar olarak ac¢iklamislardir (Jones ve
Wessely, 2007). Birinci Diinya Savasi’ndan sonra bir¢ok gazinin psikiyatrik
rahatsizlik yasamasina ve tedavi gormesi kamuoyunda yeterince ilgi gormemistir.
Psikiyatrist Abraham Kardiner, Birinci Dlinya Savasi’ndan sonra birgok muharebe
gazisi ile yaptig1 degerlendirmelerden sonra 1941 yilinda yaynladigi calismasi ile

travmatik sendromun klinik seklini belirlemistir (Jones ve Wessely, 2007).

Ikinci Diinya Savasi’ndan sonra savas nevrozuna ilgi tekrar artnugsa da
savasin uzun siireli psikolojik etkileri sistematik ve genis kapsamli olarak Vietnam
Savasi’na kadar ele alinmamistir. Vietnam Savasi’ndan sonra savastan sogumus
askerlerin Orgiitlii calismalari, savasa katilmig askerlerin madalyalarini reddederek
savas suclarmi aciklamalar1 ve savasi protesto eden savas gazilerinin varhgi
psikiyatrik aragtirmalarin yapilmasinda 6nemli rol oynayarak psikiyatristlerin travma
konusu ile yakindan ilgilenmelerini saglamistir. Yapilan ¢alismalar travma sonrasi ile
savas sonrasi yasanan belirtilerin iliskisini gdstererek travma sonrasi stresin gergevesi
cizilmistir (Gersons & Carlier, 1992). Travmanin psikolojik sonuglarini konu edinen
calismalarin déneminin siyasi ve politik slire¢lerinden etkilendigi goriilmektedir

(Ozen, 2019).

DSM- I Amerika Birlesik Devletleri’nde dénemin sosyo- politik ikliminden
etkilenerek hazirlanmistir. Ikinci Diinya Savasi sonrasinda hazirlanan bu dokiimanda
direkt travma ad1 ile tanilanan bir belirti olmasa da Biiyiik Stres Reaksiyonu isimli
tanida yasanan travmatik olayin savasa bagli olup olmadigina yer verilmesi ve bu
stresi yagayan kisilerin patlama gibi gibi bir olaya maruz kalmalar1 gerektigi
vurgulanmaktaydi. Bu durumu yasayan kisilerin organik sebebe bagli olmayan
gecici bir kisilik bozuklugu yasadiklari agiklanmaktadir (APA, 1952). DSM- Il ise
savasin etkilerinin azaldig1 doneme denk gelmesinden dolay: travma kavrami uyum
bozukluguna sebep olan bir durum olarak tanimlanmistir ve DSM- II’de bireye 6zgii

travma kavrami yer almamistir (APA, 1968).
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DSM- II’de yer alan travma ile iligkilendirilebilecek hastalik tanimi su sekilde
verilmektedir: temelde herhangi bir psikolojik rahatsizlig1 olmayan kisilerde ¢ok
yogun strese maruz kalma sonucu gelisen ve stresli olay ortadan kalktiktan sonra
kaybolan belirtilerdir. Belirtilerin stresli olay kalktiktan sonra kaybolmasi

gerekmektedir ve eger kaybolmazsa tani degistirilmelidir (APA, 1968).

1970 yilindan 6nce sosyal hayat var olan kadinlarin i¢inde bulunduklari
durum g6z ard1 edilerek kadmlarin travma sonrasi stres bozuklugu yasayabilecegi

thtimali lizerinde durulmamistir (Yehuda & McFarlane, 1995).

Cinsel ya da aile i¢i1 hayat1 hakkinda konusamayan kadin yasadiklarini
anlatamamasi ya da anlatmakta zorlanmasi ile cinsel ve aile i¢i siddet gizli kalarak

yasanan travmanin devam etmesine sebep olmustur (Avina& O’Donohue, 2002).

Feminist hareketin etkisi ile feminist arastirmacilarin travma magduru
kadinlarla yaptiklar1 ¢alismalar sonucu, Freud un aristokratlarin tepkisini ¢ekmemek
icin fantezi oldugunu iddia ettigi cinsel siddetin gercekligi gézler Oniine serilmistir
(Herman, 1992).

Gazi derneklerinin ve kadin haklar1 savunucularinin ¢aligmalari ile travma
psikiyatristlerin yeniden giindeme tagidig1 bir konu olmustur ve bu sayede travmanin
psikiyatrik rahatsizliga neden olabilecegi bilim alaninda kabul gorerek 1980 yilinda
Amerikan Psikiyatri Birligi (APA) travma sonrasi stres bozuklugu kategorisini

mental bozukluklar kitabina (DSM- III) eklemistir.

1970 donemi Oncesi travma sonrasi olusan belirtiler kisinin biyolojik ve
psikolojik yapist ile iligkili ve travmatik olayin yalnizca tetikleyici oldugu
aciklanirken 1970’ten sonra normal bireylerin anormal olaylara anormal tepki

verebilecegi belirtilmektedir (Colak, Kokurcan, Ozsan, 2010).

DSM- IV’te travma gercek bir 6liim veya 6liim tehdidi, agir bir yaralanma
veya kendisinin ya da bagkalarmim viicut biitiinliigiinii tehdit eden bir olay olarak
aciklanmigtir. Bireyin yasanan travmatik olaya verecegi 6znel tepkiler de kriter
olarak gerekli goriilmiistiir (APA, 1994). DSM- IV’te travma kavramini agiklarken
objektif olmaya hem de travmatik olaym deneyimlenme siirecinde 6znellik

vurgusunun yapilmasina dikkat edilmistir (Wilson, 1994).
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DSM- V’te Travma ve Stresorle iliskili Bozukluklar (Orselenme ve tetikleyici
etkenle iligkili bozukluklar) ana basligi altinda tepkisel baglanma bozuklugu, sinirsiz
toplumsal katilim bozuklugu, travma sonrasi stres bozuklugu (6rselenme sonrasi
stres bozuklugu), akut stres bozuklugu (akut gerginlik bozuklugu), uyum
bozukluklari, tanimlanmig diger 6rselenme ve tetikleyici etkenle iliskili bir bozukluk
ve tanimlanmamig 0rselenme ve tetikleyici etkenle iligkili bozukluk basliklar1 ve

aciklayict belirtileri yer almaktadir (APA, 2014).
Travma ile Tlgili Arastirmalar

Liseli ergenler lzerinde yapilan arastirmada 1999 Marmara Depremi sonrasi
travma algilari, sosyal destek ihtiyaglar1 ve gelecege doniik umutsuzluk belirtileri
iligkisi incelenmistir. Arastirma bulgularina gére travma algisi ile 1999 Marmara
Depremi sirasinda Sakarya’da bulunma arasindaki iliski; umutsuzluk diizeyi ile de
aileden birini kaybetme arasindaki iligki istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(Dizer, 2008).

Marmara Depremini yagayan yetiskinlerin algiladiklar1 sosyal destek
diizeyleri ile travma sonrasi gelisim ve depresyon diizeyleri arasindaki iligkinin
incelendigi caligmada aile bireylerinde can kayb1 olmas1 ve ciddi diizeyde mal kayb1
yasama durumlari ile travma sonrasi olumlu gelisim diizeyi arasinda anlamli diizeyde
farklilik oldugu bulunmustur. Binada ¢6kme durumunun, enkazda kalmanin, ailede
can kayb1 yasanmasinin, ciddi miktarda mal kayb1 yasamanin depresyon diizeyi ile

arasinda anlamli farklilik saptanmustir (Giiven, 2010).

Fiziksel travma magdurlarinda psikolojik travma belirtilerinin incelendigi
calismada Dokuz Eyliil Universitesi psikiyatri kliniginde degerlendirilen 142
hastanin bulgular1 aragtirilmistir. 69 kiside anksiyete bozukluguna, 16 kiside uyum
bozukluguna, 12 kiside duygudurum bozukluguna rastlandig belirtilmistir. Akut
stres bozuklugu tanisi alan 39 ve travma sonrasi stres bozuklugu tanisi alan 27
kisinin oldugu ve bu bozukluklarmin anksiyete bozukluklarinda en ¢ok tani konulan
bozukluklar oldugu agiklanmistir (Can, Demiroglu Uyaniker, Ulas, Karabag, Cimilli
ve Salacin, 2013).
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Van Depremini yasayan 6grencilerin travma sonrasi stres bozuklugu
diizeylerinin incelendigi arastirmaya bu depremi yasayan 320 6grenci katilmistir.
Depremin lizerinden gecen sekiz yila ragmen 6grencilerin hala depremin psikolojik
etkilerini gordiigii; depremi hissetme, depremde yakinini kaybetme ya da enkaz
altinda kalip kalmama durumlarinin travma sonrasi stres bozuklugu diizeyinde etkili

oldugu bulunmustur (Kurt ve Giilbahge, 2019).

Mukba, Tanriverdi ve Tanhan (2020) arastirmasinda deprem travmasinda
EMDR etkinligi arastirilmistir. Olgu sunumu olan bu ¢alismada EMDR protokolii
uygulanmis ve uygulanan protokol sonras1 danisanin korku ve kaygi diizeylerinde
azalma, depreme iliskin islevsel olmayan diisiincelerde azalma ve travma sonrasi

stres bozuklugu belirtilerinin biiylik oranda azaldig1 sonucuna ulasilmistir.

Stres

Stres sozciigii sozliiklerde fiil olarak baski yapmak, germek, yliklemek ve
isim olarak baski, basing, gii¢, siddet gibi anlamlara gelen Latice “estrictia” fiilinden
tiiretilmistir (Avsaroglu, 2016). Stres, bireyin tehdit i¢eren ¢evre 6zelliklerine karsi

gosterdigi tepki olarak tanimlanmaktadir (Abromson, Metalsky ve Alloy, 1989)

Hans Selye (1976) stresi, beden iizerinde olusan baskiya belirli olmayan
sekilde verilen yanit seklinde tanimlamaktadir. Yasayan tiim canlilar zaman zaman
strese ugramaktadir. insanlar kadar hayvanlar ve bitkiler de strese maruz

kalmaktadir.

Aci yaratan bir darbe de tutkulu bir 6piiciik de esit derecede stresli
olabilmektedir. Stres viicudun bir¢ok bdlgesine zarar verebilmektedir. Dogrusu,

stresten tamamen 0zgirlesmek 6liim ile miimkiin olmaktadir (Selye, 1976).
Stresi Aciklayan Psikolojik Kuramlar

Genel Uyum Sendromu. 1907 yilinda Viyana’da diinyaya gelen Hans Selye
“Stresin Babas1” olarak bilinmektedir ve stres ile ilgili caligmalarina tip 6grencisi
oldugu 1926 yilinda baglamistir. Hastalarindaki ¢esitli hastaliklarin sebepsiz
semptomlarmin genellikle algilanan stres verici uyaranlardan kaynaklandigini
gozlemlemistir. Genel Uyum Sendromu ile Selye stresin agiklamasini uyum saglama

hastalig1 olarak yapmistir (Fink, 2017).
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Hem sebep hem de sonug olarak karsimiza ¢ikan stres terimindeki kavram
karigikliginin 6niine gegmenin stres ve stresor kavramlarmin agiklanmasi ile
miimkiin olacagini soyleyen Selye, stres sendromu tarafindan belirsiz neden sonug

iligkisi olarak tanimlandigini belirtmektedir (1975).

Stresor, stresin nedeni olarak tanimlanmaktadir. Selye stres sendromu ya da genel

uyum sendromu adini kullanmaktadir (1975).

Genel uyum sendromu ii¢ belirgin asamadan olusmaktadir. Birinci asama,
alarm tepkisidir. Tkinci asama, direng ve {i¢iincii asama ise tiikenmisliktir. Alarm
tepkisi, organizmanin stres yaratan bir durum ile karsilagmasi ile savas- kag tepkisi
vermesi ya da donakalmasidir. Bu agsamada organizma strese sebep olan stresoriin ve
neden oldugu etkilerinin farkina varmistir. Direng agsamasinda organizma stresin

kaynakli ettigi etkilerine kars1 direnmektedir.

Stres yaratan olay sonrasi uyum saglandiginda ve parasempatik sistemin aktif
olmasi ile alarm semptomlar1 ortadan kaybolmaktadir. Stresor ve yogunluk devam
ederse ve stres kaynagi ile bas edilemezse tiikenme agamasina gecilmektedir.
Organizmanin sahip oldugu basa ¢ikma kaynaklar1 tiikenmektedir ve stres devam

ettigi icin organizma bununla bas edemeyerek pes etmektedir (Selye, 1976).

Biligsel- Transaksiyonel Model. Lazarus ve Folkman’a gore stres, insan ile

cevre arasinda ortaya ¢ikan dinamik, karsilikli ve iki yonlii bir etkilesimdir (1984).

Bu etkilesim i¢inde stres, karmasik ve kisiye 6zel bir siirectir. Lazarus ve
Folkman (1984)’1n modeline gore kisilerin yasadiklar1 olay1 biligsel olarak nasil
degerlendirdikleri bu olaya verecekleri tepkiyi belirlemektedir ve yasadiklari olay ile
nasil bas edecekleri yoniinde gelistirdikleri stratejiler iizerinde de etkili olmaktadir.
Biligsel degerlendirme ve basa ¢ikma bu modeldeki iki 6nemli kavram olarak

karsimiza ¢ikmaktadir.

Lazarus ve Folkman strese neden olan bir olay karsisinda kisinin tizerindeki
iyi olma halinin 0¢ tiir degerlendirmeden gegcirdigini ifade etmektedir (1984). Birincil
degerlendirmede yasanan durumun kisi i¢in iyi, zararsiz, tehditkar ya da zorlayici
olup olmadigy; ikincil degerlendirmede yasanan olayin sebep olabilecegi zararin

onlenmesi ya da bas edilebilmesi i¢in yapilabilecekler hakkidaki degerlendirmedir.
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Ucgiinciil degerlendirme ise fikirlerin gegmisteki bir durum iizerinde etkili olup
olmadig1 lizerinde yapilan degerlendirmedir. Bu degerlendirmelerin nasil
gerceklesecegi kisinin amaci, kendisi ve diinya hakkindaki inanglari, baghliklari,
sahip oldugu degerleri, kontrol edilebilirlik ile yakinlik gibi bireysel faktorlere gore
degismektedir (Lazarus ve Folkman, 1984).

Lazarus ve Cohen (1977), ¢evresel stresor ve stres tepkisi arasindaki iliskinin
kisi- cevre arasindaki degerlendirmeler ve basa ¢ikma stratejileri ile iligkili oldugunu
belirtmistir. Biligsel degerlendirme sonrasi kisiler stres yaratan durum ile biligsel
degerlendirme odakli basa ¢ikma, problem odakli basa ¢ikma ya da duygu odaklh

basa ¢ikma yontemlerini kullanarak basa ¢ikmaktadir.

Biligsel degerlendirme odakli basa ¢ikma, stres yaratan durum ya da olay
hakkindaki diisiinceyi degistirmeyi; problem odakli basa ¢ikma, stres yaratan durumu
degistirmeyi; duygu odakl basa ¢ikma ise stres yaratan durum ile ilgili duygular1

diizenleyebilme ve tolere edebilmeyi icermektedir (Lazarus ve Folkman, 1984).
Stresin Etkileri

Hayatimiza dahil olan her yeni olay ile yasadigimiz ¢atigmanin altinda
adaptasyon stireci bulunmaktadir. Yasadigimiz siirece bagli olarak farklh diizeylerde
gerceklesen adaptasyon stireci, bireysel 6zelliklere bagli olarak da farkl siireler

icerisinde gerceklesmektedir. Yasanilan bu siire¢ her insanda strese neden olmaktadir

(Tanhan ve Ozok, 2018).

Yasanan yeni durum ile basa ¢ikmadaki basarisizlik genellikle bir veya daha
fazla sorun ile iligkilendirilmektedir. Stres hos olmayan duygulara sebep olsa da
psikolojiktir ve stresin kendisi bir duygu degildir. Stresin herhangi bir duygu
olmadan da meydana gelmesi miimkiindiir. Cesitli basa ¢ikma stratejilerine ragmen
oliim bilingsiz gerceklesir, bunu fark etmek streslidir ancak ac1 ¢ektirmez. Stres ve
saglik arasindaki iliski basittir. Saglik cok iyiden ¢ok kdtiiye ¢esitli durumlara
sahiptir ancak stresin eslik ettigi saglikli birey kotiiye gitmektedir (Broom, 1998).

Hans Selye, stresin en zararh etkilerinin glukokortikoidlerin uzayan
salgilamalari ile ortaya ¢iktigini 6ne slirmektedir (1956). Glukokotikoid, protein ve
karbonhidrat metabolizmasinda 6nemli olan adrenal korteksin grup hormonlarindan

biridir ve ozellikle stres zamanlarinda salgilanmaktadir.
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Glukokortikoidlerin uzun siireli salgilanmasi artmis kan basinci, kas dokusunun
zedelenmesi, steroid diyabet, kisirlik, biiylimenin engellenmesi, iltihaplarin
iyilesmemesi ve bagisiklik sisteminin durmasina neden olmaktadir. Yiiksek kan
basinci kalp krizine ve felce; bagisiklik sisteminin durmasi hastaliklara acik hale
gelmeye sebebiyet vermektedir. Uzun sireli strese maruz kalan ¢ocuklarda buyime

yavaslamaktadir (Carlson, 2013).

Hayvanlar lizerinde yapilan ¢aligmalarda uzun stireli glukokortikoid
salgilanmasmin beyindeki hipokampal olusumda néronlarin yok olmasina sebep
oldugunu gostermektedir. Bu durum yasam boyu maruz kalinan stresin unutkanliga
sebep olabilecegini diisiindiirmektedir. Stres hipokampin islevlerini zayiflatirken
amigdalanin boyutunu arttrabilmektedir. Bu durum hayvanlarin stresli durumlara

tepki vermesini azaltmaktadir.

Kisa siireli stres hayatta kalmak icin islevsel olurken travmatik yasantilar
sonrasinda goriilen stres, uzun siireli ya da siddetli oldugunda kanda stirekli olarak
yiiksek diizeyde kortizol bulunmasina neden olmaktadir. Bu da beyin ve bedende

bozucu etkilere sebebiyet vermektedir.

Uzun sireli stresin etkisi ile dikkat ve odaklanma sorunlar1 yasanirken karar
almada giicliik ¢cekilmekte, zihin bulanikligi, organize olamama ve hafiza problemleri
gibi biligsel sorunlar goriilmektedir. Ayn1 zamanda uzun siireli stresin uykusuzluk,
istahsizlik, kronik yorgunluk, agr1 gibi bedensel etkileri de vardir (Cozolino, 2010;
Siegel, 2012).

Psikolojik veya fiziksel travma sonrasinda baglayan ve ii¢ dort giin icerisinde
diizelen bozukluga Akut Zorlanma (Stres) Bozuklugu denmektedir. Bu taninin
konulabilmesi i¢in yasanan travmatik olayla kiside goriilen semptomlar arasinda
zamansal bir iligki vardir ve semptomlar birkag¢ saat ya da giin i¢inde azalarak

gecmektedir.

Genellikle tg¢ dort gin icinde azalan semptomlar bazen ¢ dort hafta
stirebilmektedir. TSSB ise olagan dis1 travmatik olaylar sonrasi gelisen gecikmis ve

siire olarak da uzamus belirtilerin toplamindan olusmaktadir (Oztiirk ve Ulusahin,

2016).
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Asirt strese maruz kalma uzun 6miirlii etkilere sahip oldugu gibi travma

sonrast stres bozuklugu gelisimine de Onciiliikk edebilmektedir.
Stres ile Tlgili Arastirmalar

Tomruk (2014) arastirmasinda, akademisyenlerin stres kaynaklarinin
arastirilarak stres kaynaklarinin incelenmesi ve stresle basa ¢ikma yontemlerinin
belirlenmesi amaglamistir. Arastirma bulgularinda istatistiksel anlamda fark
bulunmasa da evlilerin, 36-45 yas arasindakilerin, 1-5 yil arasi kidemli olanlarin ve
teknik ekipte calisanlarin daha cok stres yasadigi; stresle basa ¢ikmada unutma ve

stresin paylasilmasi yontemlerini kullandiklar1 bulunmustur.

Aysal (2014) aragtirmasinda, stres ve saglik iliskisinde rol alan psikolojik
faktorleri ve bu faktorlerin etkilesimini, stres ve basa ¢ikma kuramina gore
aciklamay1 amaglamaktadir. Arastirmaya 350 iiniversite 6grencisi katilmistir.
Arastirma sonuglarina gore garesiz basa ¢ikma tarzinin tiim stres degerlendirmeleri
tarafindan yordandigi; kendine giivenli basa ¢ikma tarzinin ise yalnizca sosyal-
duygusal sikintilara iligkin stres degerlendirmeleri tarafindan yordandigi; stres
sonuglarmin belirlenmesinde ¢aresiz basa ¢ikma tarzinin kendine giivenli basa ¢ikma
tarzindan daha gii¢lii bir yordayici oldugu bulunmustur.

Giilez (2019) arastirmasinda, bipolar bozukluk tanis1 alan hastalara verilen
stresle bas etme egitiminin stres belirtilerine, basa ¢ikma tutumlarina ve algilanan
stres diizeyine etkisine belirlemeyi amaglamistir. On test- son test seklinde yapilan
calismada stresle bag etme egitiminin hastalar iizerinde etkili oldugu bulunmustur.

Baspinar Erten (2020)’in lise son sinif 6grencilerinin sinav kaygisi ile
algilanan stres diizeylerinin iligkisini inceledigi arastirmasinda cinsiyet istatistiksel
diizeyde anlamli fark gosteren degisken oldugu; katilimcilari yeni sinav sistemine
yonelik kayg1 ve algilanan stres diizeyi arasinda pozitif yonlii diisiik diizeyde anlaml

iliski bulunmustur.
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Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

Travma sonras1 stres bozuklugu (TSSB), ciddi bir psikolojik travma sonrasi
ortaya ¢ikan, travmaya sebep olan olay1 tekrar tekrar hatirlama, olay1 hatirlatacak
uyaranlardan kaginma ile artmis uyarilmislik gibi 6zgil semptomlara sahip bir
bozukluktur.

Semptomlar ii¢ aydan kisa siirdiigiinde akut, daha uzun siirerse kronik 6n
adin1 almaktadir. Klinik agidan 6nemli bir diger tip ise gecikmeli baslangi¢li olarak
gecmektedir ve belirtileri travmatik olaydan alt1 ay sonra ortaya ¢ikmaktadir (Ozgen
ve Aydm, 1999).

Dogrudan travmatik olaylar yagama travma sonrasi stres bozuklugunun
eriskinler, gengler ve alt1 yasindan biiylik ¢ocuklarda aranan tani olgiitiidiir (APA,
2014). Travmatik etki yaratabilen durumlar kisinin yagamin1 ve beden biitiinligiinii
tehdit eden ve ayrica bu yasanan durumlarm yalnizca kisiye yonelik olmadan,
baskasinin yasadigi bu durumlara tanik olunan durumlar olarak tanimlanmaktadir
(Mum, 2011). Yani yalnizca kisinin bizzat yasamas1 degil, baskasinin yasadigi olaya

tanik olmasi da bu tiir travmatik etki yaratabilmektedir.

Olayn siddeti, yakinligi, olayn kisisel etkisi ve olay sonrasi etki ise
travmanin kisiler tizerindeki etkisini belirleyen faktorlerdendir. Yasanan olayin
siddetinin agilan yaraya olan etkisinde olayin siddeti rol oynamaktadir. Yasanan
olaylarin kendi basimiza ya da tanidigimiz/ sevdigimiz kimselere gelmesi olaym
yakinlig1 olarak tanimlanmaktadir. Olayin kisisel etkisi dendiginde ise yasanan
travmatik olayin icinde ya da yakininda olmanin etkilenme diizeyini arttirmasindan
ve bu etkilenmenin her bireyde farkli olmasindan bahsedilmektedir. Olay sonrasi etki
ile de travmanin kisilerdeki etkisi ve kisilerin hayatlarinda olusturdugu aksamalar

konu edilmektedir (Sargin ve Akdan, 2016).

Travma sonras1 stres bozuklugunun belirtilerinden birisi de travmatik olaylara
iliskin istemsizce, tekrarlayici ve sikint1 verecek sekilde gelen anilar ve diislerdir.
Kisi olay yeniden yasanityormus gibi hissedip davranarak ¢oziilme (dissosiyasyon)

tepkileri verebilmektedir.
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Dissosiyatif geri doniisler biling bozukluguna bagli olmadan travma yaratan
olayin yeniden ve canli olarak yasanmasi seklinde gerceklesmektedir (Ozgen ve
Aydin, 1999). Travmatik olaylar1 hatirlatan uyaranlara maruz kalindiginda psikolojik
ya da fizyolojik tepkiler gosterme ve anilar, duygular, diisiinceler ve insanlardan

uzak durmak ¢abalar1 travma sonrasi stres bozuklugu 6l¢iitlerindendir (APA, 2014).

Heyecansal sinirlilik ve kaginma davranislari travmatik olaya maruz kalmig

kisilerde gorulebilmektedir.

Heyecansal siirhilik, kisinin kendini kontrol etmede zorlanmasi sonucu dis
diinya ile bagini azaltip i¢ce yonelmesi ile bireysel doyumlulugu sinirlayan bir tablo;
ka¢mma ise kisinin kendisine koydugu sinirlar sonucu dis diinyaya katilamamasi

olarak tanimlanmaktadir (Ozgen ve Aydm, 1999).

Travma sonrasi stres bozuklugu tanisi i¢in bu bozukluga sebep olacak travma
Oykiisiiniin varlig1 disinda gelisebilecek semptomlara dair tani lgiitlerinin bir aydan
uzun suredir devam etmesi gereklidir. Bu bozukluk sikintiya ve islevsellikte diismeye
neden olmaktadir (APA, 2014). Insanlar genellikle deprem deneyimi dncesi bu denli
travmatik bir deneyimle karsilasmadiklari i¢in diinyay1 giivenli bir yer olarak kabul
ederek yakmlarini birden kaybedeceklerini diisiinmemektedir. Omiir boyu insa edilen
bu inang deprem etkisi ile yerle bir oldugu i¢in insanlarda korku, keder, sugluluk,
Ofke gibi zihinsel ve duygusal durumlara rastlanarak uyku ve odaklanma sorunlar1

olusabilmektedir (Nakajima, 2012).

DSM-V’te Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Orselenme Sonras1 Zorlanma
Bozuklugu olarak gegmektedir. Orselenme travma kavramini, zorlanma ise stres

kavramini agiklamaktadir (APA, 2014).

Travmanin Kisi i¢in 6zel bir anlaminin olmasi, maruz kalmanin uzun siirmesi,
kisinin hazirliksiz olmasi, insan eliyle gerceklesen bir travmatik olay olmasi, kisi i¢in
oliimctil tehlikesi olmasi, kaybin yogunlugu, cesitli sekillerde yeniden yagama
travmanin etkisini arttiran etmenler olarak tanimlanmaktadir (Sungur, 1999;

Kiligcoglu, 2007).
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Afetlerin sebep oldugu Sliimler ani ve beklenmediktir ve bazen bu dliimlere
travma eslik eder. Bu travma yasami tehdit etmesi ve yasanan kayba taniklik etme ile
insanlar etkilemektedir. Travmatik kaybin normal- beklenen 6ltime gore daha stresli,
zorlayici ve zor oldugu agiklanmaktadir (Nakajima, Masaya, Akemi ve Takako,

2012).

Siddet igeren Sliim ii¢ faktorii (Ingilizce 3V olarak agiklanmaktadir: violence,
violation, volition) icermektedir, bunlar siddet, ihlal ve iradedir. Sevdigi insan1 yeni

kaybetmis kisiler bu ii¢ faktor ile karsilasir ve miicadele verirler (Rynearson, 2001).

Siddet igeren 6liim, normal- beklenen 6lime gore daha fazla TSSB ve
depresyona neden olmaktadir (Amick-McMullan, Kilpatrick& Resnick, 1991;
Currier, Holland& Neimeyer, 2006). Dogal afetlerden sonra da en sik TSSB ve
depresyon ile karsilagilmaktadir (Binbay ve arkadaslari, 2014; Kukuoglu, 2018).

Travma Sonrasi Stres Bozuklugunu Ac¢iklayan Psikolojik Kuramlar

Psikanalitik Kuram. Psikodinamik agidan TSSB ¢oziimlenmemis i¢
catigmanin travma ile tetiklenmesi olarak agiklanmaktadir. Freud’a gore travma tiim
savunma diizeneklerini asarak egoyu savunmasiz birakmaktadir (Aydin ve Ozgen,
1999). Travmatik olay psise tizerinde baski olusturmaktadir ve kisi travmatik olaym
yasandig1 ayr1 bir biling durumuna gecgebilmektedir (Wastell, 2005). Kisi dissosiyatif
Oriintiiler ya da boliinme (splitting) savunma mekanizmalar ile bas edilmesi zor
durumu bir yandan gériinmez kilarken bir yandan da daha siddetli goriiniir hale
getirmektedir. Yasanilan olaylar en dibe gomiilse de korku ve vahset gomiilmesi zor
olan duygulardandir. Dibe gémiilemeyen durumlar psikolojik semptom olarak

¢ikabilmektedir (Ozen, 2019).

Bu savunma mekanizmalari ile kisi travmatik olayin hatiralarindan kagarken
obsesyon ve kompulsiyon dongusiine girmektedir. Bu dongu ve savunma
mekanizmalari ile kisi yasanan travmatik olayin etkilerini ego diizeyinde uyumlu

hale getirmeye galismaktadir (Ozgen ve Aydin, 1999).

Davramis¢1 Kuram. Davraniggi kurama gore TSSB, yasanilan travmatik olay
sonrasi bireyin sahip oldugu davranis oriintiileri ile olaya uygun tepkiler verememesi

sonucu anksiyetenin artmasi olarak agiklanmaktadir (Aydin ve Ozgen, 1999).
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Klasik Kosullanma Kuramu ile travmatik olay1 cagristiran herhangi bir olayin
kiside fiziksel uyarilmaya neden oldugu agiklanmaktadir. Mowrer (1951) 6diil ile
kosullanmanin yapildig1 donemde korkunun da kosullanma i¢in etkili bir yontem
olabilecegi lizerinde ¢aligmalar yapmigtir. Mowrer’in iki faktorlii kurami (1951)
korku tepkisi ve kaginma ile iki tiir kosullanmanin devrede oldugunu agiklamaktadir.

Bunlar, klasik ve edimsel kosullamadir.

Travma sirasinda notr olan bir uyaran ile kisi korkmakta ve bu durumdan
kacimmaya baslamaktadir. Daha sonra artik notr olmayan bu uyaran ile kisi bu
davranis1 68renmis olmaktadir ve korkma devam ettigi i¢cin sonme

gerceklesememektedir (Mowrer, 1956).

Horowitz’in Stres Tepki Yaklasimi. Horowitz (1993)’e gore TSSB,
travmatik olayin tekrar ile karakterize ve genellikle istenmeyen diisiinceler ve
davetsiz duygularla birliktedir. Horowitz’in stres tepki yaklasimi modeline gore zihin
sisteme bilgi girdiginde 6nce ¢alisma belleginde kodlayip var olan semalar ile
karsilagtirarak yeni bilgiyi var olan semalar ile uydurma egilimindedir. Travmatik
olaylarda oldugu gibi yeni bilgi kabul edilebilir veya tstesinden gelinebilir
olmadiginda kisinin semalar1 yetersiz kalmakta ve travma sonrasi stres belirtileri

ortaya ¢ikmaktadir (1993).

Horowitz’e gore (2021) kayip ve travma sonrasi bes tepki asamasi
goriilmektedir. Bunlar: Isyan (outcry); inkdr, hissizlik ve kaginma (intrusions,
numbing and avoidance); ihlal, vicdan azabi, yinelemeler (intrusions, pangs,
repetitions); ¢oziim islemi (working through); psikolojik dengeyi saglama
(restoration of equilibrium)’dir. isyan asamas, siddetli ve kontrol edilemeyen ilk
duygusal tepkidir. inkar, hissizlik ve kagmnma asamasi, verilen ilk duygusal tepkinin
ardindan asir1 duygu diizenleme tekniklerinin kullanildig1 asamadir. Thlal, vicdan
azaby, yinelemeler asamasi, hatiralar ve bilingli ifade ortaya ¢ikmaktadir. Kisi bir
onceki asamaya gore daha fazla aci, keder, kizginlik ve korku hissedebilmektedir.
(Coziim islemi asamasinda kisi travmatik hikayeyi kendisine yeniden yorumlamak,
hikayeyi yeniden degerlendirmektedir ve tutumunu gdzden gecirmektedir. Inkar ve

kac¢inma fazla oldugunda kisi yeni bas etme sekilleri gelistirebilmektedir.
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Psikolojik dengeyi saglama asamasinda ise kisinin stresle bas etme
becerilerinin travmatik olaydan dnceki haline gore gerilemis olabileceginden
bahsetmektedir. Bazi kisiler i¢ ahengini, kendine saygisini ve glivenini arttirarak

travma sonrasi kisilik gelisimi sergileyebilmektedir (Horowitz, 2021).

Kisi beklenen tepkileri vermediginde travma deneyimi psikopatolojik bir hal
alarak kiginin psikolojik, fiziksel sorunlar yasamasina, alkol- madde bagimlilig1
gelistirmesine ve ig- sosyal hayatinda bozulmalar olmasina sebep olabilmektedir

(Horowitz, 1993).

Janoff- Bulman’in Sarsilmis Varsayimlar Kurami. Janoff- Bulman’a gore
kisiyi elden ayaktan diisliren bir kaza, saldiriya ugramak, hayati tehdit eden bir
hastalik, tecaviiz, esin ya da ¢ocugun erken kayb1 ve dogal afetler insanlar1
etkileyerek travmatik olay1 yasayan kisilerin stresli ve par¢alanmis hissetmelerine
sebep olur (1999). Kendi i¢ diinyamizda evrenin gel- gitleri ile uyumu saglayabilmek
icin kendimiz ve dis diinyamiz hakkinda basit bakis acimiz bulunmaktadir (Janoft-

Bulman, 1992).

I¢ diinyamizin merkezinde bizi otomatik koruyan ve yasam boyu
deneyimlerde rehberlik eden varsayimlar bulunmaktadir. Travmatik olay sonrasi
kisilerin bu varsayimlarinin sarsildig diisiiniilmektedir. Travmatik olay sonrasi
sarsilan varsayimlar sunlardir: 1. Kisisel saglamligina olan inang (zarar
gormeyecegim diisiincesi); 2. Dilinyanin anlamli bir yer olduguna dair bakis agisi; 3.
Olumlu- iyi kendilik bakis a¢is1. Travmatik olay sonrasi bu varsayimlar
sarsilmaktadir. Travmatik olay yasayan magdurlarda yaygin olarak goriilen duygusal
tepkiler, sok, kafa karisikligi, caresizlik, kaygi, korku ve depresyondur (Janoff-
Bulman & Frieze, 1983). Bu kurama gore daha dnce yol gosteren temel varsayimlar
yeni durum ile uyusmadiginda kafa karigikligi, uyarilmislik, stres belirtilerine sebep

olmaktadir.

Var olan temel varsayimlarin travmatik yasanti ile uyumlu olacak sekilde
yeniden organize edilmesi sonucu kisi travmay1 ¢oztiimleyebilmektedir (Haspolat,

2019).
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Ehlers ve Clark’in Biligsel Kurami. Travma sonrasi stres bozuklugu
travmatik olaylardan sonra yaygin goriilen bir tepkidir diyen Ehler ve Clark (2000)’a
gore travmatik olay1 yasayan kisilerin ¢ogu takip eden aylar iginde gdsterdigi
tepkilerde sagaltim saglarken daha belirgin bir grupta etkiler devam edebilmektedir

ve bu yillar boyunca siirebilmektedir.

Ehlers ve Clark (2000)’1n gelistirdigi bilissel modelde, travma sonrasi stres
bozuklugunun gelisimine iki faktor sebep olmaktadir. Bunlardan biri travmatik
olayin ve travma sonrasi ortaya ¢ikan olumsuz degisimlerin biligsel
degerlendirilmesindeki bireysel farkliliklardir. ikinci neden ise bellekte depolanmis
olan travmatik anilarin yapisi ile bu anilarm otobiyografik bellekte dnceden var olan

anilarla etkilesiminden dogan bireysel farkliliklardir.

Travmatik olay1 yasayan kisilerin bu olay1 gegmiste birakamadiklar1 ve bu
olay1 tehdit yaratmaya devam eden ve gelecek zaman icinde de etkili olacak bir olay
olarak nitelendirdikleri belirtilmektedir.

Bu olusan tehdit algis1 diinyanin tehlikelerle dolu bir yer oldugu inanci gibi
dissal bir nedene bagli olabildigi gibi kiginin basa ¢ikamadigi ya da basa
¢ikamayacag1 inanci gibi i¢sel bir nedene de bagl olabilmektedir. Travma sonrasi
degisimleri yasayan kisiler bunlar1 kalic1 bir degisimmis gibi algiladiklarinda stres
belirtilerini kalic1 olarak yasamaktadir. Bunun sebebi yapilan olumsuz
degerlendirmenin kiginin kaygi, depresyon, 6tke gibi olumsuz duygularini agiga
¢ikarmasidir. Kisi bu olumsuz duygular ile islevsel olmayan bir sekilde bas etmeye

calisarak semptomlarin siirdiirmektedir (Ehlers ve Clark, 2000).

Ehlers ve Clark (2000), travma sonrast kisilerin yasadiklar1 olaylar1 hatirlama
durumlarinin otobiyografik bellegin ¢aligsma siireci, a¢ik bellek ve ortiik bellek
arasindaki ayrisma ve Ortiik bellegin calisma siirecinden kaynakli olmak tizere bellek
stireclerindeki farkli 6zelliklerden kaynaklanabilecegini ifade etmislerdir. Bunun
yani sira travmatik olaym ve olay sonrasi degisimlerin algilanisi, nasil
degerlendirildigi ve bellek tizerinde biligsel siiregler etkili olmaktadir (Ehlers ve

Clark, 2000).

Biyokimyasal Kuram. Siddetli psikolojik travma viicudun néroendokrin
sisteminde bozulmaya sebep olmaktadir. Yogun stres altinda sempatik sistem

harekete geciren ve parasempatik sistemi baskilayan savas- kag tepkisi
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tetiklenmektedir. Bu tepki merkezi sinir sistemindeki kortizol seviyesini arttirarak
kisiye harekete gegme imkani tanimaktadir. Ancak bu durumun ¢ok yogun
yagsanmas1 beyin gelisiminde degisiklige ve beyin hiicrelerinde yikima neden

olmaktadir (Mum, 2011).

Yapilan fMRI ve PET ¢aligmalari ile tekrar yasama (flashback) sirasinda
amigdaladaki sag limbik alan ve Broca alaninda yani beynin konusmadan sorumlu
alaninda kan akisinin azaldig1 belirlenmistir (Van der Kolk, 2018). Bu agiklama bize
travmatik olaydan sonra bile o olay1 hatirlatan bir olay ile karsilagildiginda beynin

alarm durumuna gectigini ve fizyolojik uyarimlar yasadigini gostermektedir.

Olagan sartlarda bir tehdit durumunda organizmanin harekete gegmesi i¢in
gecici olarak artan kortizol, adrenalin gibi stres hormonlarmin travmatik olay
yasamis kisilerde diisiik bir stres diizeyinde bile hizli bir sekilde arttig1 ve normale
dénmesinin uzun stirdiigli belirtilmektedir. Biyokimyasal etkenlerdeki bu
diizensizlik uyarilmislik, sinirlilik, hafiza ve uyku problemlerine sebep

olabilmektedir (Van der Kolk, 2018).
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu ile Ilgili Arastirmalar

Yehuda, Southwick, Giller, Ma ve Mason (1992), travma sonrasi stres
bozuklugu tedavisi géren 22 Vietnam savas gazisi erkek hasta ile psikiyatrik tani ve
tedavisi olmayan 16 erkegin 6l¢iilen dopamin, norepinefrin ve epinefrin degerlerini
karsilagtrmistir. TSSB tanis1 alan kisilerde tiim ii¢ degerin daha yiiksek ¢iktigi
goriilmiistiir. Dopamin ve norepinefrin seviyeleri tiim TSSB tanisi alan kisilerde

TSSB semptomlarmin siddeti ile 6nemli 6l¢iide iligkili bulunmustur.

Bremner, Southwick, Darnell ve Charney (1996), Vietnam savas gazilerinde
goriilen travma sonrasi stres bozuklugunun ve buna bagli alkol- madde
bagimliliginin seyri hakkinda aragtirma yapmislardir. Arastirmaya 61 savas gazisi
katilmistir. Semptomlarin savas sirasinda bagladigi1 ve savastan sonraki birkag yil
icinde hizla arttig1 gézlenmistir. Yillar icinde semptomlarn belli bir standarda
ulastig1, kronikleserek siirekli hale geldigini belirtmislerdir. Kisilerin dnce asir1
uyarilmislik, sonra kagimma, en son da miidahaleci semptomlar gelistirdigi
g0zlenmistir. Alkol ve madde kotiiye kullaniminin baslangici, travma sonrasi stres
bozuklugu semptomlarinin baslangici ile iligkili ve kullanimdaki artis da

semptomlarim artmast ile paralel bulunmustur.
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Yarali travma magdurlarinda travma sonrasi stres bozuklugu belirleyicilerinin
ileriye doniik arastirildigi ¢alismada bir travmaya ani ve kisa siireli tepkiler ve
ardindan travma sonrast stres bozuklugu gelisimi arasindaki iligki incelenmektedir
(Shalev, Peri, Canetti ve Schreiber, 1996). Travmatik olaya bagl fiziksel yaralanma
yasayan elli bir katilimc1 yaganan travmatik olaydan bir hafta ve alt1 ay sonra
degerlendirilmistir. Takip edilen on ii¢ katilimc1 travma sonrasi stres bozuklugu tant
kriterlerini karsilamaktadir. Ilk bir haftada daha yiiksek travmatik dissosiyasyon
seviyeleri, daha siddetli depresyon, anksiyete ve beklenmedik semptomlar

gbzlenmistir.

Travma sonras1 dissosiyasyon, travma sonrasi stres bozuklugu gelisimi ile
giiclii bir sekilde iligkili bulunmustur. Erken dissosiyasyon ve travma sonrasi stres
bozuklugu tanis1 koyulmasi, travma sonrast stres bozuklugu tanisi gelistirme yiiksek
kisilerin teshisinde kolaylastirict olabilmektedir (Shalev, Peri, Canetti ve Schreiber,
1996).

Hacioglu, Aker, Kutlar ve Yaman (2002), deprem tipi travma sonrasi gelisen
travma sonrasi stres bozuklugu belirtilerini arastirdiklar1 ¢galismalarinda 17 Agustos
ve 12 Kasim depremlerini Istanbul ve Izmit’te yasams 82 kisiden elde ettikleri
verileri degerlendirmislerdir. Yapilan ¢alismada dissosiyatif belirtiler ile travma

sonrasi stres bozuklugu belirtilerinin iligskili oldugu tespit edilmistir.

Shin, Rauch ve Pitman (2006), travma sonrasi stres bozuklugunun amigdala,
medial prefrontal korteks ve hipokampal fonksiyona etkisini arastirmislardir. Bu
calismada gdzden gecirilen beyin goriintiileme arastirmalarimin amigdala
duyarliliginin travma sonrasi stres bozuklugunun semptom siddeti ile pozitif olarak
iliskili oldugu agiklanmaktadir. Medial prefrontal korteksin travma sonrasi stres
bozuklugunda duygusal biligsel gorevlerin performansi sirasinda asir1 tepki verdigi
ve hacimsel olarak kii¢iildiigii gézlenmistir. Medial profrontal korteks duyarliligi

travma sonrasi stres bozuklugu semptom siddeti ile ters orantilidir.
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Giiloglu ve Karairmak (2013), giineydogu gazilerinde travma sonrasi stres
bozuklugu gelisimini arastrmiglardir. 247 glineydogu gazisi ile yiiriitiilen caligmada
cevre ile iliskilerin travma sonrast stres bozuklugu ve eslik eden depresyon ile
anlamli derecede iligkili oldugu bulunmustur. Benzer sekilde ruhsal destegin de
travma sonrasi stres bozuklugu ve eslik eden depresyon ile anlamli derecede iligkili

oldugu bulunmustur.

Sakarya ve Cengiz (2013), Van Depremi sonrasinda travma sonrasti stres
bozuklugu belirtilerinin psikolojik dayaniklilik ile iligkisini arastirdiklar:
calismalarinda psikolojik dayanikliliktaki azalmanin travma sonrasi stres bozuklugu
belirtileri ile iliskili oldugunu saptamislardir. Kendilik ve gelecek algisindaki
yetersizligin travma sonrasi stres bozuklugundaki yeniden yasantilama ve irritabilite
belirtileri ile sosyal kaynaklardaki yetersizligin kaginma ve irritabilite belirtileri ile

iliskili oldugu bulunmustur.

Deprem ve/veya yangin deneyimlemis kisilerin travma sonrasi stres
bozuklugu semptomlarini ve semptomlarin sebeplerinin arastirildigi ¢alismada en
yangimi deneyimlemis 92 kisi, 2005 Seferihisar depremini deneyimlemis 38 kisi ve
2010 yilinda ¢alistiklar1 hastanede yangin ¢ikan 34 kisiden veri toplanmistir.
Bulgular deprem olayini yasayan insanlarin yangin olaymi yasayan insanlara gore
olay aninda daha fazla hayati tehdit algiladiklarini ve olay tizerindeki kontrol
edebilirlik diisiincelerinin daha diisiik seviyede oldugunu gostermektedir (Cankardas

ve Sofuoglu, 2019).
Travma Sonrasi Gelisim

Tarihsel olarak, psikoloji ve psikiyatride, kayiplar, cocukluk ihmali ya da
diger korkutucu deneyimler gibi travmatik olaylar1 yasayan kisilerin yasadigi

hastaliklar ve uyumsuz davraniglara odaklanilmastir.

Travma sonrasi gelisim hem bir siire¢ iken hem de bir sonugtur. Asir1 biligsel
ve duygusal uyar1 veren travmatik olaylar bilissel siirecleri gelistirmektedir. Travma
sonrasi1 gelisim depremsel (Sismik) olaylarin psikolojideki karsiligidir. Depremler
var olan yapilar lizerinde belirgin bir tehdittir ve binalarn kii¢iik ama kotii isleyen
taraflarin1 birakmalar1 i¢in bir fark edistir. Eski binalardan geri kalanlar yerine yeni

ve saglam binalar insa edilsin diye kaldirilmaktadir (Tedeschi, Park, Calhoun, 1998).
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Sersemlik ve yas siireci yeniden yapilanmanin 6niine gegse, bu yapilanmanin
gerekli olmadigina dair endiseler tagisa ve art¢i sarsintilar ya da gelecek hastaliklar
tiim yapic1 ¢abalar1 ortadan kaldirsa bile en sonunda insanlar sadece kayiplara tepki
vermek yerine toplulugun iiyelerine bakim vermeye, yeniden yapilanmada gorev
almaya ve ¢ikarilacak derslere odaklanmaya baslayabilmektedir (Tedeschi, Park,

Calhoun, 1998).

Korkutucu ve kafa karistirici sonuglari olan, temel varsayimlari ciddi bir
sekilde sorgulatan travma, travma sonrasi biiyiime ile hayatta kalan kisilerde
beklenmeyen sonuglar gézlenmesine verimli bir ortam hazirlayabilmektedir (Tesechi

ve Calhoun, 2004).

Psikolojik olarak travma ile bas etmede benzer asamalar yer almaktadir. Bu
travma, basit varsayimlar iizerinde sorgulamalara neden olmak, planladigin gelecek
ve yerine gegen gelecek hakkinda biiyiik ve siddetli endise yaratmak ve bag etmesi
zor fiziksel acilara sebep olmak gibi sonuglar dogurabilmektedir (Tedeschi, Park,

Calhoun, 1998).

Aci1 gekme ve stres binlerce yillik kaynaklarda bile olumlu degisimin kaynagi
olabilecegi yoniinde genel anlayis vardir. Dinsel ve edebi metinlerde yer alan ac1
cekmek kavrami, insan bilgelige, gergeklige ve tanriya yaklastirmaktadir (Tedeschi,

Park, Calhoun, 1998).

Travmatik yasam olaylar literatiiriinde anlam arayisi terimi anlamlandirma,
tutarlilik, amag, varolussal yiizlesme ve anlam yaratmak gibi ¢esitli kavramlari
kapsamaktadir. Kavramin karisikligina ragmen travmatik yasam olaylari ile basa
¢ikabilmek i¢in iki ana bilesen tespit edilmektedir. Bunlar, bilissel kendine hakim
olma arayis1 ve yenilenmis amag arayisidir. Biligsel bakis acisina gore, kisinin anlam
arayist, yasadigi kriz ile sarsilan sahip oldugu anlayis ve tutarlilik arayisidir. Yash
kisi 6zellikle “Bu neden oldu?” gibi zor sorulara yanit aramaktadir ve bulacagi
yanitlar felsefe ve/ veya dini inang¢larin 6liim ve yasam hakkindaki yanitlarin
icermektedir. Belirgin bir kayip kisinin sahip oldugu felsefi ve/ veya dini inanglarmni
zorlamaktadir. Sevdigi bir insanin kaybindan sonra yasli kisi diinyanin yasamaya
degmeyen bir yer oldugu inanc1 gelistirmektedir (Wheeler, 2001). Travma sonrasi
gelisim 6zellikle kaynagini varolusgu ve hiimanistik kaynaklardan almaktadir

(Wheeler, 2001).
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Varolusgu psikologlara gére travmanin biiyiimeye giden yolu, anlam ve
cesaretin yer edinebilecegi travmadan gegmektedir. Bu goriisler Kierkegaad ve
Nietszche’nin diisiincelerinin uzantisi olarak tanimlanmaktadir (Tedeschi, Park,

Calhoun, 1998).

Tedeschi, Park ve Calhoun (1998)’a gore travma sonrasi gelisim stres verici
yasam olaylarmin bir iiriinii olarak ortaya ¢ikmaktadir ve travma sonrasi stres

tepkilerinin antitezi olarak degerlendirilmektedir.

Travma sonrasi gelisim bulgularina gore, kendi 6liimliiliigii ya da yakin
oldugu diger kisilerin 6liimliiligii gibi yasam krizi ile kars1 karsiya kalan kisinin
oldukca zorlu yasam kosullar1 ile miicadelesi sonrasi yaganan olumlu degisime yol
acabilmektedir. Bu da travma sonrasi gelisim olarak adlandirilmaktadir (Tedeschi ve

Calhoun, 2004).

Travma sonrasi gelisim hem nicel hem de nitel degisimlere sebep olmaktadir.
Yasanan gelisim psikolojik sikint1 yasanmasina engel olmayacagi gibi, psikolojik

sikint1 yagsanmasi da gelisimin Oniinde engel olmayacaktir.

Tedeschi ve Calhoun (2004), travmanin kisiler tizerinde olumlu ya da
olumsuz etki yaratabileceginden, fayda algilanirken giicliiklerin de yaganmaya
devam edebileceginden bahsetmektedirler. Travma sonrasi gelisim yasanan sikintinin

azalmas1 anlamina gelmedigi gibi iyi olusun artmasi anlamina da gelmemektedir.

Travma Sonrast Gelisimi A¢iklayan Kuramlar

Schaefer ve Moos’un Yasam Krizleri ve Kisisel Gelisim Modeli.
Insanlarm yasadiklar1 pek ¢ok travmaya sebep olan olay kisisel ve sosyal kaynaklarin
ve yeni basa ¢ikma becerilerinin gelismesi i¢in katk1 yapan bir etkiye sahiptir ve bu
model de travmaya sebep olan olaylarin ve yasam krizlerinin olasi olumlu sonuglar1

iizerinde 6nemli etkiye sahip degiskenleri kapsamaktadir (Schaefer ve Moss, 1998).

Bu model temel olarak kisilerin hayatlarinda yasadiklar1 krizlerin kisisel
gelisimi yani biilyiime ve uyumu nasil arttirdigina odaklanilmaktadir (O’Leary, Alday
ve Ickovics, 1998). Modelde cevresel sistem, kisisel sistem, travmatik olay ile ilgili
faktorler, biligsel degerlendirme ve basa ¢ikma tepkisi ve travmanin sonucu olmak

lizere bes agama yer almaktadir.
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Bu model ile deneyimlenen olayin 6zelliklerinin, kigisel ve sosyal
kaynaklarin, basa ¢ikma becerilerinin kisilerin travma sonrasindaki gelisim
stireclerine etkisini ortaya koymak amaglanmaktadir (Schaefer ve Moss, 1998). Bu
modelin 6nemi travma siras1 ve sonrasindaki degiskenleri bir arada ele alarak
degiskenlerin birbiri ile etkilesimini inceleyen kapsamli teorik bir bakis agist

sunmasidir (Altinisik, 2020).

Tedeschi ve Calhoun islevsel- Betimsel Model. Tedeschi ve Calhoun
(1998), travmaya sebebiyet veren olay 6ncesi ve sonrasi degiskenlerle travmanin
ardindan ¢ikan olumlu degiskenleri tanimlamaktadir. Travmatik olaya verilen ilk
tepkilerde biligsel islemleme siireci otomatiktir yani ¢ok sayida olumsuz diisiince ve
ruminasyon goriilmektedir. Travma sonrasi gelisim siireci etkili olmas1 durumunda
onceki bas etme mekanizmalari, inang ve temel varsayimlardan vazgecilir ¢iinkii
yasanan travmatik olayda bunlar ise yaramadigi fark edilmis olmaktadir (Tedeschi ve

Calhoun, 2004).

Travma sonrasi biiyiime bir¢ok boyutta goriilebilecegi i¢in, boyutlardan
birinde degisim gozlenirken digerinde gézlenmeyebilir ve Tedeschi ve Calhoun
(1996) tarafindan gelistirilen travma sonras1 gelisim envanterinde temsil edilen her
gelisim faktort, farkli bir boyutu temsil etmektedir. Bu modele gore gelisim ¢ok
boyutlu bir yap1 sergilemektedir. Travma sonrasi gelisim envanterinde bes alanda
degisiklik gerceklesmektedir. Bunlar, kisisel gii¢, yeni olasiliklar, bagkalariyla iligki

kurma, yagamin takdir edilmesi ve spritiiel gelisimdir (Tedeschi ve Calhoun, 1996).

Yasamin daha fazla takdir edilmesi ve degisen Oncelikler algisi, bireyin
yasamin gegici oldugunu fark etmesi ile belirli olaylarin 6nem derecesini
degistirmesi, onemsiz kabul ettigi durumlara daha fazla dikkat etmesi olarak
aciklanmaktadir (Duman, 2019). Digerleriyle daha yakin ve sicak iligkiler ile kiginin
baskalarindan gelecek yardimlara kendini agmaya ve sosyal aglardan daha iyi
yararlanmaya baslamas1 olarak ac¢iklanirken daha yiiksek kisisel giic ise, kisinin
travmatik olay 6ncesine gore daha fazla beceri ve giice sahip oldugunu fark
etmesidir. Spritiiel gii¢, yasanan travmatik olayin sonrasi dini sorgulamalara ya da
dini/ spritiiel gelisimlere kaynaklik etmesidir. Kisi spritiiel ya da dini anlam bulma

siirecini bag etme mekanizmasi olarak da kullanabilmektedir.
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Yeni olasiliklar, yasanilan travmatik olay sonrasi yeni firsatlarin goriilmesi,

gecmis varsayim ve temel inanglarm degismesi ile ilgilidir (Duman, 2019).

Travmanin ardindan yasanan yogun stres ile ruminasyon ortaya ¢ikmaktadir.
Ruminasyonlar, yasanan travmatik olaya geri donme ve glinliik yasantida bu
diisiincelerin istilas1 seklinde ger¢eklesirken bir bag etme mekanizmasi ve gelisim
icin gerekli bir siire¢ olarak tanimlanmakta ve ayrica pismanliklar ve olaym

olmamasmi isteme seklinde diisiinceleri igerebilmektedir.

Olaymn hemen ardindan gergeklesen ruminasyonlar otomatiktir ve yasanan
olay ilgili biligsel islemlemenin ger¢eklesmesini saglamaktadir. Gelisime fayda
saglayan ruminasyon ise istemlidir ve hedef degistirilmesi ile duygusal basa ¢ikma

stirecinin ardindan gelismektedir (Tedeschi ve Calhoun, 1998).
Travma Sonrasi Gelisim ile flgili Arastirmalar

Travma sonrasi gelisim ile aragtirmalar ilk olarak dogal afetlerden sag kalan
kisiler lizerinde yapilan ¢alismalardir. Daha sonralari ise saglik alanina yonelerek
kanser hastalar1 ve ¢ocuklar1 hasta olan ebeveynler hakkinda arastirmalar yapilmistir.
[lgili literatiir incelendiginde travma sonras1 gelisimin travma yasayan her bireyde
gozlenemeyecegi anlasilmaktadir. Travma sonrasinda yasanan stres ile travma
sonrasi gelisim arasinda pozitif yonde iligski olabilecegi gibi, negatif yonlii iliskinin
oldugu ya da iligkinin olmadig1 arastirmalar da bulunmaktadir. Travma sonrasi stres

ve travma sonrasi gelisim sadece iki degisken olarak yeterli olmamaktadir.

Manne ve digerleri (2004), bir buguk y1l boyunca meme kanseri tanisi alan
hastalar ve yakinlarmin bilissel ve duygusal siireclerinin travma sonrasi biiylime ile
iligkini incelemislerdir. Meme kanseri olan 162 kadin ve onlarin partnerleri
arastirmaya katilmistir. Yapilan arastirmada travma sonrasi biiylimenin her iki e i¢in

de artarak ilerledigi gozlenmistir.
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Calhoun ve digerleri (2005), travma sonrasi bilyiime, din ve biligsel isleme
arasindaki korelasyonel iliskiyi konu aldiklar1 bir ¢alisma yapmuslardir. Travmatik
olay yasamis 54 geng yetiskin aragtirmaya katilmistir. Travmatik olayla ilgili
ruminasyon, dine yonelik bir arayis yonelimi ve dini katilimin travma sonrasi
biiylime ile ne derece iliskili oldugu arastirilmistir. Yapilan aragtirmada olay sonrasi
ruminasyon derecesi ve dini degisime agiklik derecesi travma sonrasi bilytime ile

biiyiik 6l¢iide iligkili bulunmustur.

Yilmaz ve Hisli Sahin (2007) tarafindan travmaya sebep olan olaylarin
ardindan yardim ¢alismalarinda yer alan arama- kurtarma calisanlarinda travma
sonrasi siire¢ arastirilmistir. Arastirma sonrasi, arama- kurtarma ¢alisanlarinda
travma sonrasi stres belirtilerini etkileyen degiskenlerin egitim, medeni durum ve
daha 6nce yasanmis bir travma oldugu ortaya ¢ikmistir. Travma sonrasi gelisimi
etkileyen degiskenler ise 6nceki travma Oykiisii, egitim, arama- kurtarma gorevine
gitme siklig1, yapilan goreve iliskin olumlu duygular, temel varsayimlar ve genel

belirtilerdir.

Dirik ve Karanc1 (2008), biiyiik psikolojik sikintilara neden olabilen kronik,
kotu seyreden bir hastalik romatoid artrit hastalar1 tizerinde yaptiklar1 ¢alismasinda
sonuglar Travma Sonrasi1 Gelisim Envanteri’nin baskalart ile iligki, hayal felsefesi ve
kendini algilama olmak iizere li¢ alan1 oldugunu gostermistir. Problem odakli basa
¢ikmanin toplam travma sonrasi gelisim diizeyine ve travma sonrasi geligim
envanterindeki digerleri ile iliski ve kendilik algis1 alanlart ile iliskili oldugunu

gostermistir.

Salsman, Segerstrom, Brechting, Carlson ve Andrykowski (2008), kalin
bagirsak kanserinden kurtulmus elli bes kisi ile tedavi sonrasi arastirma yapmaistir.
Travma sonrasi stres bozuklugu semptomlar1 anksiyete ve depresyon ile pozitif;
pozitif duygulanim ile negatif iliskili bulunmustur. Travma sonras1 gelisim puanlari,
travma sonrasi stres bozuklugu semptomlari, depresyon, anksiyete ve pozitif
duygulanim ile ilgisiz bulunmustur. Travma sonras1 gelisimin sosyal istenirlikten de

bagimsiz oldugu arastirmalar sonucu ¢ikmustur.
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Zoellner, Rabe, Karl ve Maercker (2008), kazadan kurtulanlarda travma
sonrasi biiylimeyi arastirmiglardir. Bu ¢alisma, travma sonra gelisim ile olas1 yaniltici
ve yapict tahmin edicileri arasindaki iliskiyi arastirmaktadir. Motor ara¢ kazasindan
kurtulan travma sonrasi stres bozuklugu olmayan ve tanisi bulunmayan 102 kisi
arastirmaya katilmistir. Analizler sonucu TSSB siddeti ve iyimserlik arasindaki farkl
etkilesim etkilerinin yani sira, travma sonrasi gelisimde yaniltici ve yapici bir
faktoriin tahmininde travma sonrasi stres bozuklugunun siddetinin diizenleyici roliine

isaret eden agiklik yonleri ortaya ¢ikarmustir.

Cryder, Kilmer, Tedeschi ve Calhoun (2010), Floyd Kasirgasindan etkilenen
gengler lizerinde arastirma yapmislardir. Sonuglara gére bir kisinin yeterlik inanci
travma sonrasi gelisim ile ilgilidir ve destekleyici sosyal ¢evre, rumantif diisiinme ve

olumlu yeterlik inanci1 arasinda da iligski bulunmaktadir.

Nightingale, Sher ve Hansen (2010), HIV teshisi almanin psikolojik stresin
biligsel islemesi ve travma sonrasi gelisim etkisini arastirmislardir. 112 kisi
arastirmaya katilmistir. Sonuglar, travmatik stres etkeninden psikolojik stres ve
travma sonrasi gelisime giden ayr1 yollar oldugunu gosterdigi gibi biligsel islemenin

aracilik ettigi ortak yollar oldugunu da gostermektedir.

Stockton, Hunt ve Joseph (2011), biligsel slirecler, ruminasyon ve travma
sonrasi gelisimi konu alan arastirma yapmislardir. Arastirmada travma ve travma
sonrasi geligim ile iligkili farkli tiirde rahatsiz edici ruminasyonlar arastiran iki
kesitsel calisma sunulmaktadir. Birinci ¢alisma, kara kara diisiinme ve yansimay1
arastirmaktadir. ikinci calisma da gegmis travma yasantist ile ilgili kasitl ve
mudahaleci ruminasyonlar 6l¢tilmektedir. Sonuclar yeniden deneyimle ve derin
diisiincelere dalmanin travma sonrasi biiyiime ile iliskili olmadigimi géstermektedir.
Kasith ruminasyon, travma sonrasi biiyiime ile 6nemli 6l¢iide pozitif iligkilidir.
Yansima, daha az derin diisiincelere dalma baglaminda travma sonrasi gelisim ile

pozitif ilikili bulunmugtur.

Sakiroglu (2011), 1999 Diizce Depremi’nin ortaya ¢ikardigi olasi olumlu
sonuglar1 arastirdig1 calismasinda onlem alma, algilanan yarar, sorumluluk, travma
sonrasi stres tepkilerinin azlig1 ve problem odakli bas etmenin depreme 6nlem alma
davranisi ile ilgili oldugunu belirtmektedir. Yapilan ¢alismada travma sonrasi gelisi

yordayici faktoriin genel problem odakli bas etme becerilerinin oldugu bulunmustur.
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Etisken Ayalt1 ve Bayraktar (2017)’1n infertil bireylerde travma sonrasi
gelisimi etkileyen faktorlerin incelendigi arastirmada infertil bireylerin ortalamanin
Ustlinde travma sonrasi gelisim gosterdikleri goriilmistiir. Algilanan sosyal destek
Olgegi toplam puanlari ile basa ¢ikma yollar1 toplam puani arasinda pozitif anlamli

bir iliski bulunmustur.

Dirik ve Ayas (2018), kanser hastasi cocuklarin ebeveynlerinde travma
sonrasi gelisim diizeyleri ve bunu yordayan degiskenleri inceledikleri arastirmada

ebeveynlerin yiiksek diizeyde travma sonras1 gelisim yasadiklar1 belirlenmistir.

Simsek (2018), kanser hastalarinda travma sonrasi gelisim ve sosyal destegin
incelendigi arastirmasinda travma sonrasi gelisim puan ortalamalarinin orta diizeyde
oldugu ve sosyal destek diizeyi ile travma sonrasi gelisim diizeyi arasinda pozitif

yonlii iligki oldugunu belirtmistir.
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BOLUM III

Yontem

Bu boliimde arastirmanin modeline, arastirmanin ¢aligma grubuna, verilerin
toplanmasi ve ¢oziimlenmesine ve ortaya ¢ikan bulgularin nasil raporlastirildigina

iliskin bilgilere yer verilmistir.

Arastirma Modeli

Ege Denizi Depreminden etkilenen kisilerde travma sonrasi stresin travma
sonrasi bliyiime ve stresle basa ¢ikma tarzlari agisindan incelenmesi amaciyla
gerceklestirilen arastirmada iligkisel tarama yontemi kullanilmasi planlanmastir.
[liskisel tarama modelinde, degiskenlerin birbirlerinden etkilenerek degisip
degismedigi; degisme varsa bunun nasil oldugu arastirilmaktadir. iliskisel tarama
modelinde herhangi bir olay veya olgu oldugu gibi betimlenmektedir ve s6z konusu
olay veya olgular {izerinde etkisi oldugu diisiiniilen degiskenlerin ya da ortaya ¢ikan
iliski derecesini oldugu hali ile ortaya koymak amaglanmaktadir (Kaya, Balay ve
Gogen, 2012). Bu model ile degiskenlerin birbirlerinden etkilenerek degisip

degismedigi, degisme olursa da nasil gerceklestigi arastirilacaktir.

Evren ve Orneklem

Arastirmanin evreni 2020 yil1 Ege Denizi depreminden etkilenen insanlardan
olugmaktadir. Arastirmada amaca yonelik 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Bu
yontem ile internet tizerinden ulasilabilen evren tiyeleri 6rneklemi olusmustur.
Evreni bilinmeyen 6rneklem hesaplanirken %95 giiven aralii, %5 hata payi ile
incelenecek olaym goriilme siklig1 ile 6rneklem en az 385 kisi olarak tespit
edilmistir. Arastirma goniilliiliik esasina dayanmaktadir ve 2020 yil1 Ege Denizi
Depreminden etkilenen 390 kisiye ulasilmistir. Katilimcilarin sosyodemografik
ozelliklerine gore dagilimi Tablo 1°de verilmistir. Tablo 2’de ise katilimcilarin

depreme dair kisisel durumlar1 yer almaktadir.



Tablo 1.

Katilimcilarin sosyo-demografik ozelliklerine gére dagilimi
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Say1 (n) YUzde (%)
Yas grubu
24 yas ve alt1 68 17,44
25-29 yas 117 30,00
30-34 yas 94 24,10
35-39 yas 62 15,90
40 yas ve lizeri 49 12,56
Egitim
Lise 57 14,62
Onlisans 54 13,85
Lisans 228 58,46
Lisansusti 51 13,08
Medeni durum
Bekar 181 46,41
Evli 209 53,59
Cocuk sayisi
Yok 233 59,74
Bir 110 28,21
Tki 47 12,05
Depremden once fiziksel bir rahatsizhk
Yok 376 96,41
Var 14 3,59
Depremden once psikolojik bir rahatsizhk
Yok 368 94,36
Var 22 5,64
Su anda psikolojik bir destek gorme durumu
Evet 16 4,10
Hayir 374 95,90
Su anda psikiyatrik bir ila¢ kullanma durumu
Evet 21 5,38
Hayir 369 94,62

Tablo 1’de katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerine gore dagilimi

verilmistir.
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Tablo 1 incelendiginde, aragtirma kapsamina alian bireylerin %17,44 {inlin
24 yas ve alt1, %30’unun 25-29 yas arasi, %24,10’unun 30-34 yas arasi, %15,90’mnin
35-39 yas aras1 ve %12,56’sin1n 40 yas ve lizeri yas grubuna mensup oldugu tespit
edilmistir.

Katilimeilarin %14,62’sinin lise mezunu, %13,85’inin 6n lisans mezunu,
%358,46’s1min lisans mezunu, %13,08’inin lisansiistii mezunu oldugu tespit edilmistir.
%46,41’inin bekar, %53,59 unun evli oldugu tespit edilerek %59,74 {iniin hig
cocugunun olmadigi, %28,21’inin bir cocugunun oldugu, %12,05’inin iki cocugunun
oldugu anlasilmistir.

%96,41’inin depremden Once fiziksel bir hastaliginin bulunmadigi,
%3,59’unun depremden 6nce fiziksel bir rahatsizligmin oldugu, %94,36’smin
depremden Once psikolojik bir rahatsizliginin bulunmadigi, %5,64’linlin depremden
once psikolojik bir rahatsizliginin oldugu tespit edilmistir. Arastirmaya katilan
kisilerden %4,10’unun su anda psikolojik bir destek gordiigii, %95,90’1n1n su anda
psikolojik bir destek gérmedigi, %5,38’inin su anda psikiyatrik bir ila¢ kullandig1,
%94,62’sinin su anda psikiyatrik bir ila¢ kullanmadigi tespit edilmistir.



Tablo 2.
Katilimcilarin Depreme Dair Kisisel Durumlarina Iliskin Bilgiler
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Say1 (n)  YUzde (%)
Deprem sirasinda yalniz olma durumu
Evet 76 19,49
Hayir 314 80,51
Deprem sirasinda bulunulan yer
Ev 200 51,28
Okul 8 2,05
Is yeri 131 33,59
Sokak 51 13,08
Depremi hissetme durumu
Evet 380 97,44
Hayir 10 2,56
Deprem sirasinda korkma durumu
Evet 357 91,54
Hayir 33 8,46
Deprem sirasinda yasanilan
binanin ¢6kme durumu
Evet 2 0,51
Hayir 388 99,49
Depremde enkaz altinda kalma durumu
Hayir 390 100,00
Depremde bir yakinin1 kaybetme durumu
Evet 20 5,13
Hayir 370 94,87
Deprem sonrasinda maddi kayip
yasama durumu
Evet 30 7,69
Hayir 360 92,31
Deprem nedeniyle isini
kaybetme durumu
Evet 1 0,26
Hayir 389 99,74

Tablo 2’de sosyodemografik formda yer Katilimcilarin Depreme Dair Kisisel

Durumlarma iliskin Bilgiler verilmistir.

Tablo 2 incelendiginde, arastirmaya katilanlarin %19,49’unun deprem

sirasinda yalniz oldugu, %80,51 inin deprem sirasinda yalniz olmadigi

anlagilmaktadir. Katilimcilarin %51,28’inin deprem sirasinda evde, %2,05’inin

okulda, %33,59’unun is yerinde, %13,08’inin sokakta bulundugu tespit edilmistir.
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Katilimcilarin %97,44°{ depremi hissettigini, %2,56’s1 depremi
hissetmedigini, %91,54’1i deprem sirasinda korktugunu, %8,46’s1 deprem sirasinda
korkmadigini belirtmistir. Katilimeilarm %0,51’inin deprem sirasinda yasadigi
binanin ¢oktiigl, %99,49’unun deprem sirasinda yasadigi binanin ¢okmedigi ve
%100’iiniin depremde enkaz altinda kalmadig1 anlagilmaktadir. Aragtirmaya katilan
kisilerin %5,13 iliniin depremde bir yakmini kaybettigi, %94,87 sinin depremde bir
yakmini kaybetmedigi, %7,69’unun deprem sonrasinda maddi kayip yasadigi,
%92,31’inin deprem sonras1 maddi kayip yasamadigi, %0,26’smin deprem nedeni ile

isini kaybettigi, %99,74’1linlin deprem nedent ile isini kaybetmedigi saptanmustir.

Veri Toplama Araclan

Sosyodemografik bilgi formu, Olaylarm Etkisi Olcegi, Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi ve Travma Sonras1 Gelisim Olgegi ile katilimcilarin demografik
bilgileri toplanmaistir.

Sosyodemografik Bilgi Formu

Uygulayici tarafindan olusturulmus olan ve katilimcmin hem
sosyodemografik hem de depreme dair kisisel bilgilerinin yer aldig1 17 soruluk
kisisel bir formdur. Form, deprem aninda, dncesinde ve sonrasinda yasanabilecek
durumlar1 konu ile ilgili arastirmalar gz 6niinde bulundurarak hazirlanmistir.
Katilimcilarin yasi, egitim diizeyi, medeni durumu, sahip olunan ¢cocuk sayisi,
deprem sirasinda ve sonrasinda i¢inde bulunulan durum ve duygu, psikolojik ve
fiziksel rahatsizliklarm varlig1 arastirilmistir.

Olaylarin Etkisi Ol¢cegi (OEO/ IES-R)

Olaylarin Etkisi Olgegi (IES-R), travmatik olay sonrasi kisilerin 6lgek
uygulandig: siradaki stresini belirlemeyi hedeflemektedir. Horowitz, Wilner ve
Alvarez (1979) tarafindan travmatik stres belirtilerini degerlendirmek amaciyla
gelistirilen Olay Etkisi Olgegi- Impact of Event Scale (OEO- IES), Weiss ve Marmar
(1997) tarafindan giincellenerek IES-R’1 olusturmuslardir. Olgekte, son 7 giindeki
belirtilerin siddetinin 0- 4 arasinda puanlandig1 22 soru bulunmaktadir. Olgekte iic alt
0lgek bulunmaktadir: Yeniden yasama alt 6l¢egi 1,2,3,6,9,14,16,20. sorular;
Kaginma alt 6l¢egi 5,7,8,11,12,13,17,22. sorular; Asir1 Uyarilma alt dlcegi
4,10,15,18,19,21. sorulardir. I¢ tutarlilik puanlari ise dlcegin geneli igin 0.94;
yeniden yagsama alt boyutu i¢in 0.88; kacinma alt boyutu i¢in 0.90; asir1 uyarilma alt
boyutu i¢in 0.81 bulunmustur.
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Bulunan cronbach alfa degerleri tiim alt dlgekler icin iyi bir i¢ tutarliligi
yansitmaktadir.

Olgegin Tiirkgeye ¢evrilmesi gegerlik ve giivenirlik ¢alismalar1 Corapgioglu,
Yargig, Geyran ve Kocabasoglu (2006) tarafindan gergeklestirilmistir. IES-R’1n
travma sonrasi stres bozuklugu i¢in tan1 koydurucu kesim degeri 24- 33 araliginda
oldugu durumlarda duyarlilik degerlerinin %92.2 ile %74.0 arasinda oldugu
gozlenmistir. Ozgiilliik degeri ise %70.7 ile %81.0 arasidadir. IES-R &lgeginin ve
alt 6lceklerinin CAPS 6lcegi ve alt Olgekleri ile korelasyonu Spearman analizi ile
degerlendirildiginde toplam puan (r=0.705, p<0.001), yeniden yasama puani
(r=0.693, p<0.001) ve asir1 uyarilma puaninin (r=0.639, p<0.001) oldugu ve
korelasyon katsayilarinin derecesinin iyi oldugu bulunmustur. Kaginma puaninin
korelasyon katsayis1 orta derecede saptanmustir ancak istatistiksel olarak anlamlidir
(r=0.491, p<0.001).

Cronbach degerleri ise 6l¢egin i¢ tutarliligmm ¢ok i1yi diizeyde oldugunu
gostermektedir. Tiim olgular i¢in her bir 6l¢ek sorusunun, dlgek toplam puani ile iyi
derece korelasyon gosterdigi ve soru ¢ikarildiginda 6lgek Cronbach alfa degerinin
tiim sorular i¢in 0.937’den yiiksek oldugu goriilmiistiir. TUrkce versiyon dlgek igin
elde edilen i¢ tutarlik katsayis1 0.94’tiir. Bu katsay1 orijinal 6l¢egin psikometrik
Ozelliklerinin belirlendigi calismalarda bulunan 0.96 degerine ¢ok yakindir.

Stresle Basa Cikma Tarzlar Olgegi (SBTO)

Arastirmada kullanilacak Lazarus ve Folkman (1980) tarafindan gelistirilen
66 maddelik Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgeginin Tiirkgeye gegerlik ve giivenirlik
calismalar1 Sahin ve Durak (1995) tarafindan yapilmis olup 6l¢ek maddelerinin
sayis1 otuza diisiiriilmiistiir. Olgegin orijinalinde katilimcilar i¢in hangi basa ¢ikma
mekanizmasini kullandiklarini belirtmek i¢in dortlii Likert tipi bir yanit formati
kullanilmistir (0 =kullanilmiyor, 1= biraz kullanilmis, 2= biraz kullanilmis, 3= ¢ok
kullanilmis). Faktor analizlerinde egik dondiirme kullanmislardir. Yapilan ¢alismada
.61 ile .79 arasinda cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayilar1 elde edilmistir (Scherer ve
Broszinski, 1990).

Sahin ve Durak (1995) tarafindan yapilan ¢aligmada iyimser yaklagim alt
boyutu icin elde edilen giivenirlik katsayilar1 cronbach alfa 0.68 ile 0.49 arasinda

degismektedir.
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Kendine gilivenli yaklasim alt boyutu i¢in bu deger 0.62 ile .80 arasinda;
caresiz yaklasim alt boyutu i¢in 0.64 ile 0.73 arasinda; boyun egici yaklagim i¢in
0.47 ile 0.72 arasinda; sosyal destege bagvurma i¢in de 0.47 ile 0.45 arasinda
degistigi bulunmustur. Olgegin bes alt boyutu bulunmaktadir. Bu alt boyutlar
Kendine Giivenli Yaklasim (8, 10, 14, 16, 20, 23, 26), Iyimser Yaklasim (2, 4, 6, 12,
18), Caresiz Yaklasim (3, 7, 11, 19, 22, 25, 27, 28), Boyun Egici Yaklagim (5, 13,
15, 17, 21, 24), ve Sosyal Destek Arama (1, 9, 29, 30) yaklasimidir. Maddelerden
birinci ve dokuzuncu maddeler ters puanlanmaktadir. Olgek 0-3 arasinda
puanlanarak degerlendirilir, %0°n karsilig1 sifirdir yani bu yaklasim hig
kullanilmiyor anlamina gelmektedir. %30’un karsilig1 1, %70’in karsiligi 2 ve
%100’1in karsilig1 3°tiir. 3 ise bu yaklasim siklikla kullaniliyor anlamina gelmektedir.
Alt 6lgeklerin puani elde edilen puanin alt dlgeklerin madde sayisina boliinmesiyle
bulunmaktadir.

Alt dlgeklerden alman puanlarin yiiksek ya da diisiik olusuna gore stresle basa
¢ikmada hangi yaklasimin daha ¢ok ya da az kullanildig1 hakkinda bilgi vermektedir.
Kendine glivenli yaklasim, iyimser yaklasim ve sosyal destek arama yaklagimina ait
puanlar arttiginda stresle basa ¢ikmada problem odakl (aktif/ etkili) yontemlerin
kullanild1g1; caresiz yaklasim ve boyun egici yaklasima ait puanlar arttiginda ise
stresle basa ¢ikmada duygu odakl (etkisiz/ pasif) yontemlerin kullanildigi
anlasilmaktadir. Problem odakli ve duygu odakli yontemler olarak gruplanan 6l¢ek
icin glivenilirlik katsayilar1 sirastyla 0,750 ve 0,837 bulunmustur.

Travma Sonrast Gelisim Olgegi (TSGO)

Calismada kullanilacak olan Travma Sonrasi Gelisim Olgegi yasadiklari
travmatik deneyim sonrasi bireylerdeki pozitif degisikliklerin degerlendirilmesi
amaciyla Tedeschi ve Calhoun (1996) tarafindan gelistirilmistir. Olcek 21 maddeden
olusmaktadir. Baslangicta 34 madde olarak calisilmis ve 34 maddenin i¢ tutarlilik
orani 0.94 bulunmustur. Daha sonrasinda analiz ile faktorler belirlenerek belirlenen
alt1 faktdrden besinin kolayca yorumlanabilecegi ve bu nedenle bu faktorlere
yliklenen 21 maddenin faydali olarak tutulmasina karar verilmistir. Bu maddelerin
varyans1 %55 olarak bulunmustur. 21 soruluk Travma Sonras1 Gelisim Olgegi i¢
tutarhilik sayis1 0.90 bulunmustur. Yeni Olasiliklar alt boyutu i¢ tutarliligi 0.94;
Digerleri ile Iliskiler alt boyutu i¢ tutarlilhig: 0.85; Kisisel Giic alt boyutu i¢in 0.72;
Ruhsal Degigim alt boyutu i¢in 0.85 ve Yasam Takdiri alt boyutu i¢in 0.67

bulunmustur.
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Bu 6lgegin Tiirkce gecerlik ve giivenirlik ¢alismast Dirik ve Karanci (2008)
tarafindan gerceklestirilmistir. Altili Likert tipi 6lgek olarak gelistirilen dlgegin {i¢ alt
boyutu bulunmaktadir: kendilik algisindaki degisim, digerleriyle iligkilerdeki
degisim, yasam felsefesindeki degisim. Bu ii¢ alt boyutun i¢ tutarlik glivenirlik kat
sayis1 sirastyla 0.92, 0.87 ve 0.81°dir. Toplam giivenirlik katsayis1 0.95tir. i¢
tutarlilik kat sayilar1 ise sirasiyla 0.82, 0.69 ve 0.61 olarak belirlenmistir. Tiim 6lgek
icin i¢ tutarhilik kat sayisi ise 0.85 olarak belirlenmistir (Dirik ve Karanci, 2008).

Verilerin Analizi ve Yorumlanmasi
Arastirma verilerinin istatistiksel analizinde Sosyal Bilimler I¢in Istatistik

Programi (SPSS) 25.0 yazilimi kullanilmistir.

Verilerin analizine gecilmeden 6nce katilimcilarin dlgeklere verdikleri
yanitlarm giivenirligi Cronbach alfa testiyle incelenmis olup, alfa katsayilar1 Travma
Sonrasi Gelisim Olgegi i¢in 0,954, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi igin 0,753 ve
Olaylarm Etkisi Olgegi i¢in 0,926 bulunmustur.

Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine ve depreme dair yasadiklar1
baz1 hususlara gore dagilimi frekans analiziyle belirlenmis olup, Travma Sonrasi
Gelisim Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi ve Olaylarm Etkisi Olgegi

puanlarina iligkin betimsel istatistikler gosterilmistir.

Katilimeilarm Travma Sonrasi Gelisim Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar
Olgegi ve Olaylarin Etkisi Olgegi puanlarmin normal dagilima uyma durumu
Kolmogorov-Smirnov testiyle incelenmis ve normal dagilim gostermedigi
goriilmiistiir. Ancak 6rneklem sayis1 uygun oldugundan dolay1 ve dlgek puanlarina
iliskin ¢arpiklik-basiklik katsayilarmnin £1,5 araliinda olmasindan dolay1

arastirmada parametrik testlerin kullanilmasi uygun goriilmiistiir.
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Tablo 3.

Normallik Testi Sonuclari

Kolmogorov-Smirnov

Deger sd p Carpikhk Basikhk
Kendilik algis1 0,092 390 0,000 -0,672 -0,277
Yasam felsefesi 0,079 390 0,000 -0,185 -0,724
Digerleriyle iliskiler 0,109 390 0,000 -0,424 -0,788
Travma Sonras1 Gelisim Olgegi 0,084 390 0,000 -0,533 -0,478
Kendine glivenli yaklagim 0,087 390 0,000 -0,539 0,026
Caresiz yaklagim 0,088 390 0,000 0,310 -0,413
Boyun egici yaklagim 0,117 390 0,000 0,600 0,406
Iyimser Yaklasim 0,096 390 0,000 -0,234 -0,253
Sosyal destek arama 0,107 390 0,000 0,057 -0,025
Yeniden yasama 0,079 390 0,000 0,147 -0,994
Kag¢mma 0,069 390 0,000 0,243 -0,288
Asirt uyarilma 0,089 390 0,000 0,292 -0,909
Olaylarin Etkisi Olgegi 0,055 390 0,007 0,140 -0,783

Arastirma hipotezleri test edilirken parametrik testler kullanilmis olup, bagimsiz
degiskende 30’un altinda gozlem degerine sahip grup olmasi halinde parametrik
olmayan hipotez testleri kullanilmistir. Buna gore eger bagimsiz degisken 2 gruptan
olusuyorsa Bagimsiz Orneklem t testi ve Mann-Whitney U testi, 3 ve daha fazla
sayida gruptan olusuyorsa ANOV A ve Kruskal-Wallis H testi kullanilmistir.
Katilimeilarm Travma Sonrasi Gelisim Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
ve Olaylarin Etkisi Olgegi puanlarmin arasidaki korelasyonlar Pearson testiyle

incelenmis olup, ayrica regresyon analizi yapilmistir.

Cahisma Plan1

Arastirmada kullanilacak veri toplama araglarinin izinleri ilgili kisilerden
alinmustir.
Daha sonra Yakm Dogu Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na sunulan
YDU/SB/2021/934 proje numarah ve “Ege Denizi Depremi’ni Yasamis Kisilerde
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Diizeyinin Travma Sonras1 Biiyiime ve Stresle
Basa Cikma Tarzlari ile Iliskisi” baslikl1 proje onerisi etik kurulca degerlendirilmis
olup, etik olarak uygun bulunmustur. Etik kurul onayindan sonra arastirmaya
baslanmistir. Arastirma siirecince etik kurallar dikkatle takip edilerek kisilerden

edinilen bilgilerin gizliligi korunmustur.



BOLUM IV

Bulgular ve Yorumlar
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Bu boliimde ¢aligma sorularma yonelik toplanan veriler 1s1ginda ulagilan

bulgulara deginilmektedir.

Tablo 4.
Katilimcilarin Olaylarin Etkisi Olgegi Puanlari

n x s Min  Max
Yeniden yasama 390 14,51 8,55 0 32
Kaginma 390 14,01 6,42 0 32
Asir1 uyarilma 390 9,22 6,48 0 24
Olaylarin Etkisi Olgegi 390 37,74 19,22 0 88

Tablo 4’te katilimcilarin Olaylarin Etkisi Olgegine aldiklar1 puanlara dair

tanimlayici istatistikler verilmistir.

Arastirmaya katilanlarm Olaylarm Etkisi Olgegi alt boyutu olan Yeniden

yasamadan ortalama 14,51+8,55 puan, minimum 0, maksimum 32 puan, Ka¢inmadan

ortalama 14,01+6,42 puan, minimum 0, maksimum 32 puan, Asir1 uyarilmadan

ortalama 9,22+6,48 puan, minimum 0, maksimum 24 puan, Olaylarm Etkisi Olcegi

genelinden ortalama 37,74+19,22 puan, minimum 0, maksimum 88 puan aldiklar1

tespit edilmistir.
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Tablo 5.
Katilimcilarin ~ Yas  Grubuna Gore Olaylarin  Etkisi  Olgegi  Puanlarimin
Karsilastiriimasi
Yas grubu n X S Min Max F p
24 yas ve alt1 68 15,84 8,52 0 31 0,830 0,507
) 25-29 yas 117 14,24 8,59 0 32
Yeniden
30-34 yas 94 14,49 9,01 0 32
yasama
35-39 yas 62 13,21 8,42 0 31
40 yas ve lizeri 49 1496 7,82 1 30
24 yas ve alt1 68 15,74 6,12 0 32 2,375 0,052
25-29 yas 117 13,93 6,22 1 29
Kagmmma 30-34 yas 94 13,89 7,18 0 32
35-39 yas 62 12,31 6,31 0 29
40 yas ve lizeri 49 14,18 5,43 2 26
24 yas ve alt1 68 10,74 6,15 0 23 1,699 0,150
25-29 yas 117 8,97 6,37 0 24
Asiri
30-34 yas 94 9,13 6,67 0 24
uyarilma
35-39 yas 62 7,87 6,52 0 23
40 yas ve lizeri 49 9,59 6,61 0 24
24 yas ve alt1 68 42,31 19,01 1 83 1,836 0,121
Olaylarmm 25-29 yas 117 37,15 1933 3 81
Etkisi 30-34 yas 94 3751 2082 O 88
Olgegi  35-39 yas 62 33,39 1820 O 68
40 yas ve lizeri 49 38,73 16,38 9 75

Tablo 5’te katilimcilarin Yas Grubuna Gore Olaylarin  Etkisi

Puanlarinin Karsilastirilmasi Anova testi kullanilarak verilmistir.

Olgegi

Tablo 5 incelendiginde, arastirmaya dahil edilen kisilerin yas grubuna gore

Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama, Kaginma ve Asir1 uyarilma

puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml diizeyde fark bulunmamaktadir (p>0,05).
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24 yas ve alt1 yas grubuna mensup katilimcilarm Yeniden yasama, Kaginma ve
Asir1 uyarilma puanlari, daha biiylik yas grubuna mensup katilimcilarm puanlarindan
daha yiiksek hesaplanmasina karsin, tespit edilen puan farki istatistiksel olarak anlaml1
diizeyde degildir. Katilimcilarm yas grubuna gére Olaylarm Etkisi Olgegi genel
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark yoktur (p>0,05). Yas
gruplarina bakilmaksizin katiimcilarm Olaylarin Etkisi Olgegi genel puanlarmin

benzer oldugu goriilmiistiir.

Tablo 6.
Katilimcilarin  Egitim  Durumuna Gére Olaylarin  Etkisi  Olgegi  Puanlarimin
Karsilastirnilmast
Egitim )
n X s Min Max F p Fark
durumu
Lise 57 1428 980 O 32 3,770 0,011* 1-4
Yeniden Onlisans 54 1556 890 2 32 2-4
yasama Lisans 228 15,12 795 O 32 3-4
Lisansustu 51 10,90 865 O 32
Lise 57 13,00 680 O 32 3,095 0,027 1-4
Onlisans 54 1465 564 3 28 2-4
Kagmma
Lisans 228 1458 651 O 32 3-4
Lisansustu 51 11,92 592 2 24
Lise 57 889 737 O 24 1,492 0,216
Asmr1  Onlisans 54 98 675 0 21
uyarilma Lisans 228 9,52 6,20 0 24
Lisansusti 51 757 629 O 24
Lise 57 36,18 21,84 1 88 3,384 0,018* 1-4
Olaylarmm ,
~ Onlisans 54 40,06 1940 8 75 2-4
Etkisi )
. Lisans 228 39,22 18,05 O 83 3-4
Olcegi )
Lisansustu 51 30,39 1967 3 80

*p<0,05

Tablo 6’da katilimcilarin Egitim Durumuna Goére Olaylarm Etkisi Olgegi

Puanlarinin Karsilastirilmasi Anova testi kullanilarak verilmistir.
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Tablo 6 incelendiginde, arasgtirma kapsamma aliman bireylerin Egitim
Durumuna Gore Olaylarmn Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama ve
Ka¢inma puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark oldugu tespit
edilmistir (p<0,05). Egitim durumu lisansiistii olan katilimcilarin Yeniden yasama ve
Kag¢inma puanlari, egitim durumu lise mezunu, 6nlisans mezunu ve lisans mezunu olan
katilimeilarin puanlarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde diisiik bulunmustur.
Katilimeilarm egitim durumuna gore Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutu olan Asir
uyarilma puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark yoktur (p>0,05).
Egitim durumuna bakilmaksizin katilimcilarin Asir1 uyarilma puanlar1 benzerdir.
Arastirmaya katilan kisilerin egitim durumlarma gore Olaylarin Etkisi Olgegi genel
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark oldugu saptanmistir
(p<0,05). Lisansiistii mezunu olan katilimcilarin Olaylarin Etkisi Olgegi genel
puanlari, lise mezunu, Onlisans mezunu ve lisans mezunu olan katilimcilarin

puanlarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde diisiik hesaplanmaistir.

Tablo 7.
Katihmcilarin - Medeni Durumuna Gére Olaylarin  Etkisi Olgegi  Puanlarimin
Karsilastirilmasi
Medeni
n x s t p
Durum
Yeniden Bekar 181 12,72 854
] -3,909 0,000*
yasama Evli 209 16,05 8,28
Bekar 181 13,06 6,86
Ka¢inma ] -2,758 0,006*
Evli 209 14,84 5,90
Asiri Bekar 181 8,48 6,53
) -2,106  0,036*
uyarilma Evli 209 9,86 6,39
Olaylarin Bekar 181 3425 19,93
. . -3,374 0,001*
Etkisi Olgegi Evli 209 40,75 18,09
*p<0,05

Tablo 7°de katihmcilarm Medeni Durumuna Gére Olaylarin Etkisi Olgegi

Puanlarmin Karsilastirilmasi bagimsiz 6rneklem t testi kullanilarak verilmistir.
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Tablo 7 incelendiginde, arastirmaya dahil edilenlerin Medeni Durumuna Gore

Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama, Kagmma ve Asir1 uyarilma

puanlar ile Olaylarmn Etkisi Olgegi genel puanlar: arasinda istatistiksel olarak anlamli

diizeyde fark oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Evli olan katilimeilarin Olaylarin Etkisi

Olgegi genel puanlari ile dlgege ait alt boyutlardan almis olduklar1 puanlar, bekar olan

katilimeilarin s6z konusu alt boyutlardan ve o6lgek genelinden almis olduklari

puanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur.

Tablo 8.
Katilimcilarin ~ ¢ocuk  durumuna gore Olaylarin  Etkisi  Olgegi  Puanlarinin
karsilastiriimasi
Cocuk )
n X s Min Max F p Fark
durumu
] Gocuksuz 233 132 852 0 32 7,207 0,001* 1-2
Yeniden ]
Bircocuk 110 16,8 836 0 32 1-3
yagama )
Ikicocuk 47 155 805 1 32
Cocuksuz 233 13,79 670 0 32 0,552 0,576
Kag¢mma Bircocuk 110 1455 589 0 28
Ikicocuk 47 1385 6,23 2 32
A Gocuksuz 233 852 646 0 24 3,719 0,025* 1-2
$1r1 .
Bircocuk 110 1053 6,49 0 24 1-3
uyarilma .
Ikicocuk 47 9,62 620 0 24
Gocuksuz 233 3552 1953 1 83 4,293 0,014* 1-2
Olaylarin .
. Bircocuk 110 41,90 18,34 0 77 1-3
Etkisi Olgegi
Ikicocuk 47 3896 1826 8 88
*p<0,05

Tablo 8’de katilimcilarm

¢ocuk durumuna gore Olaylarn Etkisi Olgegi

Puanlarinin karsilagtirilmasit Anova testi kullanilarak karsilastiriimistir.

Tablo 8 incelendiginde, arastirmaya katilanlarin ¢ocuk durumuna gore

Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama ve Asir1 uyarilma puanlari

arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark oldugu saptanmistir (p<0,05).
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Katilimcilardan cocuksuz olanlarin Yeniden yasama ve Asir1 uyarilma
puanlari, bir ¢cocuk ve iki ¢ocuk sahibi olanlarin Yeniden yagama ve Asir1 uyarilma
puanlarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde disiiktiir. Katilimcilarm ¢ocuk
durumuna goére Olaylarin Etkisi Olcegi alt boyutu olan kacinma puanlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark yoktur (p>0,05). Cocugu olmayan, bir cocugu
olan ve iki ¢ocugu olan katilimcilarin kaginma puanlar1 benzerdir. Arastirmaya katilan
bireylerin cocuk durumuna gére Olaylarm Etkisi Olgegi genel puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark oldugu goriilmiistir (p<0,05). Cocugu
olmayan katilimcilarin Olaylarin Etkisi Olgegi genel puanlari, bir gocugu olan ve iki
cocugu olan katilimcilarin puanlarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde diisiik

bulunmustur.

Tablo 9.
Katilimcilarin Depremden Once Fiziksel Bir Rahatsizitk Durumuna Gore Olaylarin

Etkisi Olcegi Puanlarinin Karsilastirilmast

Fiziksel
n x S M SO Z p
rahatsizhk
Yeniden Yok 376 1461 8,55 14,00 196,91
-1,281 0,200
yasama Var 14 11,71 8,38 9,00 157,64
Yok 376 14,00 6,50 13,00 195,08
Ka¢inma -0,380 0,704
Var 14 14,21 358 15,00 206,71
Asiri Yok 376 9,18 6,48 9,00 194,82
-0,620 0,535
uyarilma Var 14 10,36 6,73 11,00 213,82
Olaylarin Yok 376 37,79 19,32 38,00 195,83
. -0,296 0,767
Etkisi Olgegi Var 14 36,29 16,60 3550 186,75

Tablo 9°da katilimcilarm depremden 6nce fiziksel bir rahatsizlik durumuna
gore Olaylarin Etkisi Olgegi puanlarmin karsilastirilmast Mann-Whitney U testi

kullanilarak karsilastirilmistir.
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Tablo 9 incelendiginde, arastirmaya dahil edilen bireylerin depremden 6nce
fiziksel bir rahatsizlik durumuna gére Olaylarmn Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan
Yeniden yasama, Kaginma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarin Etkisi Olgegi genel
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark bulunmamaktadir (p>0,05).
Depremden Once fiziksel bir rahatsizlig1 olan ve olmayan bireylerin Yeniden yasama,
Kagmma, Asir1 uyarilma alt dlceklerinden ve Olaylarn Etkisi Olgegi genelinden almis

olduklar1 puanlar benzerdir.

Tablo 10.
Katilimcilarin depremden once psikolojik bir rahatsizlik durumuna gore Olaylarin

Etkisi Olcegi Puanlarimin karsilastirilmast

Psikolojik
n x S M SO Z p
rahatsizhk
Yeniden Yok 368 14,32 8,48 14,00 193,12
-1,705 0,088
yasama Var 22 17,68 9,34 18,00 235,27
Yok 368 13,92 6,39 13,00 193,96
Kag¢inma -1,104 0,269
Var 22 1555 6,85 14,50 221,25
Asiri Yok 368 8,96 6,40 8,00 191,10
-3,156 0,0020*
uyarilma Var 22 13,64 6,40 13,50 269,07
Olaylarin Yok 368 37,19 19,13 37,00 192,29

. -2,303 0,021*
Etkisi Olgegi Var 22 46,86 18,73 46,00 249,25

*p<0,05

Tablo 10°da katilimcilarin depremden 6nce psikolojik bir rahatsizlik durumuna
gore Olaylarm Etkisi Olgegi Puanlar1 Mann-Whitney U testi kullanilarak
karsilastirilmistir.

Tablo 10 incelendiginde, arastirmaya dahil olanlarin depremden Once
psikolojik rahatsizlik durumuna gore Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutu olan Asir
uyartlma puanlar1 ile Olaylarin Etkisi Olcegi genel puanlari arasmda istatistiksel

olarak anlaml diizeyde fark oldugu belirlenmistir (p<0,05).
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Depremden dnce psikolojik bir rahatsizlig1 olan katilimcilarin Asir1 uyarilma
puanlar1 ve Olaylarin Etkisi Olcegi genel puanlari, depremden once psikolojik bir
rahatsizlig1 bulunmayan katilimcilarin puanlarindan daha ytiksektir ve tespit edilen
puan farki istatistiksel olarak anlamli diizeydedir. Arastirmaya katilanlari depremden
once psikolojik bir rahatsizlik durumuna gore Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan
Yeniden yagama ve Kac¢inma puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde
fark yoktur (p>0,05). Depremden 6nce psikolojik bir rahatsizligi olan ve olmayan

bireylerin Yeniden yasama ve Kaginma puanlar1 benzerdir.

ikinci Alt Probleme fliskin Bulgular

Tablo 11.
Katilimcilarin deprem sirasinda yalniz olma durumu durumuna gore Olaylarin Etkisi

Olcegi Puanlarinin karsilastiriimasi

Yalniz
n x S t p
olma
Yeniden Evet 76 14,12 8,73
-0,439 0,661
yasama Hayir 314 14,60 8,52
Evet 76 13,32 6,38
Ka¢inma -1,051 0,294
Hayir 314 14,18 6,43
Asiri Evet 76 8,87 6,22
-0,527 0,598
uyarilma Hayir 314 9,31 6,55
Olaylarin Evet 76 36,30 19,70
. -0,724 0,469
Etkisi Olcegi Hayir 314 38,08 19,11

Tablo 11°de katilimcilarin deprem sirasinda yalniz olma durumu gore
Olaylarin Etkisi Olgegi Puanlari bagimsiz  6rneklem t testi kullamlarak
karsilastirlmistir.

Tablo 11 incelendiginde, arastirmaya dahil olan kisilerin deprem sirasinda
yalniz olma durumuna gore Olaylarimn Etkisi Olgegi alt boyutlari olan Yeniden yasama,
Kagmma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarin Etkisi Olgegi genelinden aldiklari

puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark yoktur (p>0,05).
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Katilimcilarin deprem sirasinda yalniz olma veya yalniz olmama durumlarina
bakilmaksizin s6z konusu alt boyutlardan ve 0&lgek genelinden almig olduklari

puanlarin benzer oldugu saptanmustur.

Tablo 12.
Katilimcilarin Deprem Sirasinda Bulunulan Yere Gore Olaylarin Etkisi Olcegi

Puanlarimin Karsilastirilmasi

Yer n x S M SO X? p

Ev 200 1494 8,36 15,00 201,63 3,972 0,264
Yeniden Okul 8 18,13 9,40 16,00 240,06
yasama Isyeri 131 14,24 856 14,00 192,12
Sokak 51 12,90 9,08 12,00 173,14

Ev 200 14,07 6,11 1400 197,18 0,375 0,945
Okul 8 1450 5,68 16,00 214,00
Isyeri 131 13,97 6,91 13,00 193,46
Sokak 51 13,82 6,57 13,00 191,27

Ev 200 9,58 6,45 9,00 202,16 2,521 0471
Asiri Okul 8 10,63 7,48 11,00 218,63
uyarilma Isyeri 131 8,96 6,46 8,00 190,80
Sokak 51 8,27 6,55 7,00 177,83

Ev 200 38,58 18,64 39,00 20147 2,499 0,475

Kag¢inma

Olaylarin

o Okul 8 43,25 22,03 43,00 227,75
Etkisi .
. I[syeri 131 37,18 19,86 37,00 190,71
Olgegi

Sokak 51 3500 19,49 32,00 179,35

Tablo 12°de katilimcilarin deprem sirasinda bulunulan yere gbre Olaylarin

Etkisi Olcegi puanlar1 Kruskal-Wallis testi kullanilarak karsilastirilmustur.

Tablo 12 incelendiginde, arastirmaya katilan bireylerin deprem sirasinda
bulunduklar1 yere gére Olaylarm Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama,
Kagmma ve Asiri uyarilma puanlari ile Olaylarm Etkisi Olgegi genel puanlari arasinda

istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark bulunmamaktadir (p>0,05).
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Deprem sirasinda evde, okulda, is yerinde ve sokakta bulunan katilimcilarin
Yeniden yasama, Kaginma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarm Etkisi Olgegi genel

puanlar1 benzerdir.

Tablo 13.
Katilimcilarin  Depremi  Hissetme Durumuna Gore Olaylarin  Etkisi  Olcegi

Puanlarimin Karsilastirilmasi

Depremi
hissetme n x S M SO Z p
durumu
Yeniden Evet 380 14,6 8,53 14 197
-1,625 0,104
yasama Hayir 10 10,3 8,72 7,5 1384
Evet 380 14,10 6,36 14,00 196,95
Kag¢inma -1,566 0,117
Hayir 10 10,60 8,09 9,50 140,45
Asiri Evet 380 9,28 6,50 9,00 196,46
-1,042 0,298
uyarilma Hayir 10 7,00 5,48 6,00 158,90
Olaylarin Evet 380 37,99 19,13 38,00 197,02
Etkisi -1,646 0,100
Hayir 10 27,90 21,15 26,00 137,60

Olcegi

Tablo 13’de katilimcilarin depremi hissetme durumuna goére Olaylarin Etkisi

Olgegi puanlar1 Mann Whitney U testi kullanilarak karsilastirilmistir.

Tablo 13 incelendiginde, katilimcilarin depremi hissetme durumuna gore
Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama, Kaginma ve Asir1 uyarilma
puanlar ile Olaylarmn Etkisi Olgegi genel puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli
diizeyde fark olmadigi saptanmistir (p>0,05). Depremi hisseden katilimcilarin
Yeniden yagama, Kaginma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarin Etkisi Olgegi genel
puanlari, depremi hissetmeyen katilimcilarin  puanlarindan daha  ytliksek
hesaplanmasina karsin, tespit edilen puan f arki istatistiksel olarak anlaml diizeyde

degildir.
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Tablo 14.
Katilimcilarin Deprem Sirasinda Korkma Durumuna Gore Olaylarin Etkisi Olcegi

Puanlarimin Karsilastirilmasi

Korkma n X S t p
Yeniden Evet 357 14,90 8,47
3,045 0,002*
yasama Hayir 33 10,21 8,41
Evet 357 14,32 6,34
Kagmma 3,135 0,002*
Hayir 33 10,70 6,44
Asiri Evet 357 9,50 6,51
2,868  0,004*
uyarilma Hayir 33 6,15 5,36
Olaylarin Evet 357 38,72 18,99
. 3,380 0,001*
Etkisi Olgegi Hayir 33 27,06 18,72

*p<0,05

Tablo 14°’te katilimcilarin deprem sirasinda korkma durumuna gore Olaylarin

Etkisi Olgegi puanlar1 bagimsiz 6rneklem t testi kullanilarak karsilastirilmistir.

Tablo 14 incelendiginde, arastrma kapsamina alinanlarm deprem sirasinda
korkma durumuna gére Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama,
Kagmma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarm Etkisi Olgegi genel puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli diizeyde farkoldugu goriilmektedir (p<0,05). Deprem
sirasinda korkan katilimcilarin Yeniden yasama, Kaginma ve Asir1 uyarilma puanlari
ile Olaylarm Etkisi Ol¢egi genel puanlari, deprem sirasinda korkmayan katihimeilarin

almis olduklar1 puanlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek hesaplanmistir.



Tablo 15.

53

Katilmcilarin Depremde Bir Yakinini Kaybetme Durumuna Gore Olaylarin Etkisi

Olgegi Puanlarinin Karsilastirilmast

Yakinim
x S M SO Z p
kaybetme
Yeniden Evet 20 1350 7,70 13,00 180,30
-0,620 0,536
yasama Hayir 370 14,56 8,60 14,00 196,32
Evet 20 1355 7,53 12,00 180,23
Kagmma -0,623 0,533
Hayir 370 14,04 6,36 14,00 196,33
Asiri Evet 20 8,60 6,49 7,50 186,33
-0,374 0,708
uyarilma Hayrr 370 9,25 6,49 9,00 196,00
Olaylarin Evet 20 35,65 19,24 28,00 178,58
e -0,689 0,491
Etkisi Ol¢egi Hayrr 370 37,85 19,23 38,00 196,41

Tablo 15’te katilimcilarin depremde bir yakmini kaybetme durumuna gore

Olaylarin Etkisi Olgegi puanlart Mann-Whitney U testi kullanilarak karsilastirilmistir.

Tablo 15 incelendiginde, arastrmaya dahil edilen kisilerin depremde bir

yakmmi1 kaybetme durumuna gére Olaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden

yasama, Kacinma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarmn Etkisi Olgegi genel puanlari

arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark olmadig1 tespit edilmistir

(p>0,05).Katilimcilardan, depremde yakinini kaybetmeyenlerin 6lgek genel puanlari

ve Olcege ait alt boyutlardan almis olduklar1 puanlar, depremde yakmini kaybeden

katilimcilarin puanlarindan daha yiliksek bulunmasina karsin, tespit edilen puan farki

istatistiksel olarak anlamli diizeyde degildir.
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Tablo 16.
Katilmcilarin Deprem Sonrasinda Maddi Kayip Yasama Durumu Durumuna GoOre

Olaylarin Etkisi Olcegi Puanlarinin karsilastirilmasi

Maddi
n x s t p
kayip
Yeniden Evet 30 15,67 7,95
0,774 0,440
yasama Hayir 360 14,41 8,61
Evet 30 14,27 6,92
Kagmma 0,227 0,820
Hayir 360 13,99 6,38
Asiri Evet 30 11,13 6,03
1,686 0,093
uyarilma Hayir 360 9,06 6,50
Olaylarin Evet 30 41,07 16,88
e 0,988 0,324
Etkisi Olcegi Hayrr 360 37,46 19,39

Tablo 16’da katilimcilarin deprem sonrasinda maddi kayip yasama durumuna
gore Olaylarin Etkisi Olgegi puanlar1 bagimsiz &rneklem t testi kullanilarak

karsilastirilmistir.

Tablo 16 incelendiginde, arastirmaya dahil olan bireylerin deprem sonrasinda
maddi kay1p yasama durumuna goreOlaylarm Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden
yasama, Kacinma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarmn Etkisi Olgegi genel puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark bulunmamaktadir (p>0,05). Maddi
kaylp yasama durumlarina bakilmaksizin tiim katilimcilarin Yeniden yasama,
Kagmma, Asir1 uyarilma ve Olaylarm Etkisi Olgegi genel puanlarinin benzer oldugu

gorulmektedir.
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Tablo 17.
Katilimcilarin Su Anda Psikolojik Bir Destek Gérme Durumuna Gore Olaylarin Etkisi

Olgegi Puanlarinin Karsilastirilmast

Psikolojik
X S M SO Z p
destek
Yeniden Evet 16 17,4 9,78 17 230,78
-1,279 0,201
yasama Hayir 374 144 849 14 193,99
Evet 16 15,88 5,90 18 229,72
Kag¢inma -1,242 0,214
Hayir 374 13,93 6,43 13 194,04
Asiri Evet 16 12,19 7,09 12 24341
-1,738 0,082
uyarilma Hayir 374 909 6,44 9 193,45
Olaylarin Evet 16 4550 19,29 46 241,25
e -1,658 0,097
Etkisi Olgegi Hayir 374 37,40 19,17 37 193,54

Tablo 17°de katilimcilarm su anda psikolojik bir destek gérme durumuna gére

Olaylarin Etkisi Olgegi puanlart Mann-Whitney U testi kullanilarak karsilastirilmistir.

Tablo 17 incelendiginde, arastirmaya katilanlarin su anda psikolojik bir destek
gorme durumuna goreOlaylarin Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden yasama,
Kagmma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarm Etkisi Olgegi genel puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark yoktur (p>0,05). Su anda psikolojik bir destek
goren katilmcilarin Yeniden yasama, Ka¢gmma ve Asir1 uyarilma puanlarn ile
Olaylarin Etkisi Olcegi genel puanlari, su anda psikolojik destek gdrmeyen
katilimeilarin puanlarindan daha yiiksek bulunmasina karsin, belirlenen puan farki

istatistiksel olarak anlamli diizeyde degildir.
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Tablo 18.
Katilimcilarin Su Anda Psikiyatrik Bir Ilag Kullanma Durumuna Gore Olaylarin

Etkisi Olgegi Puanlarinin Karsilagtirilmasi

Psikiyatrik
) n x S M SO Z p
ilag
Yeniden Evet 21 17 9,57 17 224,76
-1,224 0,221
yasama Hayir 369 144 8,49 14 193,83
Evet 21 1429 6,31 15 206,29
Kagmma -0,451 0,652
Hayir 369 13,99 6,43 13 194,89
Asiri Evet 21 1290 7,15 14 25450
-2,469 0,014*
uyarilma Hayir 369 901 6,39 8 192,14
Olaylarin Evet 21 44,14 20,28 45 231,79
-1,517 0,129

Etkisi (")lg:egi Hayir 369 37,37 19,12 37 193,43
*p<0,05

Tablo 18°de katilimcilarm su anda psikiyatrik bir Ila¢ kullanma durumuna gére
Olaylarin Etkisi Olgegi puanlart Mann-Whitney U testi kullanilarak karsilastirilmistir.

Tablo 18 incelendiginde, arastirmaya dahil olan kisilerin su anda psikiyatrik
bir Ila¢ kullanma durumuna gére Olaylarm Etkisi Olgegi alt boyutlar1 olan Yeniden
yasama, Kacinma ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarmn Etkisi Olgegi genel puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark bulunmamaktadir (p>0,05).
Psikiyatrik bir Ila¢ kullanan ve kullanmayan katilimcilarm Yeniden yasama, Kagmma

ve Asir1 uyarilma puanlari ile Olaylarm Etkisi Olcegi genel puanlari benzerdir.



57

Uciincii Alt Probleme Iliskin Bulgular

Tablo 19.
Katilimcilarin Travma Sonrast Gelisim Olgegi Puanlar
n x S Min  Max
Kendilik algis1 390 31,72 12,75 0,00 50,00
Yasam felsefesi 390 15,33 7,31 0,00 30,00
Digerleriyle iliskiler 390 14,47 6,80 0,00 25,00
Travma Sonras1 Gelisim (")lg:egi 390 6152 24,93 0,00 105,00

Tablo 19°da katilimcilarm Travma Sonrasi Gelisim Olgegi Puanlar1 verilmistir.

Tablo 19 incelendiginde, Arastirmaya katilanlarin Travma Sonrasit Gelisim
Olgegi alt boyutu olan Kendilik algisindan ortalama 31,72+12,75 puan, minimum 0,
maksimum 50 puan, Yasam felsefesinden ortalama 15,33+7,31 puan, minimum 0,
maksimum 30 puan, Digerleriyle iliskilerden ortalama 14,47+6,80 puan, minimum 0,
maksimum 25 puan, Travma Sonras1 Gelisim Olgegi genelinden ortalama 61,52+24,93

puan, minimum 0, maksimum 105 puan aldiklar1 gériilmektedir.

Tablo 20.
Katilimcilarin Stresle Basa Cikma Tarzlar: Olcegi Puanlar
n x S Min  Max
Kendine giivenli yaklagim 390 3,08 0,60 1,00 4,00
Caresiz yaklagim 390 2,31 0,62 1,00 3,88
Boyun egici yaklagim 390 1,92 0,51 1,00 4,00
1yimser Yaklasim 390 2,77 0,66 1,00 4,00
Sosyal destek arama 390 2,77 0,51 1,00 4,00

Tablo 20°de katilimcilarmn Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi Puanlari

verilmistir.
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Arastrma kapsamina alinanlarin Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi alt
boyutlar1 olan Kendine giivenli yaklasimdan ortalama 3,08+0,60 puan, minimum 1,
maksimum 4 puan, Caresiz yaklasimdan ortalama 2,31+0,62 puan, minimum 1,
maksimum 3,88 puan, Boyun egici yaklasimdan ortalama 1,92+0,51 puan, minimum
1, maksimum 4 puan, Iyimser yaklasimdan ortalama 2,77+0,66 puan, minimum 1,
maksimum 4 puan, Sosyal destek aramadan ortalama 2,77+0,51 puan, minimum 1,

maksimum 4 puan aldiklar1 saptanmistur.
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Tablo 21.
Katilimcilarin Travma Sonras: Gelisim Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar: Olgegi Ve
Olaylarin Etkisi Olgegi Puanlart Arasindaki Korelasyonlar

Yeniden yasama
Kac¢imma
Asir1 uyarilma
Olaylarin Etkisi Olcegi

-

0,393 0,364 0,328 0,407
p 0,000 0,000  0,000* 0,000*
r 0,314 0,348 0,272 0,348
p 0,000 0,000  0,000* 0,000*
r 0,351 0,337 0,284 0,364
p 0,000 0,000  0,000* 0,000*

Kendilik algis1

Yasam felsefesi

Digerleriyle iliskiler

Travma Sonrasi r 0,389 0,380 0,325 0,410
Gelisim Olgegi p 0,000 0,000 0,000* 0,000*
Kendine givenli r 0,005 0,091 -0,078 0,006

yaklagim p 0,924 0,074 0,123 0,905

r 0,496 0,372 0,488 0,510
p 0,000~ 0,000~  0,000* 0,000*
r 0,323 0,305 0,331 0,357
p 0,000~ 0,000~  0,000* 0,000*
r -0,059 0,026 -0,128 -0,061
p 0,248 0,614 0,011* 0,230
r 0,229 0,293 0,176 0,259
p 0,000 0,000~  0,000* 0,000*

Caresiz yaklasim

Boyun egici yaklagim

Iyimser Yaklasim

Sosyal destek arama

*p<0,05

Tablo 21°de katilimcilarin Travma Sonrasi Gelisim Olgegi, Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Ve Olaylarin Etkisi Olgegi puanlar1 arasmdaki korelasyonlar

verilmistir.
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Tablo 21 incelendiginde, arastirmaya dahil edilen bireylerin Travma Sonrasi
Gelisim Olgegi genel puanlar1 ve dlgege ait alt boyutlar olan Kendilik algisi, Yasam
Felsefesi, Digerleriyle iliskiler boyutlarindan alman puanlar ile Olaylarm Etkisi Olgegi
genel puanlar1 ve 6lgegin alt boyutlari olan Yeniden yasama, Kaginma ve Asiri
uyarilma puanlar1 arasinda, pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli diizeyde
korelasyon vardir (p<0,05). Katilimcilarin Yeniden yasama, Kaginma, Asir1 uyarilma
puanlar arttikga, Kendilik algisi, Yasam Felsefesi, Digerleriyle iliskiler puanlarinda
da istatistiksel olarak anlamli diizeyde artis gdriilmektedir. Olaylarm Etkisi Olcegi
genel puanlarmdaki pozitif yonlii artis, katihmcilarm Travma Sonras1 Gelisim Olgegi
puanlarinda da pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlmali diizeyde artisa neden

olmaktadir.

Katilimeilarm Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi alt boyutu olan Kendine
giivenli yaklasim puanlar1 ile Olaylarm Etkisi Olgegi genel puanlar1 ve dlgege ait alt
boyutlar arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde korelasyon bulunmamaktadir
(p>0,05). Arastirmaya katilanlarm Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi alt boyutlar
olan Caresiz yaklasim, Boyun egici yaklasim ve Sosyal destek arama puanlar1 ile
Olaylarin Etkisi Olgegi genel puanlar1 ve dlgege ait alt boyutlar olan Yeniden yasama,
Kagmma ve Asir1 uyarilma puanlar1 arasinda, pozitif yonlii ve istatistiksel olarak
anlamli diizeyde korelasyon oldugu goriilmiistiir (p<0,05).Katilimcilarin, Caresiz
yaklasim, Boyun egici yaklasim ve Sosyal destek arama puanlariarttik¢ca, Yeniden
yasama, Kaginma ve Asir1 uyarilma puanlarinda da pozitif yonlii artis yasanmaktadir

ve bu artis istatistiksel olarak anlamli diizeydedir.
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Dérdiincii Alt Probleme liskin Bulgular

Tablo 22.
Katilimcilarin Travma Sonrasi Gelisim Olgegi ve Stresle Basa Cikma Tarzlar: Olcegi

puanlarinin Olaylarin Etkisi Olcegi Puanlarim Yordama Durumu

Std. Olm. Standardize

B S.H. Beta ‘ P
(Sabit) -15,517 6,257 -2,480 0,014*
Kendilik algis1 0,163 0,128 0,108 1,273 0,204
Yasam felsefesi 0,565 0,178 0,215 3,167 0,002*
Digerleriyle iliskiler 0,160 0,199 0,057 0,801 0,424
Kendine gilivenli yaklagim 2,995 1,839 0,094 1,629 0,104
Caresiz yaklagim 13,484 1,717 0,433 7,853 0,000*
Boyun egici yaklagim 3,798 1,832 0,102 2,073 0,039*
Iyimser Yaklasim -3,169 1,650 -0,108 -1,920 0,056
Sosyal destek arama -0,655 1,764 -0,017 -0,371 0,711

*p<0,05 R?=0,395 AdjR?=0,384

Tablo 22°de arastirmaya katilan bireylerin Travma Sonrasi Gelisim Olgegi ve Stresle
Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi puanlarmm Olaylarm Etkisi Olgegi puanlarini yordama
durumun incelendigi ¢ok degiskenli dogrusal regresyon analizi sonuglar1 verilmistir.

Tablo 22 incelendiginde, katilimcilarin Travma Sonras1 Gelisim Olgeginde yer alan
Yasam Felsefesi alt boyutundan aldiklar1 puanlarm Olaylarin Etkisi Olgegi puanlarini
istatistiksel olarak anlamli diizeyde ve pozitif yonde yoradadigi belirlenmistir
(B=0,215; p<0,05). Katilimcilarin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgeginde bulunan
Caresiz yaklasim ($=0,433; p<0,05) ve Boyun egici yaklasim ($=0,102; p<0,05) alt
boyutundan aldiklar1 puanlarin Olaylarin Etkisi Olgegi puanlarini anlamli diizeyde
pozitif yonlii olarak yordadigi tespit edilmistir. Katilimcilarin Travma Sonras1 Gelisim
Olgeginde yer alan Yasam Felsefesi alt boyutundan aldiklari puanlarin Olaylarm Etkisi
Olgegi puanlarini yordama durumunun incelendigi séz konusu modelde aciklanan

varyans %38,4 bulunmustur.
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BOLUM V

Tartisma

Bu boliimde, elde edilen bulgular literatiirde yer alan aragtirmalar
cercevesinde tartigilmistir.

Bu calisma, Ege Denizi depremini yasamis olan bireylerin yasadiklar1 travma
sonrast stres bozukluklarmin stresle basa ¢ikma tarzlar1 ve travma sonrasi geligim ile
iligkisinin incelenmesini esas almistir. Bu baglamda katilimcilara 6l¢iim araglari
uygulanarak travma sonrasi stres bozuklugu, stresle basa ¢ikma tarzlari ve travma
sonrasi gelisim diizeyleri 6l¢lilmiistiir. Arastirmanin analiz sonuglar1 ve bulgularma
bakildiginda, travma sonrasi stres bozuklugu, travma sonrasi gelisim ve stresle basa
cikma tarzlar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml iligkiler bulunmustur. Arastirmanin
temel amaclar1 ve sorular1 desteklenmistir. Bu boliimde, arastirma sonucunda ortaya
¢ikan analiz ve sonuclar hakkinda tartisma yapilacaktir.

Oncelikle bu travmatik olay sonrasi kisilerin 6lgek uygulandig: siradaki
stresinin yas diizeyinden etkilenmedigi anlagilmaktadir. 24 yas ve alt1 katilimcilar
yeniden yasama, kaginma ve asir1 uyarilma belirtilerinden yiiksek puan aldig1 ancak
bunun istatistiksel diizeyde anlamli olmadig1 goriilmiistiir.

Egitimin travmanin ruhsal etkilerine kars1 koruyucu etkisinin oldugu
bilinmektedir (Armenian, Morikawa, Melkonian, Hovanesian, Haroutunian, Saigh,
Akiskal & Akiskal, 2000). Arastirma kapsamina alman katilimcilarin egitim
durumunun katilimcilarin yagadiklar1 TSSB {izerinde etkili oldugu bulunmustur.
Egitim durumu lisans iistii olan katilimcilarin yeniden yasama ve kaginma puanlar1
lise, Onlisans ve lisans mezunlarindan daha diisiik bulunmustur. Yapilan diger
caligmalarda travmatik olaylara maruz kalmis diisiik egitim diizeyli bireylerin TSSB
gelistirme riskinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Senytiz, 2019; Hobfoll, Canetti,
Johnson, Palmieri, Varley & Galea, 2008).

Arastirmanin tiglincii sorusu katilimeilarin medeni durumlarmin TSSB ile
iligkisidir. TSSB ile medeni durumun iliskili oldugu bilinmektedir (Y1ldiz ve
Kuruoglu- Goker, 2004). Calismada, evli olan kisilerin travma sonrasi stres diizeyi
bekar kisilerden daha yiiksek bulunmustur. Ayni1 sekilde cocugu olan katilimcilarin
yasadiklar1 stres diizeyi de ¢ocugu olmayan katilimcilara gore daha yiiksektir.
Cocugu olmayan kisilerin travma sonrasi stres belirtilerinden yeniden yagama ve

asir1 uyarilma puanlari ¢cocugu olan kisilere gore daha az oldugu goriilmistiir.
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Travma sonras1 stres bozuklugu 6znel algilanan stres ile iliskilidir ve bulgular
kisilerin medeni durumunun ve sahip olduklari cocuk sayisinin algilanan 6znel stres
diizeyini arttirdigini diistindlirmektedir.

Deprem oOncesinde fiziksel rahatsizligi olan ve olmayan bireylerin yasadiklari
travmatik stres dlizeyi arasinda fark bulunamamustir. Fiziksel rahatsizligim yasanilan
travmatik stres diizeyi lizerinde etkili olmadig1 diistintilmiistiir.

TSSB semptomlart iizerinde etkili olan travmatik olay dncesinde psikolojik
rahatsizlik durumunun karsilastirilmasinda ise anlamli fark bulunmustur. Yeniden
yasama ve ka¢inma puanlar1 benzer olsa da asir1 uyarilma puanlar1 deprem 6ncesi
psikolojik rahatsizlig1 olan kisilerde daha yiiksek bulunmustur.

Arastirma bulgularia gore kisilerin deprem sirasinda yalniz olup
olmamalarinin yasanan stres diizeyi ile iliskili olmadigi bulunmustur. Kisiler yalniz
olup olmama durumu fark etmeksizin yeniden yasama, kagcinma ve asir1 uyarilma
belirtilerini benzer diizeyde gostermektedir. Ayni sekilde deprem sirasinda nerede
olduklarinin da yasanan stres diizeyi ile iligkili olmadig1 bulunmustur.

390 katilimcinin yalnizca onu depremi hissetmemistir, arastirma verilerine
gore depremi hissedip hissetmeme durumu yasanilan stres diizeyi lizerinde etkili
olmamustir. Literatlirde de yer aldig1 gibi sadece travmatik bir olayin var olmasi
TSSB gelisimi igin yeterli olmamistir (Breslau ve arkadaslari, 1998; Ozgetin ve ark.,
2008).

Deprem sirasinda korkma durumunda ise anlamli fark goriilmiistiir. Deprem
sirasinda korkan kisiler travma sonrasi stres bozuklugu belirtilerinden olan asir1
uyarilma, kaginma ve yeniden yasama alt dlgeklerinden yiiksek puanlar almistir.
DSM-V’te de yer aldig1 gibi kisi yasamini tehdit eden travmatik olay karsisinda asir1
korku, caresizlik ve dehset duygularin1 yasamaktadir (APA, 2014).

Korku ve travma ise birbiri ile korelatif bir iligki i¢indedir. Travmatik olay
korkuyu, korku ise yasanan travmatik stres diizeyini etkilemektedir. Kaybedilen
kisinin yakinlik derecesi travmanin risk faktorlerindendir (Kaltman ve Bonanno,
2003). Bir yakiini kaybetme durumunun travma sonrasi stres diizeyi tizerindeki
etkisi incelendiginde ise bir yakinini kaybeden ya da kaybetmeyen kisilerin aldiklar1

puan arasinda anlamli bir fark bulunamamustir.
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Literatiirde maddi kay1p yasayan kisilerin TSSB diizeyleri maddi kayip
yasamayan kisilere gore daha yiiksek bulundugu (Armenian ve ark., 2000; Bland ve
ark., 1996) calismalar yer alirken yapilan ¢aligmada travma sonrast stres diizeyi ile
maddi kayip durumunun istatistiksel diizeyde anlamli olmadig1 bulunmustur.

Katilimcilarin arastirma yapildigi donemde psikolojik destek goriip gormeme
durumlarinin travma sonrast stres belirtileri tizerindeki etkisi incelendiginde de
anlamli bir fark oldugu goriilmiistiir. Deprem sonrasinda TSSB goriildiigii gibi ona
eslik eden psikolojik hastaliklar da bulunmakta ve kisiler destek alma ve tedavi
gorme yoluna gitmektedirler (Aker, 2006).

Arastirma bulgularina gore kisilerin psikiyatrik ila¢ kullanip kullanmama
durumunda TSSB diizeyinde anlamli fark bulunmamistir. Bu durum ilag¢ kullanim
durumunun yaganan travmatik olay ile iliskili olmayabilecegini, kisilerin travmatik
olay 6ncesi ilag kullanimlarinin olabilecegini diisiindiirmiistiir.

Travma Sonras1 Gelisim Olgegi (TSGO) travmatik ya da olumsuz giden hayat
olaylarinin ardindan sag kalan kisilerin diisiince duygu ve davraniglarini
degerlendirmektedir. TSGO sonucunda ii¢ bilgi alanina ulasiimaktadir. Bunlar,
kendilik algisi, digerleriyle (baskalariyla/ ¢evreyle) iliskiler ve yasam felsefesidir.
Katilimeilarm TSGO puan ortalamalar1 61,52 bulunmustur. Arastirmaya katilan
kisilerin travma sonrasi gelisim alt boyutlarindan en ¢ok kendilik algis1 boyutunda
gelisim gosterdikleri, daha sonra digerleriyle iliskiler alaninda gelisim gosterdikleri
ve en sonda yasam felsefesi ile ilgili gelisim gosterdikleri bulunmustur. Bu durum
yasanan travmatik olaym dogal afet olmasi sebebi ile insanlarin yasanan olayi kabul
edebilmeleri ve yasanan olay1 degistiremeyeceklerini bildikleri i¢in travmatik olay
sonrasinda neler yapabilecekleri motivasyonu ile kendileri ve sosyal ¢evreleri ile
ilgili gelisim yoluna gittiklerini diislindiirmektedir.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi katilimeilarin stresle basa ¢ikma yollarini
belirlemek amaci ile gelistirilmistir ve kendine giivenli yaklagim, caresiz yaklagim,
boyun egici yaklagim, iyimser yaklasim, sosyal destek arama alt boyutlar1
bulunmaktadir (Hisli Sahin ve Durak, 1995). Calismada katilimcilarin hemen hemen
her alt boyuttan yakin puanlar aldig1 ancak kendine giivenli yaklagim, iyimser

yaklasim ve sosyal destek arama puanlarmnin biraz daha ytiksek oldugu bulunmustur.
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Basa ¢ikma yontemlerinin durumsal degiskenleri incelendiginde yagsanan
durumu degistirilebilir olarak algilayanlarin daha aktif- problem odakli yontemlere
bagvurduklari, degistirilemez olarak algilayanlarin ise daha duygusal yontemleri
kullandiklar1 goriilmiistiir. Kendine giivenli ve iyimser yaklagim gibi probleme
yonelik yontemlere bagvuruldukca algilanan durumsal stresin azaldig1 ve duygulara
yonelik boyun egici ve ¢aresiz yaklagim gibi yontemler kullanildik¢a da algilanan
durumsal stresin attig1 bilinmektedir (Hisli Sahin ve Durak, 1995).

Katilimcilarm TSGO ve OEQO’den aldiklar1 puanlarm iliskisi incelendiginde
TSGO genel puanlart ile alt boyutlar olan Kendilik Algisi, Yasam Felsefesi ve
Digerleri ile Iliskilerden alman puanlar ile OEO genel puanlari ve alt boyutlar1 olan
Yeniden Yasama, Kaginma ve Uyarilma puanlar1 arasinda anlamli bir iligski oldugu
bulunmustur. Travma sonrasi gelisimin gergeklesmesi bireyin orta dlizeyde travma
sonrasi stres belirtileri gdstermesi gerektigi ile iliskilendirilmistir (Bleich, Gelkopf ve
Solomon, 2003; Dekel ve Hobfoll, 2007). Travma sonrasi stres ile travma sonrasi
biiylime arasinda ters U seklinde bir iligki oldugu belirtilmektedir (Ehlers ve Clark,
2000). Arastirmada OEQ ile TSGO puanlar1 arasinda pozitif yonli bir korelasyon
oldugu bulunmustur.

SBTO ve OEO puanlari karsilastirildiginda SBTO alt boyutu olan kendine
giivenli yaklasim ile OEQO genel puanlari ve alt dlgeklere ait puanlar arasinda iliski
bulunmamustir. SBTO alt boyutlar1 olan Caresiz Yaklasim, Boyun Egici Yaklasim ve
Sosyal Destek Arama puanlari ile OEO genel puanlari ve Yeniden Yasama, Kagmma
ve Asir1 Uyarilma alt boyutlar1 arasinda anlamli ve pozitif yonlii bir iliski oldugu
bulunmustur. Daha 6nce de bahsedildigi gibi bu iliski, duygulara yonelik bas etme
tarzlar1 kullanildikga stresin arttig1 bilgisini desteklemektedir (Hisli Sahin ve Durak,
1995).

Katilimcilarin TSGO 6lgegi Yasam Felsefesi alt boyutundan aldiklar:
puanlarin OEQO puanlarini anlamli ve pozitif olarak yordadigi; SBTO alt boyutu olan
Caresiz Yaklasim ve Boyun Egici Yaklasimdan aldiklar1 puanlarin OEO alinan
puanlar1 anlamli ve pozitif yonlii olarak yordadigi bulunmustur. TSGO alt boyutu
olan Yasam Felsefesi puan1 OEO puanlarini yordadigi modelde varyans 38,4
bulunmustur bu da yasanilan travma sonrasi stresin %38,4’{inli yasam felsefesi ile

aciklayabildigimizi, etki eden baska faktorlerin de var oldugunu gostermektedir.
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BOLUM VI

Sonug ve Oneriler

Bu boliimde arastirmanin amag ve alt amaglar1 dogrultusunda ulasilan

sonuclara ve bu sonuglardan yola ¢ikarak gelistirilen 6nerilere yer verilmistir.

Sonug

Bu ¢aligma, travma sonrasi stres bozuklugunun travma sonrasi gelisim ve
stresle basa ¢ikma tarzlar1 arasindaki iligkiyi inceleyerek, travma sonrasi stres
bozuklugu ve travma sonrasi gelisim alanlarma bilimsel katki saglamay1
amaclamistir.

Aragtirmaya, Ege Denizi Depremi’ni deneyimlemis yas araligi 17-58
araliginda degisen 390 kisi katilmistir. Katilimcilarin sosyodemografik dzellikleri ve
depreme dair yasadiklar1 bazi durumlar hakkinda bilgiler alinarak travma sonrasi
stres diizeyini dl¢ek icin Olay Etkisi Olgegi, travma sonrasi gelisimi degerlendirmek
icin Travma Sonras1 Gelisim Olgegi ve stresle basa ¢ikma tarzlarmi belirlemek igin
Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi kullanilmistir. Katilimeilarm yaslarinm travma
sonrasi stres yasamalarida etkili olacag diisiiniilse de aragtirma bulgular1 yas ile
travma sonrasi stresin iligkili olmadigini gostermistir. Travma sonrasi stres
katilimcilarm egitim diizeyi ile iliskili bulunmustur. Ozellikle lisansiistii egitim
diizeyine sahip katilimcilarin lise, 6nlisans ve lisans mezunlarindan daha az travma
sonrasi stres yasadiklari bulunmustur. Medeni durum ve sahip olunan ¢ocuk sayisi
yasanan travma sonrasi stres ile iligkili bulunmustur. Bekar kisilerin evlilere gore;
cocuk sahibi olmayan kisilerin ise ¢ocuk sahibi olan kisilere gore daha az travma
sonrast stres belirtileri gdsterdigi bulunmustur. Depremden 6nce fiziksel bir
rahatsizligin varlig1 travma sonrasi stres iizerinde bir etkiye neden olmazken
psikolojik rahatsizligin varligmin travma sonrasi stres gelisiminde etkili oldugu
bulunmus ve literatiir 1s181inda a¢iklanmistir. Deprem sirasinda yalniz olup
olmamanin ya da bulunulan mekanm ve depremi hissedip hissetmemenin travma
sonrasi stres lizerinde yordayici olmadig1 bulunmustur. Hissedilen korku ise yasanan

stres Uzerinde etkilidir.
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Bir yakinin kaybi1 travma sonrasi stres seviyesini arttiric etkiye sahip olsa da
calismada, depremde yakinini kaybedenlerin puani kaybetmeyenlere gore yiiksek
bulunsa da bu fark istatistiksel diizeyde anlamli bulunmamuistir. Ayni sekilde kisilerin
maddi kayip yasamalarmin, su anda psikolojik destek gérmelerinin ve su anda
psikiyatrik ilag¢ kullanmalarinin da travma sonrasi stres tlizerinde etkili olacagi
diistiniilmiistiir ancak arastirma bulgular1 bu durumlar1 desteklememistir ve iligki
yordanamamuistir.

Ozetle, arastirmada travma sonrasi stres diizeyi, travma sonrasi gelisim
diizeyi ve stresle basa ¢cikma tarzlari arasindaki hedeflenen iligki yordanmastir.
Duygusal basa ¢ikma yontemlerinin travma sonrasi stres diizeyinde etkili oldugu ve
biri arttik¢a digerinin de arttig1 gézlenmistir. Ayni sekilde travma sonrasi stres
diizeyi ile travma sonrasi gelisimin de pozitif yonlii bir iliski gosterdigi bulunmustur.
Oneriler
Arastirma Sonuclarina Yonelik Oneriler

Ulkemizde depremin ve dogal afetlerin travmatik etkisi iizerine yapilmis
bir¢ok ¢alisma bulunmaktadir (Elgi, 2021; Haspolat, 2019; Senyiiz, 2019; Sakiroglu,
2011) bu ¢alismanin da literatiire katki saglayacagi diisiiniilmektedir. Deprem sonrasi
yasanan travmatik stresin azaltilmasi i¢in devlet destekli psikolojik destek
calismalarinin yayginlasmasinin travma sonrasi stres ile basa ¢ikmaya yardime1
olacagi ve travma sonrasi gelisime katki saglayacagi diistiniilmektedir.

Ileride Yapilacak Arastirmalara Yonelik Oneriler

Arastirma, Ege Denizi Depremi’ni yasamis internet {izerinden ulasilan 390
kisi ile smirlidir. Internet iizerinden ulasim daha pratik olup zaman tasarrufu
saglamaktadir. Ancak yapilan arastirmanin yalnizca Ege Denizi Depremi’ni yasamis
kisilerle sinirli tutulmasi gegerlilik ve giivenirligini azaltabilecegi diisiinilerek daha
genel bir deprem arastirmasi yapilabilecegi diisiiniilmektedir.

Arastirma verileri Mart- Nisan 2021 aylar1 arasinda gegen bir haftalik zaman
diliminde toplanmustir. Eger arastirma yalnizca Ege Denizi Depremi ile sinir olmasa
idi veri toplama siireci daha uzun tutulabilecegi ve daha ¢ok kisinin katilim

saglamasi igin ¢aligmalar yapilabilecegi diistiniilmektedir.
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Ege Denizi Depremi 30 Ekim 2020 tarihinde ger¢eklesmistir. Bu travmatik
olay ile ilgili arastrmanin yapilmasi ve verilerin toplanmasi yaklasik bes ay sonra
gerceklesmistir. Gegen siirenin travma sonrasi stres bozuklugu tizerinde yordayict
olacag diisliniilmiistiir. Ancak yasanan travmatik olaydan daha kisa bir siire sonra
yapilan bir 6n test caligmas1 olmadigi i¢in boyle bir karsilastirma yapilamamastir.
Eger calisma 0n test- son test seklinde yiiriitiilebilseydi daha farkli degiskenlerin de

travmatik stres iizerindeki etkisi incelenebilecegi diistiniilmektedir.
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Ekler

Ek 1.
Yakin Dogu Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Onay1
ETIK KURUL RAPORU

24.03.2021

Sayimn Biisra Akyiiz Topal

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na yapmis oldugunuz YDU/SB/2021/934 proje
numarali ve “Ege Denizi Depremi’ni Yasams Kisilerde Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu Diizeyinin Travma Sonrasi Biiyiime ve Stresle Basa Cikma Tarzlan
ile iliskisi” baslikli proje onerisi kurulumuzca degerlendirilmis olup, etik olarak uygun
bulunmustur. Bu yazi ile birlikte, bagvuru formunuzda belirttiginiz bilgilerin digina

¢ikmamak suretiyle arastirmaya baslayabilirsiniz.

Docent Doktor Diren¢ Kanol

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Raportorii

' o
o By 4@@ 2
'L | | A -~ sl &
| ___.-".-f_.'fﬂf-" ) ]

Not: Eger bir kuruma resmi bir kabul yazis1 sunmak istiyorsaniz, Yakin Dogu
Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na bu yazi ile basvurup, kurulun

baskaninin imzasin1 tagiyan resmi bir yazi temin edebilirsiniz.
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Ek 2.

Bilgilendirme Formu

Bu calisma, Yakim Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii
Klinik Psikoloji Tezli Yiiksek Lisans Programi kapsaminda, Prof. Dr.
Ebru CAKICI damismanliginda Psk. Biisra AKYUZ TOPAL tarafindan,
“Ege Denizi Depremi’ni Yasamis Kisilerde Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu Diizeyinin Travma Sonrasi Biiyiime ve Stresle Basa Cikma

Tarzlar ile {ligkisi” amaciyla yuritilmektedir.

Bu calismada size bir demografik bilgi formu ve bir dizi 6l¢ek
sunduk. Demografik bilgi formu sizin yas, cinsiyet gibi demografik
ozellikleriniz hakkindaki sorular1 igermektedir. Olgekler ise; travma
sonrasi geligim, travmatik stres ve stresle basa ¢ikma yollarini 6lgmeye

yoneliktir.

Arastirma da bireysel sonuglar degil grup sonuglari
degerlendirilecektir. Kimlik bilgileri kullanilmayacaktir. Vereceginiz
bilgiler yalnizca bilimsel arastirma amaciyla kullanilacagindan admnizi
yazmaniza gerek yoktur. Verdiginiz yanitlar kesinlikle gizli kalacak,
arastirma ekibi disinda kimse ile paylasilmayacaktir. Bu ¢calisma siiresince
toplanan veriler, yalnizca akademik arastirma amaci ile kullanilacaktir ve
yalnizca ulusal/uluslararasi akademik toplantilarda ve/veya yaymlarda

sunulacaktir.

Sizlere sorulan sorularin dogru ya da yanlis cevaplar1 yoktur.
Sorular1 cevaplarken, hepsini okuyarak, bos birakmadan
cevaplandirmaniz, samimi ve diiriist olmaniz arastirma sonuglari igin
olduk¢a 6nemlidir ve arastirmanin giivenilir olmasina katkida
bulunacaktir. Daha 6nce de belirtildigi gibi, 6l¢eklerde ve goriismelerde
verdiginiz cevaplar kesinlikle gizli kalacaktir. Arastirmaya katilmak
tamamen istege baglidir ve goniilliik esasina dayalidir. Uygulama

esnasinda vazgegebilir, isteginiz dogrultusunda ¢aligmadan ayrilabilirsiniz.
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Eger calismayla ilgili herhangi bir sikayet, goriis veya sorunuz
varsa bu ¢alismanin arastirmacisi olan Psk. Biisra AKYUZ TOPAL ile

iletisime gegmekten litfen cekinmeyiniz.

Katildiginiz i¢in tekrar tesekkiir ederim.

Psk. Biisra AKYUZ TOPAL
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Ek 3.

Aydinlatilmis Onam

Bu calisma, Yakm Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Klinik
Psikoloji Tezli Yiiksek Lisans Programi kapsaminda, Prof. Dr. Ebru CAKICI
danismanliginda Psk. Biisra AKYUZ TOPAL tarafindan, “Ege Denizi Depremi’ni
Yasamig Kisilerde Travma Sonrasit Stres Bozuklugu Diizeyinin Travma Sonrasi

Biiyiime ve Stresle Basa Cikma Tarzlari ile iliskisi” amaciyla yiiriitiilmektedir.

Bu ¢aligmanin amaci; “Travma Sonrasi Stres Bozuklugunun Travma Sonrasi

Biiyiime ve Stresle Bas Etme Yontemleri Acisindan Incelenmesini igermektedir.

Anket tamamen bilimsel amagclarla diizenlenmistir. Anket formunda kimlik
bilgileriniz yer almayacaktir. Size ait bilgiler kesinlikle gizli tutulacaktir. Calismadan
elde edilen veriler yalnizca istatistik veri olarak kullanilacaktir. Yanitlarmizi igten ve
dogru olarak vermeniz bu anket sonuglarinin toplum icin yararh bir bilgi olarak

kullanilmasini saglayacaktir.

Arastirmaya katilmak tamamen istege baghdir ve goniilliik esasina dayalidir.

Uygulama esnasinda vazgecebilir, isteginiz dogrultusunda ¢alismadan ayrilabilirsiniz.

Yardiminiz i¢in ¢ok tesekkiir ederim.

Psk. Biisra AKYUZ TOPAL

Yukardaki bilgileri ayrintili bigimde tiimiinii okudum ve anketin uygulanmasini

onayladim.

Imza:



Ek 4.

Sosyodemografik Form

1. Kag yagindasimiz?...

2. Egitim Diizeyi: Okur- yazar
f1kokul
Ortaokul
Lise
On Lisans
Lisans
Yuksek Lisans
Doktora

3. Medeni Durum:  Bekar
Evli

4. Cocuk sayist: 0

4 ve daha fazla

5. Depremden once fiziksel bir rahatsizligiiz var miydi? Yok
Var

Varsa nedir?
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6. Depremden 6nce psikolojik bir rahatsizligmiz var miydi?

7. Deprem sirasinda yalniz mrydiniz? Evet
Hayir

8. Deprem sirasinda neredeydiniz? Evde
Okulda
Is yerinde
Sokakta

9. Depremi hissettiniz mi? Evet
Hayir

10. Deprem sirasinda korktunuz mu? Evet
Hayir

11. Deprem sirasinda yasadiginiz bina ¢oktii mii? Evet

Hayir

12. Depremde enkaz altinda kaldiniz mi? Evet
Hayir

13. Depremde bir yakininizi kaybettiniz mi? Evet
Hayir

14. Deprem sonrasinda maddi kayip yasadimiz mi1? Evet

Hayir

Yok

Var

Varsa nedir?
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15. Deprem nedeniyle isinizi kaybettiniz mi? Evet
Hayir

16. Su anda psikolojik bir destek goriiyor musunuz?
Hayir

17. Su anda psikiyatrik bir ila¢ kullaniyor musunuz?

Evet

Evet

Hayir
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Ek 5.
Olceklerin Kullanimina Yénelik izinler

Yakm Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Klinik Psikoloji Tezli Yiiksek
Lisans Programi kapsaminda, Prof. Dr. Ebru CAKICI danigmanliginda Psk. Biisra
AKYUZ TOPAL tarafindan, “Ege Denizi Depremi’ni Yasamus Kisilerde Travma
Sonrast Stres Bozuklugu Diizeyinin Travma Sonrasi Biiylime ve Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 ile iliskisi” amaciyla yiiriitiilen bu calismada kullanilacak 6lgek/ envanterler
Travma Sonrasi Gelisim Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi ve Olaylarn
Etkisi Olgegi’dir. Arastirma kapsaminda bu dlgek/ envanterleri kullanabilmek adina
telif hakki sahiplerine mail gonderilerek arastirma hakkinda bilgi verilmis ve telif
hakk1 sahiplerinden izin istenmistir. Mail yolu ile 6lgek/ envanterlerin telif hakki

sahiplerinden gerekli izin alinmistir.

Travma Sonrast Gelisim Olgegi Izni

0 Busra AkyUz <busraskyuzz@gmail com= 28 Ocak Per 14:53 (6 giin dnce) ¥y -

Alici: gdirik2 -

Merhaba Gilay Hocam,

Ben Psikolog Biisra Akyiiz Topal Yakin Dogu Universitesi'nde Klinik Psikoloji yiiksek lisansi yapmaktayim

Prof. Dr. Ebru CAKICI danismanhginda tez surecime baglamis bulunmaktayim. Ege Denizi depreminin travmatik etkisini inceleyen bir aragtirma yapmay!
planlamaktayim.

Tarafinizca Tarkce'ye uyarlanan Travma Sonrasi BayGime Envanterini'ni tezimde sizin de izninizle kullanmak istiyorum. Ancak dlgege ve olcefin maddelerine
ulagamadim, Eger sakincasi yoksa dlgedinizi benimle paylasabilir misiniz?

Sonrasinda sizler icin de uygun olursa dlcegi arastrmamda izninizle kullanmak isterim.

Geri donug yaparsiniz cok sevinirim.

Simdiden cok tesekkir ederim. lyi gdnler

Gulay Dirik & 29 0ca 2021 12:06 (Sgiin dnce) ¥y s
Alici: ben v

Sayin Akyoz,

Travma Sonra Gelisim Olgedini bilimselsel amaclarla ve kaynak gasterek kullanmanizda bir sakinca yoktur.
ekte olcedi ve kaynak gosterilecek makaleyi génderiyorum.

iyi calismalar
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Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi Izni

Y/

e

Bugra AkyUz <busraskyuzz@gmail.com= 28 Ocak Per 08:52 ¥y 4w,
Alici: nesrinhislisahin

Merhaba Nesrin Hocam,
Ben Psikolog Basra Akyiz Topal. Yakin Dogu Universitesinde Klinik Psikoloji yiksek lisansi yapmaktayim.
Prof. Dr. Ebru CAKICI damismanhginda tez strecime baslanis bulunmaktayim. Ege Denizi depreminin travmatik etkisini inceleyen bir arastirma yapmay!

planlamaktayim.
Siz ve arkadasiniz tarafindan hazirlanmig Stresle Baga Cikma Tarzlan Olgedini tezimde sizin de izninizle kullanmak istiyorum.

Bunu tarafiniza bildirmek istedim. Geri dénis yaparsiniz cok sevinirim.
Simdiden cok tesekkur ederim_lyi ganler

Gulsen T. =gulsenturk@yahoo com= & 9 Subat Sal 01:53 (2 giin 6nce) {{ -
Alict: ben -

Merhaba Blisra,

Stresle Baga ¢ikma Tarzlari Olgedini arastirma amagli olarak kullanmanizda benim agimdan bir
sakinca bulunmamaktadir. Ancak sizden Snemli ricam,&l¢efin baska kopyalarini degil, size
gtnderdigim kopyasini, puanlama anahtarini ve &lgedin ilk sayfasindaki kaynakcayi da
kullanmanizdir. Ekte, stz konusu &lgekle ilgili yayini da gbnderiyorum. Calismanizda basarilar

dilerim.
Prof.Dr.Nesrin Hisli Sahin adina

Gilgen Hisli

Olaylarin Etkisi Olcegi Izni

9

Blsra Akylz <busraakyuzz@amail.com= 28 Ocak Per 08:57 (6 giin 6nce) Y1 4w
Alici iyargic «

Merhaba llhan Hocam,

Ben Psikolog Biigra Akyiiz Topal. Yakin Dogu Universitesinde Klinik Psikoloji yiksek lisansi yapmaktayim.

Prof. Dr. Ebru CAKICI danismanliginda tez siirecime baslamis bulunmaktayim. Ege Denizi depreminin travmatik etkisini inceleyen bir arastirma yapmay!
planlamaktayim.

Siz ve arkadaslariniz tarafindan hazirlanmis Olaylanin Etkisi Qlgedini tezimde sizin de izninizle kullanmak istiyorum

Bunu tarafiniza bildirmek istedim. Geri donis yaparsiniz cok sevinirim.

Simdiden cok tesekkir ederim_ lyi ganler.

From: Lutfi Ilhan Yargic <iyargic@hotmail.com>

Sent: Saturday, April 11, 2020 3:35 PM

To: deniz.dozdemir@gmail.com <deniz.dozdemir@gmail.com>
Subject: IES gecerlik ve glivenirlik

Merhaba Busra Hanim,

iligikte 2 makale var. Ilkinde IES (OEQ) gecerlik guvenlik galismasi. Burada "Kesim degerinin 24 ile 33 arasinda oldugu durumlarda duyarlilik ve dzgiilluk
dederlerinin her ikisinin de %70%en yiiksek oldugu gérilmistir" deniyor.

2. si ise olgedi kullanarak yaptigimiz bir calisma. Burada depremzadeleri taradigimiz bir saha calismasi oldudu icin kesme dederini 24 olarak aldik.
Sonucta bu dlcek tam koydurucu dedil, bir tarama arac. Arastirmanin yapisina gore farkh gruplarda farkli kesme noktalan alinabilir.

Ik makalede @lcedin sorulan da var. Onlan bir araya getirerek dlgedi olugturabilirsiniz.

Calismalannizda basanlar derim.

ilhan Yargig



Ek 6.

Travma Sonrasi1 Gelisim Ol¢egi
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Basinizdan gegen krize baglhi olarak asagidaki konular hakkinda yasadiginiz

degisikliklerin derecesini agsagidaki 6l¢egi kullanarak liitfen belirtiniz.

0=Yasadigim krizden dolay1 bu degisimi hi¢ yasamadim.

1=Yasadigim krizden dolay1 bu degisimi ¢cok az yasadim.

2=Yasadigim krizden dolay1 bu degisimi biraz yasadim.

3=Yasadigim krizden dolay1 bu degisimi orta diizeyde yasadim.
4=Yasadigim krizden dolay1 bu degisimi oldukg¢a fazla yasadim.

5=Yasadigim krizden dolay1 bu degisimi ¢ok fazla yasadim.

ORNEGIN, duygular1 paylasma konusunda; hi¢ degisim yasamadiysaniz 0’ 1, orta
diizeyde bir degisim yasadiysaniz 3’1, ¢ok fazla de§isim yasadiysaniz 5’1 isaretleyiniz.

derecede

yasadim

1

. Hayatima verdigim deger arttu.

. Hayatimm kiymetini anladim.

. Yeni ilgi alanlar1 gelistirdim.

. Kendime gilivenim artt1.

Manevi konular1 daha iyi anladim.

. Zor zamanlarda bagkalarma glivenebilecegimi anladim.

. Hayatima yeni bir yén verdim.

2
3
4
5.
6
7
8

Kendimi diger insanlara daha yakin hissetmeye

basladim.

ol O O O O O O Oly:
Hic¢ Yasamadim

N N e e e I Y =Y B =

N N DN N DN N NN

W| W W W W w w w

N NI I I

(6] ol o1 o1 ol o1 o1 (@]
ASIr:

9.

Duygularimi ifade etme istegim artti.

(@)

w

SN

10. Zorluklarla basa ¢ikabilecegimi anladim.

11. Hayatim1 daha iyi seyler yaparak gecirebilecegimi

anladim.

N

12. Olaylar1 oldugu gibi kabullenmeyi 6 grendim.

13. Yasadigim her giiniin degerini anladim.

14. Hastaligimdan sonra benim i¢in yeni firsatlar dogdu.

15. Baskalarina kars1 sefkat hislerim artt1.

o| O o] o

N I =Y =N Y

N DN DN DN

w| W w w

E N I SN SN S

ol o1 o1 o1
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16. Insanlarla iliskilerimde daha fazla gayret gostermeye

basladim.

17. Degismesi gereken seyleri degistirmek i¢cin daha fazla
gayret gostermeye basladim.

18. Dini inancim daha da gii¢lendi.

19. Diistindiigiimden daha gii¢lii oldugumu anladim.

20. Insanlarm ne kadar iyi oldugu konusunda ¢ok sey

ogrendim.

21. Baskalarma ihtiyacim olabilecegini kabul etmeyi

ogrendim.
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Ek 7.
Stresle Basa Cikma Tarzlan Olgegi

Bu 6lgek, kisilerin yasamlarindaki sikintilar ve stresle basa ¢ikmak i¢in neler
yaptiklarini belirlemek amaciyla gelistirilmistir. Liitfen sizin i¢in sikint1 ya da stres
olusturan olaylar1 diisiinerek, bu sikintilarmizla basa ¢ikmak icin GENELLIKLE
NELER YAPTIGINIZI hatirlayin ve asagidaki davranislarin sizi tanimlama ya da size
uygunluk derecesini isaretleyin. Herhangi bir davranis size uygun degilse %0’1n altina,
cok uygun ise %100’{in altina, ya da tanimlama derecesine gore digerlerinin altindaki
bosluga (X) isareti koyun.

Sizi ne kadar

tammmhyor
Bir sikintim oldugunda... %0 | %30 | %70 | %100
1- Kimsenin bilmesini istemem () [C) [C) [()
2- lyimser olmaya ¢alisirim () (C) [C) [ )
3- Bir mucize olmasmi beklerim () (C) [C) [C)
4- Olaylar1 bilyiitmeyip, iizerinde durmamaya ¢alisirim () |[C)Y [C) [()
5- Basa gelen cekilir diye diisiiniiriim () [C) [C) [C)
6- Sakin kafayla diisiinmeye, 6fkelenmemeye ¢alisirim () () 1) [()
7- Kendimi kapana sikismus gibi hissederim () [C) [C) |[¢)
8- Olaymn/olaylarin degerlendirmesini yaparak en iyi karar1 vermeye

calisirim

() [C) () ()
9- Icinde bulundugum kétii durumu kimsenin bilmesini istemem () |[C) [C) [()
10- Ne olursa olsun direnme ve miicadele etme giclni kendimde

bulurum

() [C) () ()
11- Olaylar1 kafama takip, siirekli diisiinmekten kendimi alamam () [(C)Y 1C) [()
12- Kendime kars1 hosgoriilii olmaya ¢alisirim () [C) [C) ()
13- Is olacagma varir diye diisiiniiriim () (C) [C) [C)
14- Mutlaka bir yol bulabilecegime inanir, bunun igin ugragirim ()Y (C) [C) [ )
15- Problemin ¢dziimii i¢cin adak adarim () [C) [C) |[(¢)
16- Her seye yeniden baslayacak giicii kendimde bulurum () [C) [C) [C)
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Bir sikintim oldugunda... %0 %30 | %70 | %100
17- Elimden higbir seyin gelmeyecegine inanirmm () () |[C) 1)
18- Olaydan/olaylardan olumlu bir sey ¢ikarmaya caligirim () () () 1)
19- Her seyin istedigim gibi olamayacagina inanirim () () () [(C)
20- Problemi/Problemleri adim adim ¢6zmeye ¢alisirim () () () [()
21- Miicadeleden vazgecerim () () () |C)
22- Sorunun benden kaynaklandigini diisiiniiriim () () () [(C)
23- Hakkimi savunabilecegime inanirim () () |[C) 1C)
24- Olanlar karsisinda “kaderim buymus” derim () () [C) 1¢)
25- “keske daha giiclii olsaydim” diye diisiiniiriim () () () [()
26- Bir kisi olarak iyi yonde degistigimi ve olgunlagtigimi hissederim () () [C) 1)
27- “Benim sugum ne” diye diisiiniiriim () () [C) [(C)
28-“Hep benim yiiziimden oldu” diye diisiiniiriim () () [C) 1¢)
29- Sorunun ger¢ek nedenini anlayabilmek i¢in baskalarma danisirim () () () ()
30- Bana destek olabilecek kisilerin varligini bilmek beni rahatlatir () () () [ ()
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Ek 8.
Olaylann Etkisi Olcegi

Asagida insanlarin stresli hayat olaylarindan sonra yasadiklar1 zorluklarin
birlistesi bulunmaktadir. Liitfen her bir maddeyi okuyunuz. Her bir maddenin sizin
icin ne kadar stres verici oldugunu SON YEDI GUNUNUZU diisiinerek
degerlendiriniz. Bu durum sizi ne kadar rahatsiz etti ya da size strese soktu, 0 ile 4

arasinda puanlayniz.

0: Hi¢ katilmiyorum

1: Az Katiliyorum

2: Orta Diizeyde Katiliyorum
3: Cok Katiliyorum

4: Tamamen katiliyorum

OLAYLARIN ETKIiSi OLCEGI

HIC
KATILMIYO
AZ
KATILIYORU
ORTA
DUZEYDE
COK
KATILIYORU

TAMAMEN

KATILIYORU

Benzeyen her sey, olayla ilgili
1 duygularrmi1  aklima  getiriyor  ve
hatirlatiyor.

Uykumu surdirmekte, kesintisiz ve derin
2 bir uyku uyumakta zorlaniyorum, uykum
bélundyor.

Olayla ilgisiz ve farkli seyler dahi bana
3 olayr hatirlatiyor, aklima getiriyor ve
diisiindiiriiyor.

4 Kendimi huzursuz ve 6fkeli hissediyorum.




Olayr diisiindiigiimde, olay1 hatirlatan
seylerle karsilastigimda keyfimin
kagmasina canimimn sikilmasma izin
vermiyorum.
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Istemedigim halde olay aklima geliyor ve
onu diistinmek zorunda kaliyorum.

Sanki olayr yasamamisim, olmamis ve
gercek degilmis gibi hissediyorum.

Olay1 hatirlatan durum, yer ve kosullardan
uzak duruyorum, kagmiyorum.

Olayla ilgili goriintiiler fotograf gibi, film
gibi gdziimiin 6niinde canlaniyor.

10

Ani ses, goriinti ve hareketlerden ¢abuk
irkiliyorum ve abartili tepkiler veriyorum.

11

Olay1 diisiinmemeye c¢alisiyorum.

12

Olayla ilgili bircok duyguyu hala
tasidigimi  fark ettim fakat bunlarin
Uzerinde durmuyorum ve c¢bzmeye
calismiyorum.

13

Sanki biitiin duygularimi kaybetmis gibi
hissediyorum, kendimi hissizlesmis ve
donuklasmis gibi algiliyorum.

14

Zaman  zaman olay sirasindaki
duygularim1 yeniden hatirliyorum ve sanki
o am yeniden yasiyormus gibi tepkiler
goOsteriyorum.

15

Uykuya dalmakta zorluk ¢ekiyorum.

16

Olayla ilgili yasadigim duygular1 o kadar
canlt hatirliyorum ki sanki dalga dalga
tzerime geliyorlar.




Olay1 hafizamdan silmeye ve unutmaya
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17
calistyorum.
18 Dikkatimi toplamada ve yogunlasmada
zorluk cekiyorum.
Olay1 hatirlatan seylerle karsilastigimda
terleme, kizarma, carpinti, nefes alma
19 | o . L
giicliigii, gogiiste baski hissi gibi bedensel
belirtiler yastyorum.
20 |Olayla ilgili riyalar goriyorum.
Kendimi tetikte ve diken Ustiinde
21 | hissediyorum, giivenligimle ilgili
endigeler duyuyorum.
22 | Olay hakkinda konugsmamaya c¢alisiyorum.
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Ek 9.
Etik Kurul Dilekgesi

YAKIN DOGU UNIVERSITESI

SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU BILIMSEL ARASTIRMALAR ETIK
KURULU’NA

Komisyonunuza degerlendirilmek iizere sundugum YDU/SB/2021/934 kayit
numarali ve “Ege Denizi Depremi’ni Yasamis Kisilerde Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu Diizeyinin Travma Sonras1 Biiylime ve Stresle Basa Cikma Tarzlari ile
Iligkisi” baglikli proje ©Onerisi Komisyonunuzun 23/02/2021 tarihli toplantisinda
degerlendirilmis olup, ¢alismamin baslama tarihinin Etik Kurul’un toplanti tarihinden
daha sonra olmas1 gerektiginden s6z konusu tarihin tekrar diizenlenmesi gerektigi
26/02/2021 tarih ve Etik Kurul konulu mailinizle tarafima iletilmistir.

Dosyada gerekli diizenlemelerin yapildigini bildirir geregini bilgilerinize arz
ederim.

Biisra AKYUZ TOPAL
20183457



Ek 10.
Intihal Raporu

Ege Denizi Depremi'ni Yasamis Kisilerde Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu Dlzeyinin Travma Sonrasi Bayame Ve Stresle Basa

Cikma Tarzlan ile iliskisi

ORIPHALLIE RAPCIRL

«13 %13 %l %

BEMZERLIK EMDEKSI INTERMET KAYMABLARI YAYIMLAR GGRENC SDEVLER]
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