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Oz
RUH SAGLIGI GALISANLARINDA OZ-DUYARLILIK, MENTAL iYi OLUS
VE YASAM KALITESININ INCELENMESI

Ruh sagligi ¢alisanlarinin, mesleklerini etkiledigi disunuldigu 6z-duyarhlik,
mental iyi olus ve yasam kalitesi degigkenleri arasindaki iligkiyi incelemeyi ve
bdylece ruh saghgi calisanlarini koruyucu ve destekleyici programlarin
acilabilmesi icin yapilan bu arastirmada; aralarinda Psikiyatri Hekimi,
Pratisyen Hekim/Aile Hekimi, Psikiyatri Hemsiresi, Psikolog/Klinik Psikolog,
Psikolojik Danigsman ve Sosyal Hizmet Uzmani’'nin bulundugu toplam 248 ruh
saghgr calisani katilmigtir. Arastirmaya katilan ruh saghgr calisanlarina,
sirasiyla “Sosyodemografik Bilgi Formu, Oz-duyarliik Olgegi, Warwick-
Edinburgh Mental iyi Olus Olcegi, Calisanlar icin Yasam Kalitesi Olcegi”
katihmcilarin gonulligu esas alinarak uygulatilmistir. Verilerin analizi igin;
normallik testi ve ardindan “Mann Whitney-U, Kruskal Wallis-H ve Kendal’s
Tau-B” testleri IBM SPSS 25.0 uygulamasinda test edilmigtir. Verilerin analizi
sonucunda; yas ile mental iyi olug, cinsiyet ile mental iyi olug, 6grenim
durumu ile mental iyi olug, meslekteki ¢calisma yili ile mental iyi olug ve daha
once alinan psikososyal destek ile mental iyi olus arasinda anlamli bir iligki
bulunmustur. Ayrica, 06z-duyarliik, mental iyi olus ve yasam kalitesi
degiskenleri arasinda da istatistiksel olarak hafif dizeyde anlamli bir
korelasyon saptanmigtir. Ruh sagligi calisanlarini kapsayan arastirmalar
literatlr de olduk¢a azdir. Bu konu Uzerine arastirmalarin yapilmasi ilerde

yapilacak galigsmalara yol gosterebilir

Anahtar Kelimeler: Oz-duyarlilik, Mental iyi Olus, Yasam Kalitesi,



ABSTRACT

INVESTIGATION OF SELF-SENSITIVITY, MENTAL WELL-BEING AND
QUALITY OF LIFE IN MENTAL HEALTH WORKERS

In this study, which was carried out to examine the relationship between self-
sensitivity, mental well-being and quality of life variables, which are thought
to affect the of mental health professionals, and thus to open protective and
supportive programs for mental health professionals; Psychiatrist among
them A total of 248 mental health professionals, including General
Practitioners / Family Physicians, Psychiatric Nurse, Psychologist / Clinical
Psychologist, Psychological Counselor and Social Service Specialist,
participated. The "Sociodemographic Information Form, Self-sensitivity
Scale, Warwick-Edinburgh Mental Well-being Scale, and the Quality of Life
Scale for Employees” were administered to the mental health professionals
participating in the study, respectively, on the basis of the volunteering of the
participants. For data analysis; normality test and then "Mann Whitney-U,
Kruskal Wallis-H and Kendal's Tau-B" tests were tested in IBM SPSS 25.0
application. As a result of the analysis of the data; A significant relationship
was found between age and mental well-being, gender and mental well-
being, educational status and mental well-being, working years in the
profession and mental well-being and previous psychosocial support and
mental well-being. In addition, a slight statistically significant correlation was
found between the variables of self-sensitivity, mental well-being and quality
of life. Studies involving mental health professionals are also scarce in the

literature.Research on this subject may guide future studies.

Keywords: Self-sensitivity, Mental well-being, Quality of life,
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1.BOLUM
GiRiS

Ruh saghgi calisanlari arasinda yer alan; psikiyatri hekimi, pratisyen/aile
hekimi, psikiyatri hemsiresi, sosyal hizmet uzmani, psikolog/klinik psikolog ve
psikolojik danigsmanlardan olusan ruh sagligi uzmanlarinin ¢alisma hayati
icerisinde mikro veya makro travma yasamis bireyler, nevrotik veya psikotik
surece sahip bireyler veya kisilik bozukluklarina sahip bireyler ile
karsilagmalari ve calismalari nedeniyle ruh sagligi uzmanlarinin mental iyi

oluslarini, yagsam kalitesini etkileyebilmektedir.

Ruh saghgi calisanlarinin 6z-duyarhlik duzeylerinin, mental iyi olug veya
yasam kalitesi duzeylerini etkiledigi ve bu degiskenlerin sosyodemografik
degiskenlerce de etkilendigi g6z Onunde bulundurularak arastirmada
kullanilmistir. Ruh saghgi calisanlarinin mental iyi oluglarindaki, yasam
kalitesindeki veya 6z-duyarlilik duzeylerinin azalmasi ruh sagligi ¢alisanlarini
korunma ihtiyaci ve psikolojik iyi olug duzeylerini arttirici programlarin

hazirlanarak ruh sagligi ¢alisanlarina destek olmak amacglanmaktadir.

Ruh sagligi gcaliganlari hizmet sektorinde yer alan ve toplum saghgi igin
calisan bir meslek grubudur. Ancak, diger bireylerin mental iyi olusu, yasam
kalitesi veya 6z-duyarlihd Gzerine arastirmalar literatlr Uzerinde yer alsa da
ruh sagligr galisanlarinin mental iyi olusu, 6z-duyarlilik ve yasam Kkalitesi
yeterli duzeyde ve detayli sekilde arastirimasi gerekli olan bir arastirma

konusudur.



1.1. Arastirmanin Problemi

Ruh saghgi calisanlarinin, mesleki basarilarini devam ettirebilmeleri ve
verimli bicimde calismalari igin gerekli olan i¢ goru yetenegine sahip olmalari
onemlidir. Var olan i¢ goru yetenegini koruyabilmek i¢in de yeterli farkindaliga
sahip olmalari gerekmektedir. Ruh saghgi ¢alisanlarinin yagamlari igerisinde,
¢alisma hayatlarinin bireylerin mental iyi olugsuna ve 6z duyarliigina zarar
verici olabilmesi bu meslek grubunda calisan bireylerin yasam Kkalitesini
olumsuz etkiledigi dusunulmektedir. Ruh sagligi ¢calisanlarinin 6z duyarllik,
mental iyi olug gibi bireye yarar saglayan kaynaklarinin korunumu igin bu
durumlar karsisinda bireylerin sosyodemografik degiskenlerinin ne sekilde
oldugu bilmek ve sosyodemografik ozelliklerinin bireyin yasamina ve
yasamindaki islevselligine yonelik etkilerini gormek gerekmektedir. Ruh
saghg! calisanlarinin mental iyi olus, 6z duyarliik ve yasam Kkalitesinin
sosyodemografik degiskenlere gore iligkisinin incelenmesi bu arastirmanin

temel problemidir

1.2. Aragtirmanin Amaci

Bu arastirmada ruh saghdi c¢alisanlarinin 6z-duyarlilik, yasam Kkalitesi ve
mental iyi olus dlzeyleri arasindaki iliskinin, sosyo-demografik 6zellikler ile
ilgili degiskenler acisindan incelenmesi amaglanmaktadir. Ruh saghgi
alaninda cgalisan profesyonellerin mesleklerinde basarili olabilmeleri i¢ goru
yeteneklerinin gelismis olmasi gerekmektedir. Farkindalik, ruh saghgi
calisanlarinin sahip olmasi gereken 6nemli niteliklerden biridir ve bireyin
kendi ruh halini yonetebilmesi, gelismis farkindalia sahip olmasiyla
mumkunduar. Bu amag dogrultusunda ruh saghgi ¢alisanlarinda 6z duyarhhik
yasam kalitesi ve mental iyi olug dlzeyleri arasindaki iligkinin yas, cinsiyet,
medeni durum, meslek turd, gelir durumu, ¢alisma yili, hangi tur daniganlarla
caligtiklarina, bireysel terapi icin yardim alip almadiklarina goére cesitli
demografik dediskenler kullanilarak ortaya konmasi amacglanmistir. Ruh
saghgi calisanlarinin aldiklari mesleki egitim sonucunda elde ettikleri bilgi ve
becerilerini kendi hayatlarina ne olgude uygulayabildikleri, bunun sonucunda
kisisel gelisimlerinin mesleki basarilarini nasil etkiledigi, bu durumdan yasam



kalitelerinin, mental iyi oluglarinin ve 6z duyarliik duzeylerinin nasil etkiledigi

arastirmanin temel amacidir. Arastirmanin alt amagclari asagidaki gibidir:

1. Ruh sagligi ¢alisanlarinda 6z-duyarlilik ile sosyodemografik 6zellikler

arasinda anlamli bir iliski var midir?

2. Ruh saghgi ¢alisanlarinda mental iyi olus ile sosyodemografik 6zellikler

arasinda anlamli bir iliski var midir?

3. Ruh saghgi ¢alisanlarinda yasam kalitesi ile sosyodemografik 6zellikler

arasinda anlamli bir iligki var midir?

4. Mental iyi olus, 6z-duyarllik ve yagsam kalitesi arasinda anlamli bir iliski var

midir?

1.3 Arastirmanin Onemi

Ruh sagligi alaninda g¢alismakta olan psikiyatri hekimi, pratisyen/aile hekimi,
psikiyatri hemsgiresi, sosyal hizmet uzmani, psikolog/klinik psikolog ve
psikolojik danigsman unvanina sahip olan bireylerin yagsam kalitesini ve mental
iyi olus duzeylerini etkileyen 6z-duyarliik kavrami ile arasindaki iligkisinin
incelenerek literatirde yer alan 0z-duyarliik arastirmalarinin ruh sagligi
calisanlari Uzerindeki etkilerinin incelenerek, ruh saghg ¢alisanlarina ve ruh
saghg! calisanlarini hedef alacak olan ileriki ¢calismalari desteklemektir. Bu
arastirma ile klinik psikoloji alaninda ¢alismakta olan bireylerin ruh saghgini
ve ruh saghginin etkiledigi yasam Kkalitesini arttirmak veya korumak igin
hazirlanabilecek  arastirmalara ve  programlara katki  saglanmasi

istenmektedir.

1.4 Sinirhiliklar

Arastirmanin orneklemi, Kocaeli ili, Darica ilgesinde yer alan Psikoterapi
Enstitisi’nde egitim gdérmus ve egitimleri devam eden aralarinda psikiyatri
hekimi, pratisyen/aile hekimi, psikiyatri hemsiresi, sosyal hizmet uzmani,
psikolog/klinik psikolog ve psikolojik danigmanlardan olusan ruh saghgi

calisanlari ile sinirlidir.



Aragtirma oOrneklemi incelendiginde arastirmaya katilan katilimcilarin
Olcekleri durust ve dogru bicimde doldurdugu kabul edilmektedir. Arastirma
arastirmada ismi gegen Oz-duyarlilik Olgegi, Warwick-Edinburgh Mental lyi
Olus Olcegi ve Calisanlar icin Yasam Kalitesi Olgeginin, giivenirlik ve

gecerliligi ile sinirhdir.

1.5 Tanimlar

Oz-duyarhlik: Oz-duyarlilik kisinin en zor durumlar yasadidi anlarda, mutsuz
ve gugsuz hissettigi olaylarda kendisi ile duygusal agidan bagli kalip kendini

desteklemesi ve acisini dindirmeye calismasidir (akt.Bayar ve Dost, 2018).

Mental iyi Olus: WHO (2004)ya gére; “mental iyi olug” bireyin kendi
hakkinda bilgiye sahip olmasi ve bu bilgiyi uygulamaya dokmeye sorun
yasamayarak problemleri ¢ozebilmesi ve dogru karar alabilme yetisine sahip

olarak kendisine ve toplumuna yararli olmasidir.

Yagsam Kalitesi: Bireyin tUm alanlarindaki iyi olug hali igin gerekli etkenlere

yasam kalitesi denmektedir (Muezzinoglu, 2004).

Ruh Saghgi: WHO (2019)’a gore ruh saghgi, bireyin kendisi hakkinda yeterli
fizyolojik ve psikolojik bilgiye sahip oldugu, yasam icerisindeki problemlere
¢ozUm Uretebildigi, cevresine ve yasadigi millete verimli bicimde destek

oldugu, iyi olma halidir.



2. BOLUM
KURAMSAL GCERGEVE VE iLGILi ARASTIRMALAR

Bu bolim igerisinde, arastirmada konu edinilen degiskenler ile ilgili

tanimlamalar ve ¢esitli arastirmalara yer verilmistir.

2.1 Oz-duyarhihk

Oz-duyarlilik bireyin kendisini anlamasi ve kendisine el uzatmasidir.
Basarisizlik, mutsuzluk ve endigeli bir durum yasadigimizda kendi kendimizin
yardimina yoéneliriz. Oz-duyarlilik stres, kaygi gibi durumlarda ne yapmamiz
gereken olgulari bilip bunu kendimize yoneltmektir (akt. Yalap ve Baygin,
2020). Baska bir tanima baktigimizda 6z duyarlilik etrafimizdaki baska birinin
yasadigl tatsiz durumda o kisiye el uzatmaktir ve destek olmaktir
(Lazarus,1993).

Neff (2013) yoninden o6z-duyarhlik kavrami psikolojik saglik ile etkilesim
halindedir. Oz-duyarlilik bireylerin elde edemedikleri olaylar, Umitsizlik ve
kaygisal birgok olayda kendilerine kargi barigik halde, elestirisel yaklasmak
yerine dusunerek yaklagsmalari ve yasadiklari olumsuz olaylarin her insanin

basina gelebilecegini benimsemesi olarak bilinir (akt. Yildirnm ve Sari, 2018).

Oz-duyarllik bireylerde olugsan dustnceler, duygular ve ruhsal bunalim
kaynakh birgok durumlarda koruyucu bir faktdr olmaktadir ve bireye
davraniglarinda daha kararli daha iyimser olmasini, hayattan daha zevk
almasini etkileyen bir olgu olmustur (Neff, Rude ve Krikpatrick,2007). Marlatt
(2003) agisindan; sefkat, herkesin sartsiz kabul ettigi bir durumdur. Ayni

zamanda 06z-duyarlilik bireyin kendini her hali ile benimsemesi ve kendi ile



barigik halde olmasi gerekir. Bununla birlikte 6z-duyarlilik saglikh ve verimli
bir yasamin bir bagidir.(Neff,2003a)

Oz-duyarlihgi olan kisiler baslarina olumsuz bir olay geldiginde ters tepki
vermek yerine, yumusak bir sekilde tepki verirler. Bu 0Oz-duyarhligin
“selfkindness” olgusunu olusturur. Bir yandan 6z-duyarlihdi olan bu kisiler
baglarina gelen bu tatsiz olaylarin sadece kendisinin bagina gelmedigini her
insanin basina gelebilecedini dustnir. Buda 6z-duyarlihgin “common
humanity” denir. Bu bireyler yagadiklari Uzuntu, kaygi gibi durumlari
0zumsemekten daha ¢ok sagduyulu bir tavirda bulunurlar. Bu da 06z-

duyarhihgin “mindfulness” olgusudur.

Oz-duyarliigi ileri derecede olan kisiler yasadiklar tatsiz durumlara
yaklasma stratejileri yumusak yonde oldugu kanaatine varildiginda, 6z-
duyarhlligin baglanma olgusu ile bir baglantisi oldugu belirtiimistir (akt. Kog¢
ve Owen, 2019). Baglanma kaygisi negatif yonde olan kigiler kendi
ihtiyaclarini karsilayan birey ile iyi yonde bir bag kurmustur. Bu ylzden de
kendilerini daha bir givende ve huzurlu bir sekilde hissederler (Mikulincer ve
Shaver, 2004; Shaver ve Mikulincer,2009).

Birey glvenli bir baglanma iginde oldugunda kendini énemli bir birey olarak
gorur (Mikulincer ve Shaver, 2003). Kugukken sahip olunan bu guvenli
baglanma durumu ileriki yaglarda da devam ettigini birtakim arastirmalar
dogru bir durum oldugunu sergilemekte ama birey kugukken eger endiseli bir
baglanma durumu yasamissa ilerde bagkalarindan alacagi ilgi, alaka, anlayis
ve dayanak bireyin bebeklikte yasadigi o guvensiz baglanma durumunu

sondurebilmektedir (Mikulincer ve Shaver,2003).

2.1.1 Oz Duyarhlik ile ilgili Aragtirmalar

Yapilan arastirmalara gore 6z-duyarlilik ile baglanma arasinda bir bag oldugu
belirtiimisgtir. Bowlby acisindan (1969) bebekler kendilerine yardim eden,
ihtiyacglarini karsilayan bireylerin bu davraniglarindan dolayi daha iyi bir bag

ve yaklasim sergilerler (Hazan ve Shaver, 1987; Mikulincer ve Shaver,2003).



Yetigkinler ile yapilan bir arastirmada; baglanma kaygisi olan bireyler negatif
yonde bir tutum gosterdigi belirtiimis. Bu bireyler hayatlarinda yasadiklari her
olayda endise iginde olup kendi i¢ dunyalarindaki iyi yonde olmayan
dusuncelere kendilerini hapsederler. Hatta basarisizlik yagadiklari durumlarin
sadece kendilerinin bagina geldigini digunerek sert bir tepkide bulunurlar
(Neff,2003).

Akkaya (2011) tarafindan yapilan bir ¢calismaya gore; sosyal destek ile 6z-
duyarlihlk arasinda bir bag oldugu gorulmastir. Ergenlik ddneminde
yasanabilen bazi bedenen ve ruhen birgok degisimlerin iyi yonde
atlatilabilmesinde etkili olan olgulardan biri 6z-duyarhlik durumudur (Neff ve
McGehee,2010). Ergenlik déneminde kisilere 6z-duyarlilik konulu ¢alismalar
yapiimistir. Yapilan bu ¢calismaya gore 6z-duyarlilik ile ilgili egitimler verilmesi
sonucunda bireylerde endise, mutsuzluk ve depresyon gibi olumsuz yargilari
negatif yonde oldugu ve daha kararli, iyimser ve gucli hale geldikleri

g6zlemlenmistir (akt. Toksoy, P. ve Oktan, V. 2019).

Oz-duyarlilik patolojik birgok durumlar arasinda bagi pek yoktur. Tam tersi
Oz-duyarhlik kararlilk, bilgili olma, anlayisli olma ve dogru olma gibi olumlu
durumlarla yakindan bir bagi vardir (akt. Akin, 2012). Shopira ve Mongrain
(2010) yaptiklari bir arastirmaya gore; 6z-duyarliligin bireyde artmasi bir¢ok
patolojik durumlarin negatif yone indigini belirtmistir. Diger bir calismada ise
Oz-duyarlihgi daha ileri duzeye getirme programinda stres, mutsuzluk ve
endise gibi durumlarin eksildigi ve mutlulugu, huzuru, hayata pozitif olarak

bakmayi daha ileri hale getirdigi gozlemlenmistir (Neff ve Germer,2013).

2.2. Mental lyi Olus

Bireyin kendini bedensel ve ruhsal olarak saglikli bir kisi olarak hissetmesi
mental iyi olug olarak tanimlanmaktadir (Tekkurgun Demir vd. , 2018). Mental
iyi olus kavrami psikolojinin ilerlemesi ile gelismis ve bireyin bedensel ve
ruhsal yonden kendini saglikl hissetmesi olarak tanimlanmistir (akt. Alim,
2018). Mental iyi olus kavrami psikoloji ile siki bir baglantisi bulunmaktadir.
Birey yasaminda surekli mutlu edici hisler ve gevresindeki bireylerle saglikli



bir iliski kuruyor, hep umut verici iyilik sahibi ise bireyin mental iyi olus
olgusunun yuksek derecede oldugu belirlenmistir (akt. Gargan ve Gar, 2019).
Psikoloji alaninda bireylerin mental iyi olug durumlari surekli gdézlemlenmis ve
bunun sonucunda higbir psikopatoloji olgusuna ait olmama hali iyi olug olarak
belirtiimigtir (Sancaoglu ve Baltaci, 2016). Saglikl, sevingli ve Umitli olma
halleri mental iyi olug ile baglantili olan bir durumdur (Demirtas ve Baydemir,
2019). Kisinin bagina gelebilecek birtakim olumsuz olaylara karsi dayanikli
olmasi, kisinin ruhsal ve bedensel olarak iyi olus durumunu pozitif yone

getirmektedir (Cenkseven ve Akbas, 2007).

Mental iyi olus Kisinin hayatinda kendini iyi yonde hissetmesi ve yasamini
buna goére dengelemesi olarak belirlenen etkili bir suregtir (Dost, 2004).
Eryilmaz (2010) agisindan ergenlerin gevresinden destek ve gug almasi, iligki
baglarinin pozitif diuzeyde olmasi 6znel iyi olug olgusunu arttirmistir. Bireyin
cevresinden destek ve gug¢ almasi bir ihtiyag durumudur ve bireyin bu ihtiyaci

karsilandiginda 6znel iyi olus durumu pozitif diizeyde olur (Ozer, 2009).

Kisinin igindeki hislerini ve duygularini ifade etmesi, kisinin psikolojik yonden
iyi olusunu etkilemekte ve mental iyi olus durumunu arttirmaktadir (Kuzucu,
2006). Mutluluk seviyesi ylksek olan bireylerin mutluluk seviyesi dustk olan
bireylere gore daha iyi iligkiler kurdugu ve mental iyi olug durumlarinin olumiu
yonde oldugu goézlemlenmigtir (Saygin, 2008). Bireyler baslarina gelen
olumsuz etkileri azaltmak ve mental durumlarini pozitif bir hale getirip kendini
iyi ve mutlu hissetmek i¢in sanat, spor gibi sosyal aktivite yollarina girerler
(Tekin, Amman, Tekin, 2009).

Yapilan c¢esitli calismalara goére; yas ve cinsiyet gibi faktorlerin ergen
bireylerde mental iyi olug durumunu etkilemedigi goériimektedir (akt. Bagusta,
2019). Mental iyi olug durumunun olumlu dizeyde olan duygular arasinda
siki bir bagdin oldugu goézlemlenmistir (Yiimaz & Arslan, 2013). Kisiler
hayatlarinda mutluluk veren olaylar yasadiklarinda, iginde bulundugu
hayattan bir doyum aldiklarinda mental iyi olus seviyeleri pozitif dizeyde olur
(Tuzgdl-Dost, 2007).Celik ve Sahin (2012) yaptiklari ¢alismaya gore; spor

aktivitesi yapan bireylerde mental iyi olus doyumunun daha ileri seviyede



oldugu saptanmigtir. Mental iyi olug, 6zguvenli ve umutlu olma, yasamsal
sevince sahip olma gibi olgular pozitif psikoloji ile baglantisi bulunmaktadir
(akt. Aydin, 2018).

2.2.1 Mental iyi Olus ile ilgili Aragtirmalar

Yapilan ¢aligsmaya gore mental iyi olus olgusunun bireyin yagsam kalitesini ve
kisisel iligkilerini etkileyen bir faktor oldugu goézlemlenmistir (Kendal, 2015).
Turkiye’ de Ozen ve Glilagti (2012) aracih@i ile 6gretmen adaylari ile yapilan
calismada ve Kuyumcu (2012) tarafindan 6gretmen adaylari ile yapilan
calismada kadin ogretmen adaylarinin erkek ogretmen adaylarina gore
mental iyi olus seviyelerinin daha pozitif yonde oldugu belirtilmistir. Glrgan
ve GuUr(2019) yaptiklari galismaya gore; erkek bireylerin mental iyi olus
seviyelerinin kadin bireylerin mental iyi olus seviyelerine gore daha ileri

yonde oldugu saptanmistir.

2.3 Yasam Kalitesi

Yasam kalitesi Uzerine birgok tanim yapilsa da, yasam kalitesi 6zel ve genel
bir bakis agisi ile ele alinmaktadir (Aydiner ve Boylu, 2007). Yasam kalitesi
kavramina genis bir bicimde bakildiginda bireyin ruhsal ve bedensel yonden
kendini saglikh olarak hissetmesi olarak tanimlanmaktadir (akt. Baran,
2008).Yasam kalitesi bireyin yasadigdi hayat ile ilgili doyumlari, yasayis
tarzlarini ve beklentileri gibi faktorlere gore yasama yonelik iyi olma halidir
(akt. Uneri ve Memik, 2007).

Sagdlik ile iligkisi bulunan yasam kalitesi saghgin beden ve ruhsal yonlerini el
almaktadir (Vergili, 2012). Yasam Kkalitesinde etkili olan faktorlerden biri
sosyal destektir. Bireyin ailesinden aldigi destekle bunun sayesinde kisinin
kendini onemli biri olarak gormesi, yalniz olmadigini hissetmesi gibi
distinceler yasam Kkalitesini etkileyen bir olgudur (Ozmete, 2010). Gelismis
ulkelerde uzerine c¢alismalar yapilan konulardan birisi yasam kalitesi
kavramidir. Clnkd yasam kalitesi igerigine bakildiginda insanlarin yasamdan
aldiklari doyum, huzur, beklentiler ve c¢evresel birgok faktorler ele alindigi
belirtilmigtir (Pinar, 1997).
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Yasam kalitesi kavrami oOnceki vyillarda sosyoloji ve ekonomi dali
icerisindeyken, simdi psikoloji dali igerisine girmistir (akt. Arslan ve Bolukbas,
2003). Akyol (1993) acisindan yasam kalitesi olgusu; kisilerin yasamdan
aldiklari haz, tutum ve cevresel iligkilerinin i¢ ice girmesi seklinde
tanimlanmistir. Yasam Kkalitesi bireylerin yasamsal doyumlarinin, istek ve
arzularinin kisinin yagamin verdigi birgok olgulari alarak bunlari kullanmasidir
(Taratgen ve Simsek 2001).

Yasam Kkalitesi pozitif yonde olan kigiler hayattan zevk alirlar, istek ve
arzularini kendileri kargilar ve kimselere bagli kalmadan hayatlarini devam
ettirirler. Saglikli ve mutlu olan kisilerin olumlu diizeyde bir yasam kalitesine
ait yasadiklari belirlenmistir (akt. Ardahan ve Temel, 2006). Yasam kalitesi
bireylerin yasamsal arzularini, Gmitlerini, hayallerini, yapmak istedigi hedefleri
iceren kisinin yasadigi hayattan aldigi doyum noktasini ifade etmektedir
(Beser ve Oz 2003; Aygencel ve Oztirk 2001). Yasam Kkalitesini kisilerin
saglikli ve saglikh olmayan hallerini ve iyilesme sureclerindeki etkilerin
incelemesine yonelik bir durumdur. Yalniz yasam Kkalitesi tam olarak

bireylerin her durumda saglikli olma durumudur (akt. Ertem ve ark., 2009).

2.3.1 Yagsam Kalitesi ile ilgili Aragtirmalar

Kadinlara yonelik yapilan calismalara gore; kadinlarin saglik agisindan
yasam kalitelerini olumsuz etkileyen donemin gebelik, dogum ve dogum
sonras! donemler oldugu belirlenmistir (Balkaya 2002; Taskin 2011; Walker
and Wilging 2004).

Boylu ve Pacgacioglu (2016) calismalarina goére; yas, cinsiyet, ekonomik
durum, egitim ve is durumu gibi faktorler yagsam kalitesini barindiran etkenler
oldugu belirtiimigtir. Arastirmalara bakildiginda; yasam kalitesi ve yas faktoru
ele alindiginda, yas donemi olarak yashlik evresinin daha ¢ok incelendigi

gOrulmustar (akt. Aydiner ve Boylu, 2016).

Medeni hal ile yagsam kalitesi arasindaki baglantiya gore; ciftlerin hayatlarini
evlilik yolu ile birlestirmeleri sonucunda evlenen bireylerin yagsamsal

kalitelerinin daha olumlu yone gittigi belirlenmistir (akt. Aydiner ve Boylu,
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2016). Yapilan caligmalara gore; yasam Kkalitesi ile yas arasinda bir bag
oldugu ve yasin yasam kalitesi agisindan guglu bir etkene sahip oldugu
belirtiimistir (akt. Aydiner ve Boylu, 2016).
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3. BOLUM
YONTEM

Arastirmanin bu bolimunde elde edilen veriler toplanirken kullanilan dlgme
araclari ile bu verileri analizinde kullanilan istatistiksel yontemler hakkinda

bilgi verilmektedir.

3.1 Arastirmanin Modeli

Bu arastirma iligskisel tarama modelinde betimsel bir arastirmadir. Bu
arastirmalar mevcut durumu ortaya koymayr ve bu durumu arastirmaci
tarafindan kontrol ve manipule edilmeden, arastirma konusu ile ilgili
dnceliklerin ortaya ¢ikarmay! amaclanmaktadir. iliskisel tarama modeli; ikiden
fazla degisken arasindaki iliskiyi hedef alan ve bu durumu agiklamaya
yarayan arastirma bicimidir (akt. Gule¢ ve Kirddk, 2018).Arastirmada desen
olarak nedensel kargilastirma esas alinmistir. Bu kapsamda ruh saghgi
calisanlarinin 6z-duyarhlik, yasam kalitesi ve mental iyi olus dizeyleri ile ilgili

olasi nedensel faktorler incelenmistir

3.2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini psikiyatri hekimi, pratisyen/aile hekimi, psikiyatri
hemsiresi, sosyal hizmet uzmani, psikolog/klinik psikolog ve psikolojik
danigmanlardan olusan ruh sagligi uzmanlari olusturmaktadir. Arastirmanin
orneklemi amacl 6rneklem yéntemi kullanilarak Kocaeli ile Darica ilgesinde
Psikoterapi Enstitusi’nde egitim almis 669 ruh saghgdi uzmanindan olugmasi
planlanmig, toplam 248 rug sagligi ¢alisanina ulasilabilmigtir. Asagida yer
alan tabloda katilimcilarin sosyo-demografik o6zelliklerinin dagihmina yer

verilmigtir.
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Tablo 1.
Ruh sagligi ¢alisanlarinin sosyo-demografik ve mesleki 6zellikleri
Demografik Degiskenler Frekans (f) Yiizde (%)
Cinsiyet Kadin 189 76,2
Erkek 59 23,8
Yas 24-34 121 48,8
35-45 88 35,5
46-56 35 14,1
57-67 4 1,6
Meslek Psikiyatri Hekimi 8 3,2
Pratisyen Hekim/Aile Hekimi 20 8,1
Psikiyatri Hemsiresi 1 0,4
Psikolog/Klinik Psikolog 109 44,0
Psikolojik Danigman 103 41,5
Sosyal Hizmet Uzmani 7 2,8
Medeni Durum  Evli 152 61,3
Bekar 77 31,0
Bosanmis 19 7,7
Ogrenim Durumu Lisans 89 35,9
Yuksek Lisans 138 55,6
Doktora 21 8,5
Meslekte Caligma Yili 0-5 Yil Arasi 58 23,4
5-10 Yil Arasi 75 30,2
10 Yil ve Fazlasi 115 46,4
Danisan Grubu Nevroz 113 45,6
Kisilik Bozuklugu 69 27,8
Travma 20 8,1
Diger 46 18,5

Tablo 1.’de arastirmaya alinan Ruh Saglhigi Calisanlarinin sosyo-demografik
ve mesleki Ozelliklerinin dagilimi gosterilmigtir.  Arastirmaya katilan
katilimcilarin sosyodemografik durumlari incelendiginde; kadin katilimcilarin
sayisi (189) erkek katilimcilarin sayisinin (59) iki katindan fazla oldugu

gorulmektedir. Ornekleme ait yas arali§ incelendiginde; katilimcilarin
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yarisina yakini (%48,8) 24-34 yas araligindadir. Katilimcilarin meslekleri
incelendiginde; arastirma 6rnekleminin  buyuk c¢ogunlugunu (%85,5)
“Psikolog/Klinik Psikolog ve Psikolojik Danisman” meslekleri olusturmaktadir.
Orneklemin yarisindan fazlasini (55,6) yiiksek lisans egitimine sahip bireyler
olusturmaktadir. Katilimcilarin yariya yakini (%46,4) mesleginde 10 yil veya
daha fazla deneyime sahip olan bireylerden olugsmaktadir. Katilimcilarin
%45,6’si nevroz, %27,8'1 kisilik bozuklugu, %18,5’i ise diger olarak
adlandirilan katrgoriye ait danisan grubu ile calismaktadir. Orneklemde
bulunan ruh saghgi calisanlarinin, daha 6nce bir psikosoyal destek alma
orani %61,7 olarak bulunmus iken %38,3’0 daha 6nce hi¢ psikososyal destek
almamistir. Daha once psikososyal destek alan ruh saglhgi ¢alisanlarindan

%19’unun psikososyal destek alma suresi 0-12 ay olarak gorilmektedir.

3.3 Verilerin Toplanmasi

Arastirmaya baslamadan 6nce Yakin Dogu Universitesi etik kurulundan ve
Kocaeli sinirlari igerisinde yer alan Psikoterapi Enstitisti’nden gerekli izinler
alinmigtir. Arastirma Covid-19 salgin hastaligi doneminde yapildigi igin
Olcekler ruh sagligi calisanlarina internet araciligiyla uygulanmigtir.
Psikoterapi Enstitusi’nde egitim alan ve egitimlerini tamamlamis ruh saghgi
calisanlarinin mesleki paylasimlari ve duyurular icin kurulan Whatsapp ve
Telegram gruplarina Katilmcei Bilgilendiriimis Onam Formu ve Aydinlatiimig
Onam Formu gonderilmig, arastirma hakkinda bilgilendiriimis daha sonra

arastirmaya katilim saglanip veriler toplanmistir.

3.4 Veri Toplama Araglar
3.4.1 Sosyo-demografik Bilgiler Formu:

Calismaci tarafindan calismaya katilan bireylerin, cesitli demografik bilgilerin
belirlenmesi adina hazirlanmis kigisel bilgi formudur. Bu formda bireylerin;
yas, cinsiyet, medeni durum, 6grenim durumu, mesleki ¢alisma yili, hangi
grup danisanlarla galistiklari (nevroz, kisilik bozuklugu, travma vb.), bireysel

terapi alip almadiklari ile ilgili bilgilerinin sorgulanmasi hedeflenmistir.
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3.4.2 Oz-Duyarhlik Olgegi:

Bu olcek Neff (2003a) tarafindan olusturulmus ve Tlrkge’ye uyarlamasi Akin,
Akin ve Abaci (2007) tarafindan yapilmistir. Oz-duyarlik 6lgegi toplamda 26
maddeden ve alti alt boyuttan olusmakta ayrica besli likert tipine sahip bir
Olgektir. Alt boyutlar sirasiyla 0z-sevecenlik, 0z-yargilama, paylagimlarin
bilincinde olma, yabancilagsma, bilingliik ve asiri-6zdeslesme’den
olusmaktadir. Olgegin alt boyutlari ayri ayri ele alinabilecegi gibi negatif alt
boyut maddelerinin ters kodlanmasindan sonra toplam puanin ortalamasi
alinarak tek boyutlu olarak da kullanilabilmektedir. Bulunan degerin 1- 2.50
arasi olmasi dusuk, 2.51-3.5 arasi olmasi orta ve 3.51-5 arasinda olmasi ise
yiksek diizeyde 6z-duyarh§i ifade etmektedir. Olgegin orijinal formunda yer
alan alt boyutlara ait i¢ tutarlik katsayilarinin .75 ile .81 arasinda oldugu
g6zlenmistir. Alt boyutlarin ortalamasi alinarak olusturulan tek boyutlu olarak
ele alinmasi ile dlgegin i¢ tutarlik katsayisi .92 olarak bulunmustur (Neff,
2003a). Olgegin Tirkge formundaki alt boyutlara ait i¢ tutarlik katsayilarinin
ise .72 ile .80, test-tekrar test glvenirlik katsayilarinin ise .56 ile .69 arasinda
oldugu goérulmastir (Akin, Akin ve Abaci, 2007). Bu arastirmada, Olgek tek
boyutlu kullanildiginda i¢ tutarlik Cronbach alfa katsayisi .94 olarak

saptanmigtir.

3.4.3 Warwick-Edinburgh Mental lyi Olus Olgegi:

Tennant ve arkadaslari (2007) tarafindan ingiltere’de yasamini stirdiirmekte
olan bireylerin mental iyi olug dizeylerini 6lcimlemek gayesiyle gelistiriimistir
(Tennant, ve ark., 2007). WEMIOO"niin Tirkceye uyarlamasi ise Keldal
(2015) tarafindan yapilmilstir. 14 maddeden olusan WEMIOO élgegi,
psikolojik iyi olus ve 6znel iyi olug kavramlarini icermektedir. 5% likert tipinde
olan bu 6lgekten bir birey en az 14 en fazla 70 puan alabilmektedir. Olgegin
dlcit bagintili gecerligi 9 farkli dlgekle degerlendirilmistir. Kisisel iyi Olug
indeksi ile arasinda (r = .77, p < 0.01), Depresyon Mutluluk Olcegi Kisa
Formu ile Olgegi arasinda (r = .76, p < 0.01), Negatif ve Pozitif Duygular
Ol¢eginin negatif duygular boyutu ile arasinda (r = -.55, p < 0.01), pozitif
duygular boyutuyla ise (r = .73, p < 0.01), Yasam Doyum Olgegi ile arasinda
(r = .72, p < 0.01), Global Yasam Doyum Olcegi ile arasinda (r = .55, p <
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0.01), Psikolojik Iyi Olug Olgegi ile arasinda (r = .73, p < 0.01), Duygusal
Zeka Olgegi ile arasinda (r = .77, p < 0.01), EQ-5D Thermometer ile arasinda
(r = .42, p < 0.01) iliski oldugu gérilmustir Olgegin i¢ tutarhhk givenilirligi
Cronbach Alfa katsayisi .89 olarak saptanmistir. Olgegin test tekrar test

guvenilirligi korelasyon katsayisi .83 olarak gozlenmisgtir.

3.4.4 Galisanlar icin Yasam Kalitesi Olcegi:

Stamm (2005) tarafindan geligtirilen olgegin Turkge’ye gecerlilik ve guvenirlik
calismasi Yesil (2007) tarafindan yapilmistir. Toplamda 30 madde ve ug alt
boyuttan olusan 6l likert tipi CYKO kullanilimistir. Olgegin Turkge'ye
uyarlanmasi, gecerlik ve guvenirlik ¢alismalar Yesil, Ergin, Amasyali, Er,
Olgun, Aker (2010) tarafindan yapilmistir. Psikometrik olarak 27 benzersiz
olan ve bilegik puan vermeyen 3 alt dlgekten ve 30 maddeden olusan bir 6z
bildirim &lgegidir. Guvenilirlik analizlerinde elde edilen Cronbach’s Alfa degeri
(.86) olarak gozlenmistir. Bu sonug, Calisanlar icin Yasam Kalitesi Olgegi
(CYKO) icin, yuksek bir i¢ tutarlihga sahip oldugunu gostermektedir. Mesleki
tatmin, tukenme, es duyum yorgunlugu alt olgekleri i¢ tutarhliginin yeterli
Olgude oldugunu ifade etmektedir. Mevcut literatirde es duyum yorgunlugunu
(Compassion fatigue), mesleki tatmini (compassion satisfaction) dlgen bir
O0lgcme aracina rastlaniimadigi icin es duyum yorgunlugu ve mesleki tatmin
sonucu olugsabilecek durumlar tespit etmek igcin kullanilan olgeklerle iligkisi
degerlendirilmistir. CYKO’nun Tulkenme ve Kisa Belirti Envanteriyle (.39-.40)

digsal gecerlilik agisindan da yeterli oldugunu dagtindurmektedir.

3.5. Verilerin Analizi

Aragtirmanin normallik testi sonucundan sonra, degigkenlerin normal dagilimi
icin Kolmogorov-Smirnov testi kullaniimis ve degiskenlerin normal
dagilmadigi goérulmustur. Bunun sonucunda ise, parametrik olmayan testler
analiz i¢in kullanilmigtir. Analizde; kategorik degigkenler ile kategorik
olmayan degiskenler arasindaki iligkiyi incelemek icin Kruskal-Wallis Testi,

Kendall's Tau_b ve Mann-Whitney U testi kullanimigtir.



Tablo 2.

Arastirmada Kullanilan Veri Toplama Araglarina Ait Betimsel Istatistik sonuglari
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Min. Mak. Skewness Kurtosis Ort. Ss
Oz-duyarhilik
. 49,00 89,00 -,322 ,574 71,17 6,42
Olgegi
Warwick-
Edinburgh
. 31,00 70,00 -,363 ,460 54,52 7,71
Mental lyi Olus
Olgegi

Galisanlar igin
Yasam Kalitesi 75,00 131,00 ,236 , 101 98,53 9,90
Olgegi
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4. BOLUM
BULGULAR

Tablo 3.

Yas degiskeni ile 6z-duyarlilik, mental iyi olus ve yasam kalitesi degiskenleri

arasindaki iliskisel analizi incelemek amaciyla yapilan “Kendalls Tau B”

tablosu
N r p
Yas X Oz-Duyarlilik 248 -,012 778
Yas X Mental lyi
248 ,135** ,002

Olus
Yas X Yasam

o 248 -,038 386
Kalitesi

Yas ile 6z duyarlilik ve yasam kalitesi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
iligki gozlenmez iken yas ile mental iyi olus arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iliski gdzlenmektedir ve bu iligki hafif dizeyde ve pozitif ydnde bir
iliskidir. (p<. 01)
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4.2 Oz-duyarhhga Dair Bulgular
Tablo 4.

Cinsiyet ile 6z-duyarlilik arasindaki Mann Whitney-U Testi Sonuglari

Cinsiyet N Ort. S.0O. U z p
Kadin 189 123,96 23428,50

5473,500 -,212 ,832
Erkek 59 126,23 7447,50

Cinsiyet ile 6z duyarlihk arasindaki Mann Whitney-U testi sonucunda;

Istatistiksel olarak anlamli bir iliski g6zlenmemektedir (p> .05).

Tablo 5.

Medeni durum ile 6z-duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N p
) Evii 152 125,49
Oz 77
Bekar 118,45 ,450
Duyarlilik 19
Bosanmis 141,08

Medeni durum ile 6zduyarlilik arasindaki Kruskan Wallis H analizi sonucunda

istatistiksel olarak anlamli bir iliski gézlenmemistir (p> .05).
Tablo 6.

Ogrenim durumu ile 6z-duyarlihik arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
Lisans 89 127,24
Oz Duyarhlik Yuiksek Lisans 138 122,10 ,837
Doktora 21 128,64

Ogrenim durumu ile 6z-duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gézlenmemektedir (p> .05).
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Tablo 7.

Meslek ile 6z-duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
Psikiyatri Hekimi 8 136,69
Pratisyen Hekim/Aile Hekimi 20 110,35
Oz Psikiyatri Hemgiresi 1 192,50 72
Duyarhlik Psikolog/Klinik Psikolog 109 118,81
Psikolojik Danigman 103 129,43
Sosyal Hizmet Uzmani 7 157,36

Meslek ile 6z-duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H analizi sonucunda,

istatistiksel olarak anlamli bir iligki gozlenmemektedir (p> .05).
Tablo 8.

Meslekte calisma yili ile 6z duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
& 0-5 YIl Arasi 58 113,01
z
5-10 Y1l Arasi 75 124,01 311
Duyarlihk
10 Y1l ve Fazlasi 115 130,61

Meslekte calisma yili ile 6z-duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlamli bir iliski gozlenmemektedir.

Tablo 9.

Calisilan danisan grubu ile 6z duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
Nevroz 113 133,24
Oz Kisilik Bozuklugu 69 116,62 176
Duyarlilik Travma 20 99,63

Diger 46 125,67
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Calisilan danisan grubu ile 6z-duyarhlik arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gd6zlenmemektedir (p> .05).

Tablo 10.

Daha 6nce alinan psikososyal destek ile 6z-duyarlilik arasindaki Kruskal Wallis H

Test Sonuglari

Puan Gruplar N P

Hayir 95 127,52

& 0-12 ay 47 135,65

z
12-24 ay 28 110,13 ,396
Duyarlihk

25 ay ve daha fazla 26 116,85

Slreg¢ devam ediyor 52 120,47

Daha once alinan psikososyal destek ile 6z-duyarlilik arasindaki Kruskal
Wallis H analizi soncunda, istatistiksel olarak anlamh bir iligki

g6zlenmemektedir (p> .05).

4.3 Mental iyi Olusa Dair Bulgular

Tablo 11.

Cinsiyet ile mental iyi olus arasindaki Mann Whitney-U Testi Sonuglari

Cinsiyet ort. s.0. U 7 D

Kadin 189 116,41 22001,50

4046,500 -3,183 ,001
Erkek 59 150,42 8874,50

Cinsiyet ile mantal iyi olug arasindaki analiz sonucunda, istatistiksel olarak

anlamli bir iliski gdzlenmistir (p< .05).



Tablo 12.

Medeni durum ile mental iyi olug arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N H df p
Mental Evli 152 132,42
lyi Bekar 77 113,07 4,891 2 ,087

Olus Bosanmis 19 107,47

Medeni durum ile mental iyi olug arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlamli bir iliski gozlenmemektedir.

Tablo 13.

Ogrenim durumu ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
Lisans
. ) 89 108,97
Mental lyi Yuksek
_ 138 137,63 ,005
Olus Lisans
21 104,00
Doktora

Ogrenim durumu ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H analizi
sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gézlenmektedir (p< .05,
p=,005).

22
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Tablo 14.

Meslek ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
Psikiyatri Hekimi 8
. o - 83,75
Pratisyen Hekim/Aile Hekimi 20
L o 138,63
. Psikiyatri Hemsiresi 1
Mental lyi . o ) 79,00
Psikolog/Klinik Psikolog 109 ,054
Olus _ i 137,04
Psikolojik Danigman 103
_ 114,54
Sosyal Hizmet 7
88,50
Uzmani

Meslek ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H analizi sonucunda,

istatistiksel olarak anlamli bir iliski gdzlenmemektedir (p> .05).
Tablo 15.

Meslekte ¢alisma yili ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
0-5 Yil Arasi S8 106,28
Mental 75
. 5-10 Yil Arasi 117,85 ,014
lyi Olus 115

10 Y1l ve Fazlasi 138,03

Meslekte ¢alisma yili ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gézlenmistir (p< .05).
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Tablo 16.

Caligilan danigsan grubu ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H Test

Sonuglari
Puan Gruplar N P
Nevroz 113 123,29
-Mental Kisilik Bozuklugu 69 134,93 469
lyi Olus Travma 20 113,08
Diger 46 116,80

Calisilan danisan grubu ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gdzlenmemektedir (p> .05).
Tablo 17.

Daha énce alinan psikososyal destek ile mental iyi olus arasindaki Kruskal Wallis H

Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
Hayir 95
147,87
0-12 ay 47
126,28
Mental 13-24 ay 28
. 105,32  ,000
lyi Olus 25 ay ve daha fazla 26
; 104,38
Sure¢ devam 52
. 100,58
ediyor

Daha d6nce alinan psikososyal destek ile mental iyi olug arasindaki Kruskal
Walllis H analizi sonucunda, istatistiksel olarak anlamli bir iligki

g6zlenmektedir (p< .05, p=,000).
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4.4 Yagsam Kalitesine Dair Bulgular

Tablo 18.

Cinsiyet ile yasam kalitesi arasindaki Mann Whitney-U Testi Sonuglari

Cinsiyet N Ort. S.0O. U z p
Kadin 189 127,52 24100,50

5005,500 -1,186 ,236
Erkek 59 114,84 6775,50

Cinsiyet ile yasam kalitesi arasindaki Mann Whitney-U testi sonucunda,

istatistiksel olarak anlami bir iligki gozlenmemistir (p> .05).
Tablo 19.

Medeni durum ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N H df P
Evli 152 127,90
Yasam
- Bekar 77 114,71 2,452 2 ,308
Kalitesi
Bosanmis 19 136,95

Medeni durum ile yagsam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gdzlenmemektedir (p> .05).
Tablo 20.

Ogrenim durumu ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
Lisans 89 125,87
Yasam . :
o Yuksek Lisans 138 124,50 ,918
Kalitesi
Doktora 21 118,67

Ogrenim durumu ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gé6zlenmemektedir (p> .05).



Tablo 21.

Meslek ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuclari
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Puan Gruplar N P
8
Psikiyatri Hekimi 20 116,44
Pratisyen Hekim/Aile Hekimi L 112,28
Mental lyi Psikiyatri Hemgiresi 183,00
109 ,619
Olus Psikolog/Klinik Psikolog 103 122,79
Psikolojik Danigman 7 130,84
Sosyal Hizmet Uzmani 93,50

Meslek ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H analizi sonucunda,

istatistiksel olarak anlamli bir iliski g6zlenmemektedir (p>. 05).

Tablo 22.

Meslekte ¢alisma yili ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H Test Sonuglari

Puan Gruplar N P
0-5 Yil Arasi 58 124,72
Yasam
- 6-10 Y1l Arasi 75 135,35 ,238
Kalitesi
11 Y1l ve Fazlasi 115 117,31

Meslekte g¢alisma yili ile yagsam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H analizi

sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iliski gdzlenmemektedir (p> .05).
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Tablo 23.

Caligilan danigsan grubu ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H Test

Sonuglari
Puan Gruplar N H df P
Nevroz 113 126,80
Yasam Kisilik Bozuklugu 69 131,56
6,330 3 ,097
Kalitesi Travma 20 86,75
Diger 46 124,68

Calisilan danisan grubu ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H analizi
sonucunda, istatistiksel olarak anlaml bir iligki gdzlenmemektedir (p> .05).
Tablo 24.

Daha 6nce alinan psikososyal destek ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal Wallis H
Test Sonuglari

Puan Gruplar N H df P
Hayir 95 127,52
0-12 ay 47 135,65
Yasam
- 12-24 ay 28 110,13 2,892 4 ,576
Kalitesi

24 ay ve dahafazla 26 116,85
Sure¢ devam ediyor 52 120,47

Daha once alinan psikososyal destek ile yasam kalitesi arasindaki Kruskal
Wallis H analizi sonucunda, istatistiksel olarak anlamh bir iligki

g6zlenmemektedir (p> .05).



Tablo 25.
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Mental iyi olus, 6z-duyarlilik ve yasam Kkalitesi arasindaki Kendal’'s Tau B Test

Sonuglari
N r p
Oz-Duyarhhk
. 248 ,099 ,027*

Mental lyi Olug
Oz-Duyarlilik

248 ,143 ,001**
Yasam Kalitesi
Mental Iyi Olus

248 ,199 ,001**

Yasam Kalitesi

Yapilan Kendal’'s Tau-B korelasyon analizi sonucunda; 6z-duyarllik ile

mental iyi olus arasinda (r = ,10) duzeyinde, 6z-duyarlilik ile yagsam kalitesi

arasinda (r = ,14) ve mental iyi olus ile yasam kalitesi arasinda ise (r = ,20)

dizeyinde ise istatistiksel olarak pozitif yonde bir iliski gézlenmektedir.
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5. BOLUM
TARTISMA

Bu calismada, ruh saghgi c¢alisanlarinin 6z-duyarlilik, yasam kalitesi ve
mental iyi olus duzeyleri arasindaki iligkinin incelenmesi amaglanmigtir.
Ayrica sosyo-demografik ozellikler ile ilgili degigkenler arasindaki iliskiye de

bakilmistir.

Yapilan bu calisma da 06z duyarlilik ile yas arasinda anlamh bir iligki
bulunmamistir. Oz duyarlihgin cinsiyet, etnik kdken ve yas (Werner ve ark.,
2012) degiskenleri ile arasinda anlamli bir farklilagsma saptanmistir (Abaci,
2007). Neff, Rude ve Kirkpatrick (2007) tarafindan yapilan bir galismada 177
ogrencinin 6z duyarlihldinin cinsiyet ve yasa gore farkhlagsmadigini
belirtmislerdir.

Calismada yas ile mental iyi olus arasinda pozitif ydonde anlamli diizeyde bir
iliski bulunmustur. Yas arttikca mental iyi olus artmaktadir. Arastirma
sonucuna zit bir gsekilde Lampinen (2007)’e gore geng yetiskinlerin mental iyi
olusu yashlara goére daha fazladir, anlamli bir iliski vardir. Bu farkhlik

orneklem grubundan kaynaklaniyor olabilir

Arastirmanin  ornekleminde ruh sagligi ¢alisanlarinin yas arahginin
degiskenlik gosterdigi gdzlenmistir. Meslege baslama yaslarindaki farkliliktan
dolayl mental iyi oluslari farkhlik gosteriyor olabilir. Calisilan danisan
gruplarinin farklh olmasi da yas ile mental iyi olus arasindaki iligkiyi
aciklayabilir. Yagin artmasi ile birlikte yasam deneyimi ve mesleki deneyimin

artmasi mental iyi olugu arttirmig olabilir. Yasla birlikte medeni durumda
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farkhlastigd1 icin medeni durumu evli olan ruh saghg: galisanlarinin yasla

birlikte mental iyi oluglarini da arttirmis olabilir.

Yasam Kkalitesi ile yas arasinda anlamh bir iliski bulunmamigtir.
Mercier, Peladeau ve Tempier (1998) yaptiklari arastirmaya goére yasl
bireylerin yasam kalitesi genc¢ bireylere gére daha yuksek cikmistir. Bu
farkhlik 6rneklem grubundan kaynaklanmis olabilir. Yasam Kkalitesini
belirleyen etkenler arasinda tukenme, depresyon, mesleki tatmin, is stresi,
esduyum yorgunlugu, isin dogasindan kaynaklanan stres gibi faktorlerin yer
aldigi bilinmektedir. Yas, ruh saghgi ¢alisanlarinda yagsam kalitesini belirleyen

bir etken olmadigi sonucuna ulasilabilir.

Litaretirde yagsam Kkalitesi ile yasl arasindaki iligkiyi inceleyen arastirmalar

yasli bireyleri ile galismalar yapilmis olup tum gruplari kapsamamaktadir.

Ruh sagligi calisanlarinin cinsiyet ile 6z-duyarliliklari arasinda anlamli bir
farklihk saptanmamigtir. Kozakli (2017)'nin yetigkinler Uzerinde yaptigi
calismada da cinsiyet ile 6z duyarliik arasinda anlamh bir farklihk

bulunmadigi gozlenmistir.

Colakoglu (2013) kalp krizi gecirmis bireylerle yapti§i calismada da 0Oz-
duyarlilik ile cinsiyet arasinda anlamli bir farklihk bulunmadidini ifade
etmektedir.

Sosyo-demografik degiskenlerin 6z duyarlik ile iligkisinin incelendigi
calismalar yeterli sayida degildir. Konuyla ilgili literatlr taramasi soncunda,
0z duyarhligin cinsiyet, etnik koken ve yas (Werner ve ark., 2012)
degiskenleri ile arasinda anlamli bir farklilagma saptanmistir (Abaci, 2007).
Buna karsin Neff, Rude ve Kirkpatrick (2007) tarafindan yapilan bir
calismada 177 ogrencinin 6z duyarlihginin cinsiyet ve yasa gore
farkllagmadigini belirtmiglerdir. Bu calismada da cinsiyet, yas, medeni
durum, egitim, calisma durumu, psikososyal destek alip almama ile 6z
duyarh@in iliskisi incelenmis fakat herhangi anlamh bir iliskiye
rastlanilmamigtir. Bu sonug literatirle uyumlu gibi gézikse de demografik
degiskenlerle 6z duyarlik arasi iligkilerin incelendigi ¢alismalarin kisithligi goz

onunde bulundurulmalidir.



31

Deniz ve arkadaglarinin (2012) universite ogrencilerini orneklem olarak kabul
ettigi calismada da cinsiyet ile 6z duyarlilik arasinda anlamli bir iligki
bulunmamistir. Bacanli ve Carkit (2019) 06z-duyarlihgl cinsiyete goére
inceledikleri meta analiz calismasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmadigini  belirtmigtir. Kicali (2015) tarafindan yapilan aragtirmada,
universitede ogrencilerinin 6z duyarlilik ile cinsiyetleri arasinda anlamli bir
iliski bulunmamistir.

Arastirma ornekleminin bizlere sundugu bu verinin, bireyin cinsiyetinin bireyin
Ozduyarlihk duzeyini etkilemedigini sOylemektedir. Bunu da, ruh saghgi

calisanlarinin psikolojik iyi olug hallerindeki ylkseklik ile aciklayabiliriz.

Ruh sagligi ¢alisanlarinin medeni durumlari ile 6z-duyarlliklari arasinda
anlamli bir farklihk bulunamamistir ancak evliligin bireyin mental iyi olus
duzeylerini arttirmakta ve bireyin psikolojik rahatsizliklara olan yatkinhiginin
onune gecebilmektedir. Burada c¢ikan sonug ise, bireylerin mental iyi olus
dizeylerinin artmasina neden olan medeni durumun bireyin bir kurum igin
ortak bir paydada bulusmasi nedeniyle 6z-duyarlilik degiskeninde artmasina
neden olamayacagi yonundedir. Literatir incelendiginde, Colakoglu
(2013)nun yapmis oldugu bir ¢alismada, kalp krizi gegirmis bireylerin 6z
duyarllik ile medeni durumlari arasinda anlamli iligki g6zlenmemigtir. Yine bu
bulguyu destekler nitelikte bir ¢alisma olan Alp (2012) tarafindan yapilan
arastirmada c¢alisan ve emekli kisilerden olugsan bir orneklem kabul edilmig
medeni durum ile 6z-duyarlilik arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligkiye
rastlamamistir. Son olarak, Girgan ve Oztiirk (2019) tarafindan égretmenler
Uzerinde yapilan bir arastirmada medeni durum ile 6z duyarlilik arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmamistir.

Ruh saghgi calisanlarinin 6grenim durumlari, meslekler, meslekte calisma
yili, caligilan danisan grubu ve daha once alinan psikososyal destek ile 6z-
duyarhliklari arasinda anlamli bir farklihk bulunamamistir. Isik (2018)
tarafindan yetiskin kadinlar tGzerinde yapilan ¢alismada, 6grenim durumu ile
Oz-duyarhlik arasinda anlamli bir iliskiye rastlamamistir. Bireylerin egitim
durumunun ileri bir seviyede (doktora vb.) ya da okur yazar olmasi agisindan
bireyi etkilemedigi ¢lnku bireyin 6z-duyarliliga sahip olabilmesi i¢in 6grenim

durumuna ihtiyact olmadigi ve yine ayni sekilde, meslek, meslekte galisma
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yili ve galigilan danisan grubunun da bunu etkilemeyecegini dugunulebilir.
Daha oOnce alinan psikososyal destek sonucunda bireylerin 6z-duyarlilik
duzeylerinde bir degisim olabilecegi dugunulse de orneklemin yeterli sayida
daha once psikososyal destek alan bireyden olusmamasi ve orneklemin bir
kisminin da psikososyal destek surecinin devam etmesi bu durumu etkilemis

olabilir.

Ruh saghgi calisanlarinin cinsiyetleri ile mental iyi olus dizeyleri arasinda
anlamli bir farkhlik oldugu goértlmastir. Erkek ruh sagligi calisanlarinin kadin
ruh sagligi calisanlarina gére mental iyi olus dizeylerinin daha fazla oldugu
bulunmustur. Bu degiskenler arasindaki iliskiyi inceleyen bir arastirmada,
Demir ve arkadaslari (2018) yaptiklari arastirma sonucunda, sporcularin
cinsiyetleri ile mental iyi oluslari arasinda anlamh bir farkhlik oldugu
bulunmustur. Erkek sporcularin mental iyi olusu kadinlara gore daha yuksek
cikmistir. Yine Glrgan ve Gur (2019) tarafindan yapilan arastirmada yetiskin
erkek katihmcilarin kadinlara gére mental iyi oluglarinin anlamli duzeyde
daha yiliksek olduklarini belirtmistir. Ustiin (2019) tarafinda yapilan ve gok
sesli korolarda hizmet eden bireylerin yer aldigi bir arastirmada mental iyi

olus ile cinsiyet arasinda anlamli bir farkhlik saptanmamistir

Erkeklerin yasamlarinda ve calisma hayatlari igerisinde gelisen durumlara
sonu¢ odakh yaklasmasi, kadinlarin daha duygusal ve hassas olmasi ayrica
erkeklerin inkar ve kaginma savunma mekanizmalarini daha ¢ok
kullanmasindan dolayr mental iyi olus dizeylerinin kadinlardan daha fazla
cilkmasina yol agcmig olabilir. Aragtirmada kadin katiimcilarin sayisi erkek

katilimcilardan oldukga fazla olmasi da bu sonucu ortaya ¢ikarmis olabilir.

Ruh saghgr calisanlarinin medeni durumlar ile mental iyi olus duzeyleri
arasinda anlamli bir fark bulunmamaktadir ve bu sonug literatirde yer alan
Akdag (2015) tarafindan yapilan arastirma sonucunda bulunan, evli bireylerin
bekar bireylere gore mental iyi olus duzeylerine arasinda anlamh farklihigin
oldugu sonucu ile gelismektedir. Bilir (2017) tarafindan yapilan arastirmada
medeni durum ile mental iyi olus arasinda anlamli bir iligkiye rastlaniimadigi
gorulmustir. Ergin (2020) tarafindan kadinlar Gzerindeki bir arastirmada

medeni durum ile mental iyi olus arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iligki
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saptanamamigtir. Medeni durum ruh saghgi calisanlarinda mental iyi olusu

etkileyen bir durum olmadigi sonucuna ulagilabilir.

Ruh saghgi caligsanlarinin 6grenim durumlari ile mental iyi olus duzeyleri
arasinda anlaml bir fark bulunmaktadir ve bu sonuca goére, ylksek lisans
ogrenim duzeyine sahip bireylerin mental iyi olus duzeylerinin lisans ve
doktora 6grenim duzeyine sahip bireylerin mental iyi olug dizeylerine gore
anlamli duzeyde daha fazla oldugu goérUlmektedir. Literatirde Demir ve
arkadaslari (2018) tarafindan yapilan ve bireysel ve takim sporcularini
kapsayan aragtirmada bu bireylerin egitim duzeyleri ile mental iyi oluglar
arasinda anlamli farkhlik oldugu goérulmastir. Lise mezunu sporcularin
universite mezunlarina gore mental iyi oluslarinin daha fazla oldugu

gorulmustar.

Lisans mezunlari mesleklerine yeni baglamalari ve alanda tecribe sahibi
olmamalari, mesleki yasamlarinda belirsizliklerin daha fazla olmasi mental iyi
oluslarinin didstk olmasi sonucunu meydana getirmis olabilir. Doktora
mezunlari da alani daha ¢ok tanidiklari, alandaki problemlere hakim olduklari
icin ayni zamanda yaslarl da arttigindan dolayr mental iyi oluslari dusuk
olabilir. Doktora mezunlarinin ruh sagli§i yasasinin olmamasindan dolayi
alanda yasanan belirsizliklere ve karmasaya daha ¢ok maruz kalmasi da bu
dusuklige sebep vermis olabilir. Ayni sekilde doktora mezunu bireyin
sorumlulugu fazla olmasi mental iyi oluglarinin dusik olmasina sebep vermis

olabilir.

Yuksek lisans donemi dgrenilen bilgiden en ¢ok zevk alinan donem olmasi,
arastirmaya katilan lisans ve doktora mezunu kigi sayisinin yuksek lisans
mezunu kisi sayisindan az olmasi yuksek lisans mezunu kisilerin mental iyi
olus puanlarinin lisans ve doktora mezunlarina gére anlaml olarak daha

yuksek ¢ikmasina neden olmus olabilir

Ruh sagligi ¢alisanlarinin meslekleri ile mental iyi olus duzeyleri ile arasinda
anlamli bir farklihk bulunamamistir bu durumunda bireylerin meslekleri ne
kadar farkl alanlar da olursa olsun, (6rnegin; farmakolojik veya sosyal hizmet
alani) bireylerin g¢alistigi meslegin ortak olarak ruh saghg: alaninda olusu

bireylere ayni duzeyde stres veya mental iyi olus sundugu dusunilmektedir.
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Zara ve igdz (2015)ln yapti§i arastirmaya gore; mikro ve makro travma
yasayan bireylerle ¢alisan ruh saghgi ¢alisanlarinin ikincil travmatik stresini
engelledigi gozlenmigtir. Yapilan ¢alismada travma ile ¢alisan ruh sagligi
calisanin az olmasi Zara ve i¢dz (2015)'Un yaptigi calismadan farkh sonuglar

elde edilmesini saglamis olabilir.

Ruh saghgi ¢alisanlarinin meslekteki galisma yili ile mental iyi olug duzeyleri
arasindaki anlamh farkhliga bakildiginda ise, meslekteki galigma yili yani
deneyim arttikga bireylerin mental iyi olug duzeylerinin arttigi gdézlenmektedir.
Bu bireylerin meslekteki calisma yili arttikga cesitli danisan gruplar ile ve
onlarin basa ¢ikamadiklari problemler ile meslek hayatinda karsilasarak bu
problemlerin ¢dézumlerini kendi hayatlarina aktarabilmesi sonucunda mental
iyi olug duzeylerinde artig yasanabilmektedir. Deneyimsel 6grenme kuramini
kabul eden Kolb (2000), bireylerin bir ise harcadigi slre (deneyim) ile isi
o6grenme suresi arasinda anlamli bir iligkinin oldugunu belirtmektedir (Gencel,
2007). ise harcanan silire artarsa isi 6grenme siiresi daha da kisalir. Bu
nedenle bireye biligssel planlama sunmaz. Meslekte ¢alisma yili arttikga birey
daha stabil hale gelir. Deneyim arttikga mental iyi olugsunda artacagi

dusunulmektedir.

Ruh saghgi caligsanlarinin galistigi danisan grubu ile mental iyi olus duzeyleri
ile arasinda anlamli bir farkhlik bulunmamistir. Literatir incelendiginde bu
konu ile ilgili yapilan bir calisma bulunamamistir. Orneklemin normal
dagilmamasi bu sonucu vermis olabilir. Calisilan danisan grubu ile ilgili daha

fazla calisma yapilmasi gelecek arastirmalar icin dnemli olabilir.

Ruh sagligi calisanlarinda daha once alinan psikososyal destek sureci ile
mental iyi olus dizeyi arasinda anlamli bir farklihk gézlenmistir. Bu farklilik
incelendiginde, daha 6nce psikososyal destek almayan bireyin psikososyal
destek alan bireye gore mental iyi olug duzeyinin artis gosterdigi
saptanmigtir. Literatirde yer alan, pek cok psikoterapi ekolinun etkililik
calismasina zit bigimde yer alan bu bulgunun 6z-duyarlilik noktasinda oldugu
gibi érneklem grubunda yeterli sayida daha 6nce psikososyal destek alan ruh
saghg! calisanin yer almamasi ve bir kisim igin halen bu surecin devam

etmesi bu sonucu c¢ikarmig olabilir. Bireyler hayatlari icerisinde yasadiklari
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olumlu ya da olumsuz olaylar neticesinde stresorlerle karsilasir. Bunun
sonucunda terapi almaya gelirler ve terapi surecinde birey olumsuz olayi
veya durumu uzun sureli belleginden geri gagirdigi icin slire¢ devam ederken
mental iyi olusunun dismesi olagandir ¢unkl terapi de mutsuzluk duygusunu

deneyimler.

Terapi sureci arttikga Ozellikle 24 aydan daha fazla olan terapiler genellikle
kisilik bozuklugu terapileridir ve kisilik bozukluguna sahip ruh saghgi
calisanlarinin devam eden terapi surecleri mental iyi olusun disik ¢gikmasina

sebep olabilir.

Literatirde daha oncesinde teror magdurlari, kanser veya travma gibi
durumlar kargisinda alinan psikososyal destek sonrasinda bireylerin mental
iyi olug duzeyinde artis gozlenir iken yapilan arastirma sonucunda tam tersi
yonde bulguya rastlaniimistir ve bu sonu¢ da orneklem Uzerinde kusku
uyandirmaktadir (Savur ve Tomas, 2010; Ulger ve ark., 2014; Bahar, 2007).

Ruh saghgi caliganlarinin cinsiyeti, ile yasam kalitesi arasinda anlamli bir
farkhlik bulunamamistir. Kece (2019)’ ye gore, ruh saghgi ¢alisanlarin yasam
kalitesi ile cinsiyetleri arasinda anlamli bir farkhlik vardir. Kulturel olarak
erkek ve kadinin toplumsal normlara uymasi gerekmektedir ve bu toplumsal
normlar her iki cinsiyete baski uygular. Ortalama puanlara baktigimizda
erkeklerin puani kadinlara gore az oldugu gorulmektedir. Toplumsal baskiya
erkekler daha ¢ok maruz kalmasi igin erkek bireylerin yasam Kkalitesi

dismesine neden olmus olabilir.

Ruh sagligi ¢alisanlarinin medeni durumu ile yasam kalitesi arasinda anlaml
bir iliskiye ulagilamamistir. Kece (2019)'nin ruh saghgi ¢alisanlarinin medeni
durumlari ile yasam kalitesi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkhlik
bulunmadi§i sonucu arastirma bulgulari ile ayni yéndedir. Orneklemde
bosanmis kisilerin sayisi az oldugu i¢in, ruh saghg: ¢alisanlari bogsanma
sonrasi yas surecini dogru atlatmalari veya ruh sagligi calisanlar
bosanmanin saglikli bir durum oldugunu bilincinde olmalari bosanma sonrasi

yasam kalitesi skorunun daha yuksek ¢ikmasini saglamis olabilir.
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Ruh saghgi calisanlarinda o6grenim durumu ile yasam kalitesi arasinda
anlamli bir iliskiye ulasilamamistir. Yasam Kkalitesini belirleyen etkenler
arasinda 6grenim durumu yer almamaktadir. Oz-duyarlilik ve mental iyi
olugta oldugu gibi yasam kalitesini 6grenim durumu belirlemedigi sonucuna

ulasilabilir.

Ruh saghgi ¢calisanlarinda meslekleri ile yagsam kalitesi arasinda anlaml bir
iligkiye ulasilamamistir. Kece (2019)ye goére ruh saghgi calisanlarinin
meslekleri ile yasam kalitesi arasinda anlamli bir farklilik oldugu yoénindeki
bulgusu ile arastirma bulgusu zit yéndedir. Bu farklilik érneklem grubundan

kaynaklaniyor olabilir.

Ruh saghgi calisanlarinin meslekte calisma yili ile yasam kalitesi arasinda
anlamli bir iligkiye ulasilamamigtir. Yine Kece (2019)'ye goére ruh saghgi
¢alisanlarinin meslekteki ¢alisma yilinin yasam kalitesi ile arasinda anlamli
bir farklilik oldugu yénundeki bulgusu ile arastirma bulgusu zit yéndedir. Bu

farkhlik 6rneklemden kaynaklaniyor olabilir.

Calisilan danisan grubu ile yasam kalitesi arasinda ki iliskide de anlamli bir
sonuca ulagilamamistir. Orneklem grubu sayisi az olmasi bu sonucu ortaya
cikarmis olabilir. Yapilacak galismalarda diger segenegdi artiriimasi gocuk,
ergen, yetiskin olarak gruplarin yapilmasi, yada calisma orneklemi sadece
cocuklarla calisan ruh saghgi calisanlari, sadece travma ile c¢alisan ruh
saghg calisanlari gibi spesifik olarak ele alinmasi farkh sonuclari ortaya

cikartabilir.

Daha 6nce alinan psikososyal destek ile yasam kalitesi arasindaki iligkiye
bakildiginda anlaml bir sonu¢ ¢gikmamistir. Bu sonug¢ 6rneklem grubundan

kaynaklabilir.

Ruh saghgr calisanlarinin cinsiyeti, medeni durumu, 06grenim durumu,
meslegi, meslekte calisma yili, ¢aligilan danigsan grubu ve daha oOnceki
psikososyal destek degiskenleri ile yasam kalitesi arasinda anlamli bir

farkhlik bulunamamisgtir.

Literatirde yer alan Yildinrm ve Hacihasanoglu (2001)'na gore; saglik

calisanlarinin yasam kalitesini etkileyen faktorler arasinda; egitim durumu,
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medeni durum, calisma yili ve ekonomik nedenler gibi degiskenler oldugu
gOzlenmigtir. Bir bireyin yasam Kkalitesini belirleyen etkenleri incelerken
bireyin yasami icerisindeki o6nceliklerin bireyin etkenlerini belirleyecegi
unutulmamali ve her 6rneklemde yer alan farkl birey icin bu etkenlerin
sirasiyla sosyoekonomik durum, medeni durum, o6grenim durumu gibi
degiskenler olabilecedi gibi bagka bir bireyin tahmin edemeyebilecegi bir
etken de bireyin yasam Kkalitesi icin 6nem arz edebilmektedir. Bu sebeple
arastirmaci tarafindan bu degiskenler arasinda anlamh bir farklilk

g6zlenmemesi normal kargilanmaktadir.

Bireyin mental iyi olusundaki artis, yasam Kkalitesini arttirmakta, yasam
kalitesinde artigsta 6z-duyarliligini etkilemekte oldugu sonucuna ulagiimigtir .
Oz duyarhlik, yasam kalitesi, mental iyi olus birbirini tetikleyen degiskenlerdir.

Mental iyi olus yasam kalitesini daha fazla etkilemektedir.

Mental iyi olus ile yasam kalitesi arasinda 6z duyarliliya gore daha fazla iligki
bulunmustur. Bireyin yasadigi olumlu veya olumsuz olaylar mental iyi olugu
etkiledigi kadar yasam Kkalitesin etkilemektedir. Yasam kalitesini etkileme

durumu bireyin sahip oldugu 6z duyarliliga gore degismektedir

Ruh saghdi calisanlarinin 6z-duyarhlik, mental iyi olus ve yasam Kkalitesi
degiskenleri arasinda hafif dizeyde ve pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu
gozlenmekte olup bu gbzlem sonucunda ruh saghgi g¢alisanlar i¢in bu
degiskenlerin 6nem arz ettigi ve gerekli koruma ve destekleme
programlarinin olusturulabilmesi amaciyla daha genis 6rneklemler ile detayl
demografik degiskenler ile birlikte arastirmanin yapilmasinin énemli oldugu

gozlenmistir
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6. BOLUM
SONUC VE ONERILER

6.1 Sonug

Yapilan arastirma sonucunda; yas ile 6z duyarlilik ve yasam kalitesi arasinda
anlamli bir iligki bulunmazken yas ile mental iyi olus arasinda hafif dizeyde
pozitif yonde bir korelasyon bulunulmustur. Bu da; yas arttikga veya
azaldikca mental iyi olusun da yas ile birlikte hafif dizeyde ayni yonde

hareket ettigini gostermektedir.

Medeni durum ile 6z duyarhlik, mental iyi olug, yasam kalitesi arasinda
herhangi bir istatistiksel anlamliik bulunmamis bdylece; bireyin evli,
bosanmis veya bekar olugunun 6zduyarliigini, mental iyi olusunu ve yasam
kalitesini etkilemedigi goriimus ve bu sonug litereatire karsit bir sonug olarak

gOrulmustar.

Ogrenim durumu ile 6z duyarlilik ve yasam Kkalitesi arasinda istatistiksel
olarak bir anlamhlik bulunmaz iken 6grenim durumu ile mental iyi olus
arasinda anlamli bir iligki bulunmustur. Yapilan analiz sonucunda yuksek
lisans 6grenimine sahip bireylerin mental iyi olug skorlarinin lisans ve doktora
O0grenimine sahip bireylerden daha fazla oldugu gézlenmektedir. Meslek ile
0z duyarlilik, mental iyi olus ve yasam kalitesi degiskenleri arasinda herhangi
bir istatistiksel anlamlilik bulunamamistir. Literatirden farkl bir sonucu
gOsteren arastirmanin; orneklem sayisi agisindan eksiklige sahip olmasi bu
duruma neden olabilmekte ya da orneklemin mental iyi olus duzeyi ve 0z-

duyarlilik duzeyi toplumsal normlardan yiuksek olma ihtimali vardir. Meslekte
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calisma yili ile 6z duyarllik ve yasam kalitesi arasinda istatistiksel olarak
herhangi bir anlamhlik bulunmaz iken meslekte ¢alisma yili ile mental iyi olus
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki gdozlenmis ve bunun sonucunda
meslekte calisma yili arttikga yani bireylerin deneyimi artttkca mental iyi
olusun artis gosterdigi gozlenmistir. Bireylerin mesleklerinde uzun sure
calisma sonucunda elde ettikleri deneyim sonucunda, mental iyi olus
duzeylerinde artis olusu; bireyin bir ise harcadigi surenin o igi 6grenme suresi

ile arasinda iligki olabilecegini gostermektedir.

Calisilan danisan grubu ile 6z duyarlilik, mental iyi olus ve yasam kalitesi
arasinda herhangi bir istatistiksel anlamlilik gézlenmemisgtir.

Daha o6nce alinan psikososyal destek ile 6z duyarliik ve yasam kalitesi
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iligki bulunmaz iken daha 6nce alinan
psikososyal destek ile mental iyi olus arasinda negatif yénde istatistiksel bir
anlamhlik gozlenmistir. Bunun sonucunda; daha Once psikososyal destek
almayan bireylerin mental iyi olug skorlarinin daha 6nce psikososyal destek
alanlardan daha fazla oldugu ve psikososyal destek sureci uzadikga bu farkin
arttigi gozlenmistir. Arastirma érnekleminde yer alan bu sonug ile
Oz-duyarlilik ile mental iyi olus arasinda (r = ,10), 6z-duyarlilik ile yasam
kalitesi arasinda (r =,14) ve mental iyi olus ile yasam kalitesi arasinda (r =
,20) olmak Uzere tUm bagimh degiskenler arasinda pozitif yonde anlamli ve

hafif diizeyde bir korelasyon bulunmustur.

6.2 Oneriler

Yapilan bu arastirma COVID-19 salginindan dolay! pandemi siirecine denk
geldigi icin arastirma o&lgeklerini toplamada, katilimcilara ulasmada zorluklar
yasanmistir ve veri toplama suresi tahmin edilen slreden daha uzun
surmastur. Benzer calismalarda bu durumlara dikkat edilmelidir.
Orneklemdeki cinsiyet, daha once alinan psikososyal destek, caligilan
danisan grubu, meslek, 06grenim durumu gibi degiskenlerin daha dengeli
bicimde dagildigi bir arastirma yapiimahdir. Literaturde yer almayan ruh
saghg! galisanlarinin mental iyi olusu yasam kalitesi ve 6z-duyarliliklar ile
ilgili arastirmalar yapilarak desteklenmelidir. Literatirde az sayida yer alan

ruh saghgi calisanlari Uzerinde arastirmalarin yapilmasinin desteklenmesi
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onerilebilir. Orneklem de Psikiyatri Hemsiresi, Sosyal Hizmet Uzmani,
Psikiyatri Hekimi, Pratisyen Hekim/Aile Hekimi ruh saghgir uzmani sayisi
diger uzmanlara gore daha az sayidadir. Yapilacak arastirmalarda bu
sayilarin daha dengeli dagildigi arastirmalarin yapilmasi onerilir. Arastirmada
psikososyal destek almayan ruh saghgr uzmanlarinin mental iyi olusu
psikososyal destek alanlara gore daha yuksek gikmistir. Psikososyal destek
sureci uzadikga bu farkin arttigi gézlenmistir. Bu sonug ileride yapilacak
calismalarda yeniden arastirilmalhidir. Arastirma sonucunda kadin ruh saghgi
calisanlarinin mental iyi olus duzeylerinin erkeklere gore daha duguk oldugu
bulunmustur. Kadin ruh saghgi ¢aligsanlarini mental iyi oluslarini koruyacak
ve arttiracak psikososyal programlarin, grup terapilerinin olusturulmasi
Onerilebilir. Lisans ve doktora mezunlarinin mental iyi oluslari yuksek lisans
mezunlarina gore daha dusuk c¢ikmigtir. Lisans mezunlarinin  kisisel
yasamlarinda ve mesleki yasamlarinda belirsizlikler daha fazla oldugundan,
var olan mental iyi oluslarini korumak ve arttirmak i¢in grup terapileri ve
bireysel terapi programlarinin olusturulmasi onerilebilir. Doktora mezunlarinin
mental iyi oluslarini korumak ve arttirmak igin akran supervizyonlugu, grup
terapileri ve bireysel terapi programlarinin olusturulmasi Onerilebilir.
Arastirma sonucunda meslekte galisma yili arttikga mental iyi olus duzeyleri
anlami olarak artmistir. Deneyimli ve alaninda uzman ruh saghgi ¢alisanlari
tarafindan meslege yeni baslayanlara yonelik mental iyi oluslarini arttiracak,
yasadiklari  zorluklarin  ve belirsizliklerin ~ Ustesinden gelebilecekleri
supervizyon gruplarinin, grup terapilerinin olusturulmasi o6nerilebilir. Ruh
saghgr cahsanlarinin mesleki deyimlerini aktaracaklari, farkli alanlarda
calisan birgok uzmanin bir araya geldigi, birlik ve dayanigsma gugclerini ortaya
koyacaklari bilimsel ¢calismalarin, sempozyumlarin, kongrelerin dizenlenmesi
Onerilebilir. Ruh saghgi c¢alisanlarinin meslekleri geregi olumsuz olaylarla
karg! karsiya kalmaktadir. Bu durum 6z-duyarliliklari, yagam kaliteleri, mental
iyi oluslar etkilemektedir. Mesleki dezenformasyona sebep olmaktadir. Bu
anlamda ruh sagligi ¢alisanlarinin yeterli bireysel zaman, sosyal aktivite gibi
bireysel tedbir almasi ve ¢alistigl kurumlarin ¢alisanlarini koruyucu tedbirleri

almasi gerekmektedir.
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Calisma kosullarinin iyilestiriimesi, alinan Ucretin iyilestiriimesi onerilebilir.
Mesleki dezenformasyonu oOnleyecek meslek yasalarinin olusturulmasi

onerilebilir.

Ruh saghgi ¢alisanlarinin 6z duyarhliklarini, yasam kalitesini ve mental iyi
oluglarini arttiran koruyan ve destekleyen programlarin olugturulmal ve
olusturulacak programlar test edilmeli O0z-duyarliliga katki saglanmalidir.
Yasam Kkalitesi ve mental iyi olug da iyilestirilebilir ve bu konudaki
arastirmalara destek verilmelidir. Boylece caligilan danigsan grubunu da katki

saglanmis olur.

Ruh sagligi calisanlarini kapsayan arastirmalar literattr de oldukga azdir. Bu
konu Uzerine arastirmalarin yapilmasi ilerde yapilacak calismalara yol

gOsterebilir

Ruh saghgi calisanlarinda mental iyi olug yasam kalitesi ve 6z-duyarliliklarini
arttinilmasi igin, belirsizlikleri ortadan kaldiracak bir meslek yasasi

olusturulmasi onerilebilir
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EKLER

Ek-1 Aydinlatilmigs Onam Formu

Katihmci Bilgilendirme Formunu okudum. Eksik kaldigini dasindigum
konularda sorularimi arastirmacilara sordum ve doyurucu yanitlar aldim.
Yazili ve s6zli olarak tarafima sunulan tim acgiklamalari ayrintilariyla
anladim. Calismaya katilmayi isteyip istemedigim konusunda karar vermem
igin yeterince zaman tanindi.

Bu kosullar altinda, arastirma kapsaminda elde edilen sahsima ait bilgilerin
bilimsel amaglarla kullaniimasini, gizlilik kurallarina uyulmak kaydiyla
sunulmasini ve yayinlanmasini, higbir baski ve zorlama altinda kalmaksizin,
kendi 6zgur irademle kabul ettigimi beyan ederim.
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Ek-2 Katilimci Bilgilendirme Formu

Sayin Katilimcl,

Bu arastirma, bir yuksek lisans tez calismasi kapsaminda, Ruh Saghgi
Calisanlarinda Oz-duyarlilk Mental yi Olus ve Yasam Kalitesi'nin
incelenmesi amaciyla yudrutilmektedir. Sorulari sadece kendi duygu ve
dusuncelerinizi yansitacak bigimde ictenlikle yanittamaniz ¢ok 6nemlidir. Bu
nedenle sorulara dogruluk, yanlislik agisindan degil, gercekte yasayip
hissettikleriniz agisindan yanitlayiniz. Aragtirmaya vereceginiz degerli katkilar

igin tesekkur ederim.

Psikolojik Danisman isa SOYLAMIS
Yakin Dogu Universitesi Klinik Psikoloji BolUmi

E- mail: isasoylamis@gmail.com



Ek-3. Sosyodemografik Bilgi Formu
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Yasiniz?
Cinsiyetiniz? ( ) Kadin
() Erkek
Medeni durumunuz? () Evli
() Bekar
i} () Bosanmis
Ogrenim durumu ( )Lisans

( )LisansUstii

() Doktora

Mesleginiz?

( ) Psikiyatri Hekimi

() Pratisyen Hekim / Aile
Hekimi

() Psikiyatri Hemsiresi
() Psikolog/ Klinik Psikolog
( )Psikolojik ~ Danigman

() Sosyal Hizmet Uzmani

Meslekte Calisma Yiliniz:

() 0-5yil arasi

) 5-10 yIl arasi
) 10 yil ve fazlasi

Hangi grup danisanlarla ¢aligiyorsunuz

(
(
(

) Nevroz

() Kisilik Bozukugu

() Travma
( ) Diger:......
Daha 6nce bireysel terapi yardimi aldiniz mi?
Aldiysaniz ne kadar stire aldiniz () 0-12 ay
()12-24 ay

() 24 ay ve daha fazla
( ) Sire¢ devam ediyor

() Hayir almadim
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Ek-4 Oz-Duyarhlik Olgegi

Bu anketten elde edilen sonuglar bilimsel bir ¢alismada kullanilacaktir.
Sizden istenilen bu ifadeleri okuduktan sonra kendinizi dederlendirmeniz ve
sizin igin en uygun segenegin karsisina g¢arpi (X) isareti koymanizdir. Her
sorunun karsisinda bulunan; (1) Hi¢ bir zaman (2) Nadiren (3) Sik sik (4)
Genellikle ve (5) Her zaman anlamina gelmektedir. Lutfen her ifadeye
mutlaka TEK yanit veriniz ve kesinlikle BOS birakmayiniz. En uygun

yanitlari vereceginizi umit eder katkilariniz igin tegekkur ederim

c —
g o xX (= |
o aq = »n 8 o
of Bl x(3dT
I NZ n O0X

ZAaman

Bir yetersizlik hissettigimde, kendime bu yetersizlik
1 | duygusunun insanlarin birgogu tarafindan
paylasildigini hatirlatmaya c¢aligirim.

=
N
w
N
ul

ve sabirli olmaya ¢alisirim.

Kisiligimin begenmedigim yonlerine iligkin anlayigh 112131 4ls

3 | Bir sey beni G4zdugunde, duygularima kapilip 112131als

giderim.




Ek-5 Warwick-Edinburgh Mental iyi Olus Olgegi

E| E

H = g| E g

2 E| E E E

S| = = =

£ E ~ E' = E =

= EE 2 =

3|2 |23/2 |83
1. Gelecekle ilzili iymmsenim. 1 2 3 4 5
2. Kendimm ige yarar ( faydah) hissediyorum. 1 2 3 4 5
3. Kendinu rahatlanus lessediyorum. 1 b 3 4 5
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Ek-6 Galisanlar igin Yasam Kalitesi Olgegi

Yaptigimiz isin veya meslegin geredi olarak insanlara yardim etmek, onlarin
yasantisiyla dogrudan temasa gegmemizi saglar. Duygularimiz ya da yasanilan
aclyl paylasabilmemiz ve hissedebilmemiz yardim ettigimiz kisinin olumlu ve
olumsuz vyasantilarindan veya durumundan etkilenecektir. Mesleginizin
Ozelliklerinden kaynaklanabilecek olumlu ve olumsuz deneyimleriniz hakkinda
sorular sormak istiyoruz. Litfen, her soruyu iginde bulundugunuz durumu g6z
oniine alarak degerlendiriniz. GEGTIGIMIZ SON BIR AYDAKI duygu ve
disuncelerinizi dikkate alarak iginde bulundugunuz durumu ne kadar siklikla
yasadiginizi, asagidaki cizelgede belirtilen O ile 5 arasindaki rakamlardan

herhangi birini segerek yanitlayiniz.

Katkilariniz i¢in tesekkur ederiz.

0=Higbir zaman 1=Nadiren 2=Baz> zamanlar 3=Sik¢a 4=Sik Sik 5=Cok Sik

Kendimi mutlu hissediyorum.

2. | Yardim ettigim kisiler zihnimi asir mesgul ediyor. 1234535

3. | Insanlara yardim edebiliyor olmaktan memnun oluyorum. |1/ 2 3 4 3




Ek-7 Olgek izinleri

Oz-Duyarhlik Olgegi Kullanim izini

Prof. Dr. Ahmet Akin

istanbul Medeniyet Universitesi

Egitim Bilimleri Fakiltesi

Psikolojik Danismanlik ve Rehberlik Anabilimdal

22 May 2020 Cum 05:09 tarihinde ahmet soylamis
<ahmetsoylams40@gmail.com> sunu yazdi:

Alintilanan metni goster

Suggested Citation:
Akin, U., Akin, A., & Abaci, R. (2007). Oz-duyarlik Olcegi: Gecerlik ve Guvenirlik
Calismasi. Hacettepe Universitesi Egitim Fakiiltesi Dergisi, 33, 1-10.

OZ-DUYARLIK OLGEGI: GECERLIK VE GUVENIRLIK CALISMASI

SELF-COMPASSION SCALE: THE STUDY OF VALIDITY AND RELIABILITY

OZET:Bu arastrmanin amaci Neff (2003b) tarafindan gelistirilen Oz-duyarlk

2. 6z-duyarli...ilar igin.doc 4 '}

ahmet soylamig 9 Haz
Alicilar;: Ahmet v

Tesekkir ederim hocam
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Calisanlar icin Yasam Kalitesi Olcegi Kullanim izini

Olgek kullanim izini ve puanlamas!  Geen fuiisu «

ahmet soylamig <anmetsoylams40@gmail com> NMapsPer 2314 Yy &
Alici: yesilaslig ~

Merhaba hocam, ben Ahmet Soylami. KKTC Yakin Dogu Universitesinde Kinik Psikolofide master yapyorum, tez agamasindayim. Gegerk v givenirik
calismasini yaptigimiz Galisanlar icin Yagam Kaliesi Olcegini tezimde kulanmak icin sizden izin almak istiyorum Olcegin puanlamasinida gonderebilir misiniz.?

Asli Yesil @ D2MaysCum 1108y &
Alicr:ben +

Merhaba

Fillanahlireint Makal Aand:

Olezgi cahsmanizda ini maile ekliyorum deg i oldukea bastt. Olcedin G aft dlgegi var. (Mesleki tatmin, tikenmislk ve esduyum
yorgunlugu) Alt 6lceklerden alinan puanlarin yiksekligiilgii alt dlcegin alctug hakkinda bilgi veriyor

Kolayliklar dilerim
Asl YESIL
Dr. Ofretim Uyesi Bursa Teknik Universitesi Psikoloji Balimi

Assist. Prof Ash YESIL
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Warwick-Edinburgh Mental Iyi Olus Olcegi Kullanim izini
N

Olcek kullanim izini ve puanlamasi Genfitssx

ahmet soylamig <anmetsoylams40@amail com> NMapsPer 2307 Y7 &
Alicr: gokaykeldal +

Merhaba hocam. Ben Ahmet Soylamis. KKTC Yakin Dogu Universitesinde Klinik Psikolojide master yapiyorum, tez asamasindayim. Gegerlik ve givenirk
calismasini yaptiginiz Warwick Edinburgh MentalIyi Ohus Olcedinin tezimde kullanmak icn iz amak istyorum. Olcein puanlanmasinida ganderebilir misiniz

gokaykeldal@yandex.com NiapsPer 232 7 &
Alicr: ben ~

Olegi kulanabiirsiniz. Qlgege figkin bilgler makaleds meveut, Makale researchgate var. Iyi aligmalar
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Psikoterapi Enstitiisii Baskam1 Uz. Dr. Tahir Ozakkas’tan 6lcekleri uygulama
izni

Olcek Uygulama Izini ~ 8 0B
ahmet soylamig <ahmetsoylams40@gmail.com> 22 Mayis Cum 00:24 3¢

Alici: ozakkas

Merhaba hocam, master tezimde Ruh Saghiii Calisanlarinda Oz sefkat, Yasam Kalitesi ve Mental Iyi Olusu arastiracagim. Enstitiide ki arkadaslara tezim icin dlcek
uygulayabilir miyim?

ozakkas@psikoterapi.com 22 MayisCum 1456 §7 4
Alici: ben -

Buna arkadaslarin kendileri karar verir.

Tahir Ozakkag MD., PhD.

Psikoterapi Enstitiisii

02626536699
NRY77R74704
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ETIK KURUL RAPORU

Q)
YAKIN DOGU UNIVERSITESI

BILIMSEL ARASTIRMALAR ETIK KURULU

27.07.2020

Sayin Ahmet Soylamis

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na yapmis oldugunuz YDU/SB/2020/771 proje numarali ve
“Ruh Saghg Cabsanlarr’nda Oz-duyarlilik, Mental Iyi Olus ve Yasam Kalitesinin
incelenmesi” bashkli proje onerisi kurulumuzca degerlendirilmis olup, etik olarak uygun
bulunmustur. Bu yazi ile birlikte, bagvuru formunuzda belirttiginiz bilgilerin digina ¢ikmamak

suretiyle aragtirmaya baslayabilirsiniz.

Dogent Doktor Diren¢ Kanol

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Raportérii

i ' /
<[ Drenc wag

Not: Eger bir kuruma resmi bir kabul yazisi sunmak istiyorsaniz, Yakin Dogu Universitesi
Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu'na bu yazi ile bagvurup, kurulun bagkaninin imzasin tagiyan

resmi bir yazi temin edebilirsiniz.
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