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Oz
Deprem Yasamis Bireylerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu, Benlik Saygisi ve

Sosyal Destek Arasindaki iliskilerin Incelenmesi

Hiiseyin Batuhan KIRMIZIOGLU
Yiiksek Lisans Klinik Psikoloji Anabilim Dah
06-2024, 81 sayfa

Bu ¢alisma, deprem yasamis bireylerde travma sonrasi stres bozuklugu, benlik
saygis1 ve sosyal destek arasindaki iliskileri incelemeyi amaglamaktadir. Iliskisel
tarama modeline dayanan bu nicel arastirmanin evrenini, 6 Subat 2023 tarihinde
meydana gelen Kahramanmaras, Hatay, Adiyaman, Malatya, Kilis, Sanlurfa,
Diyarbakir, Adana, Elazig, Osmaniye ve Gaziantep depremlerini yasamis ve
halihazirda Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti'nde (KKTC) ikamet eden yetiskin bireyler
olusturmaktadir. Orneklem, amagl 6rnekleme yontemi ile secilmis 18 yas ve iizeri 394
katilimeiy1 kapsamaktadir. Veri toplama araglart olarak Sosyo-Demografik Bilgi
Formu, Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Kontrol Listesi-5, Benlik Saygis1 Olgegi ve
Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi kullanilmistir. Bulgular, TSSB’nin
yeniden deneyimleme, kaginma, duygulanim ve asir1 uyarilma alt boyutlari ile benlik
saygisi arasinda pozitif ve anlaml iligkiler oldugunu gostermektedir. Katilimcilarin
TSSB duzeyleri yiikseldikge, benlik saygis1 diizeyleri de artmaktadir. Ayrica, TSSB
toplam diizeyleri ile algilanan sosyal destek toplam diizeyleri arasinda da pozitif ve
anlaml iligkiler tespit edilmistir. Alt boyutlar incelendiginde, TSSB’nin belirtilen alt
boyutlar ile algilanan sosyal destegin aile, 6zel bir insan ve arkadas boyutlar1 arasinda
pozitif iligkiler bulunmustur. Sonug olarak, algilanan sosyal destek diizeyleri arttikca,
benlik saygisi diizeyleri de yiikselmektedir. Bu bulgular 1s181nda, klinisyenlerin sosyal
destek mekanizmalarii giiclendirerek ve egitimli bireylerin deneyimlerinden
faydalanarak travma sonrasi iyilesme siirecini desteklemeleri Onerilmektedir.
Ozellikle deprem gibi travmatik olaylardan sonra bireylerin iyilesme siirecinde bu

yaklagim 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Travma Sonrasi Stres, Benlik Saygisi, Sosyal Destek



Abstract
Investigation of the Relationships Between Posttraumatic Stress Disorder, Self-
Esteem and Social Support in Individuals Who Experienced Earthquake

Hiiseyin Batuhan KIRMIZIOGLU
MSc, Department of Clinical Psychology
06-2024, 81 pages

This study aims to examine the relationships between posttraumatic stress
disorder, self-esteem and social support in individuals who have experienced
earthquakes. The population of this quantitative study based on the correlational
survey model consists of adult individuals who have experienced the Kahramanmaras,
Hatay, Adiyaman, Malatya, Kilis, Sanlurfa, Diyarbakir, Adana, Elaz1g, Osmaniye and
Gaziantep earthquakes that occurred on February 6, 2023 and currently residing in the
Turkish Republic of Northern Cyprus (TRNC). The sample consists of 394
participants aged 18 years and over selected by purposive sampling method. Socio-
Demographic Information Form, Posttraumatic Stress Disorder Checklist-5, Self-
Esteem Scale and Multidimensional Perceived Social Support Scale were used as data
collection tools. The findings show that there are positive and significant relationships
between the re-experiencing, avoidance, affect and hyperarousal sub-dimensions of
PTSD and self-esteem. As the participants' PTSD levels increase, their self-esteem
levels also increase. In addition, positive and significant relationships were found
between total PTSD levels and total perceived social support levels. When the sub-
dimensions were analyzed, positive relationships were found between the mentioned
sub-dimensions of PTSD and the dimensions of perceived social support such as
family, special person and friends. As a result, as perceived social support levels
increase, self-esteem levels also increase. In the light of these findings, it is
recommended that clinicians should support the posttraumatic recovery process by
strengthening social support mechanisms and benefiting from the experiences of
educated individuals. This approach is especially important in the recovery process of

individuals after traumatic events such as earthquakes.

Keywords: Posttraumatic Stress, Self-Esteem, Social Support
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BOLUM I
Giris

Travma, kisilerin hayatlarinin baslangicinda veya geng eriskinliklerinde
karsilastiklar fiziksel, duygusal ve cinsel istismar ve ihmal olaylar1 olarak
tanimlanmaktadir. Ayni zamanda, ailevi kayiplar, go¢ etme, siddete maruz kalma,
trafik kazalar1 ve dogal felaketler gibi olaylar da travmatik deneyimler arasinda yer
almaktadir. Cocukluk déneminde yasanan stresli olaylarin travmaya doniisebilmesi,
olayin siddeti ve ailenin bu durumla basa ¢ikma kapasitesi ile iliskilidir (Sar, 2014).
Erken yaglarda maruz kalian bu tiir olumsuz deneyimler, bireyin psikolojik yapisini
derinden etkileyebilmekte ve yasam boyu stirecek sorunlara yol agabilmektedir.
[hmal veya istismar goren ¢ocuklar, yetiskinliklerine adim attiklarinda asir1
baglanma egilimi gosterebilirken bu durum, ilerideki iligkilerinde bagimlilik
sorunlarina sebep olabilmektedir (Arslan vd., 2011).

Istismar, genellikle ebeveyn veya bakim verenler gibi yetiskinler tarafindan
cocuga yonelik olarak gerceklestirilen zarar verici eylemler veya eylemsizlikler
batunuddr. Bu istismar turleri cocuklara fiziksel, zihinsel, cinsel veya sosyal yonden
zarar verebilmektedir. Cocuklar, bu tiir istismarlara kars1 savunmasizdir ve saglik ve
giivenlik agisindan risk altindadir (Taner ve Gokler, 2004; Tiras¢1 ve Gonen, 2007).
[stismarin gesitli tiirleri vardir ancak en yaygim siiflandirmalar fiziksel istismar,
cinsel istismar ve duygusal istismardir (Tyler vd., 2006).

Benlik algisi, bireyin kendi varligina ve diger insanlarla olan baglantisina
atfettigi onemi temsil eder. Benlik saygisi ise bu benlik degerinin, 6z kabuliin ve
derin kisisel hislerin bir ifadesidir (Cakar ve Karatas, 2012). Benlik saygisi, insanin
kendini ne eksik ne de fazla gormeksizin memnuniyet duydugu durumdur; kendini
sevgiye layik ve degerli hissetmesidir. Kendine giiven ve iyi bir ruh durumu
saglayan, kendini oldugu gibi kabul etme yetenegidir (Y driikoglu, 2000). Bireyin
ideal ve gercek benligi arasindaki uyumu ve bu uyumdan duyulan tatmini
yansitmaktadir. Kendi degerlendirmesinden olumlu bir benlik imaj1 ¢ikaran ve bu
imaja sayg1 duyan bir kisilik durumudur. insanin kendi degerlerine gore kendini
tatmin edici bulmasi, bu durumu onaylamasi ve bundan memnuniyet duymasidir
(Yavuzer, 2003).

Sosyal destek, bireyin ¢gevresindeki insanlarla olan iligkilerinin kalitesini ve
bu iliskilerden aldig1 manevi ve maddi yardimlari ifade eder. Bu destek, arkadaslar,

aile tiyeleri, is arkadaglar1 ve profesyonel danismanlar gibi kisisel baglantilardan



gelebilmektedir. Sosyal destek; bireyin toplum i¢inde sevildigini, deger verildigini ve
ihtiyaglarinin anlasildigini hissetmesini saglamaktadir (Ekinci ve Ekici, 2003).
Budak (2009) sosyal destegi, zor zamanlarda bireyin bagvurdugu kisi ve kurumlardan
aldig1 yardim olarak tanimlamaktadir. Baser (2006) algilanan sosyal destegi, bireyin
zorluklarla karsilastiginda destek bulacagina olan inanci olarak agiklamaktadir.
Bagkalarindan alinan sosyal destek, bireyin fiziksel ve psikolojik sagligini olumlu

yonde etkileyen 6nemli bir faktordur (Cohen vd., 2000).

Problem Durumu

Yasadigi olaylar kisilerde korku, umutsuzluk veya dehset duygulari
uyandirdiginda, kendilerini ya da baskalarini fiziksel ya da ruhsal anlamda tehlikeye
soktugunda bu durumlar travma olarak adlandirilmaktadir (Ogul ve Erden, 2005;
Ozsoy ve Okyayiiz, 2016). Cocukluk déneminde yasanan travmalar, kisilik ve
psikolojik rahatsizliklarin olusumunda belirleyici rol oynamaktadir. Bu travmalar
hem kisa vadede hem de uzun vadede bireylerin hayatinda belirgin etkilere sahip
olabilmektedir. Travmanin sebep oldugu zararli sonuglar, toplumun her alaninda
gorulebilmekte ve bireylerin hayati boyunca devam edebilmektedir. Bu durumlar
sadece bireylerin sagligini degil, toplumun genelini de olumsuz yonde
etkileyebilmektedir (Giiloglu vd., 2016).

Cocugun duygusal istismari, onun sevgi ve ilgiye olan temel ihtiyaglarinin
g6z ard1 edilmesi ve bu durumun ¢ocugun psikolojik saglig: iizerinde olumsuz etkiler
yaratmasi olarak agiklanabilmektedir (Turhan vd., 2006). Duygusal ihmal, ¢ocugun
asagilanmasi, reddedilmesi, kiifiirlii sdzlerle karsilagmasi, sosyal izolasyon,
korkutulmasi, duygusal gereksinimlerinin ihmal edilmesi, kardesler aras1 adaletsizlik,
asir1 sorumluluk yiliklenmesi, alay edilmesi, bask1 ve otoriter davranislar, bagimlilik
yaratma ve asir1 korumacilik gibi davranislarla karakterize edilmektedir (Topbas,
2004; Tell vd., 2006; Kara vd., 2004). Cinsel istismar ise bedensel ve zihinsel olarak
heniiz gelisimini tamamlamamig ve yasi kiigiik olan bir ¢ocugun, kendisinden yasca
blylk (en az 4-6 yas) bir yetiskin tarafindan cinsel doyum saglamak amaciyla kotiiye
kullanilmast durumudur (Kara vd., 2004). Cinsel istismar, genital bolgelere
dokunma, gizlice izleme, teshir etme, pornografi kullanimindan tecaviize kadar
uzanan ¢esitli eylemleri igermektedir (Akduman vd., 2005; Tell vd., 2006). Bir
¢ocuga kotii muamele etmek veya ihmal etmek, bu tiir kotii muameleye maruz kalan

cocuklar i¢in ¢cocukluk doneminde ortaya ¢ikan kisa ve uzun vadeli psikolojik



sorunlar ac¢isindan ergenlik doneminde daha belirgin etkilere sahip 6nemli bir risk
faktoriidiir (Cohen vd., 2006). Arastirmalar, cocukluk ¢agi ihmal ve istismarinin
¢ocugun ileriki yasaminda gesitli zihinsel sorunlarla, obstriiktif davraniglarla, kisilik
bozukluklariyla, depresyonla, madde bagimliligiyla ve antisosyal davraniglarla
iliskili oldugunu gostermektedir (Brown ve Anderson, 1991; McCarthy ve Taylor,
1999).

Travma yasantilarinin, yetiskinlik déneminde benlik saygis1 ve iligki
doyumunda azalmaya neden olabilecegi lizerine birgok arastirma bulunmaktadir
(Ydyen, 2016). Bununla birlikte, travma benzeri deneyimlerin yagam boyunca sadece
benlik saygisini degil, ayn1 zamanda bir dizi olumsuz ve istenmeyen sonuca da yol
acabilecegi goz ardi edilmemelidir (Worrel, 2001). Yapilan ¢alismalar, cocukluk
dénemi travmalarinin toplum genelinde yaygin oldugunu ve bireylerin yetiskinlikte
psikolojik sorunlar yagamalarina neden oldugunu gostermektedir (Tung, 2019). Bu
nedenle, arastirmanin problem ciimlesi ‘Deprem yasamis bireylerde travma sonrasi
stres bozuklugu, benlik saygisi ve sosyal destek diizeyleri arasinda bir iligki var

midir?’ seklinde olusturulmustur.

Arastirmanin Amaci
Bu caligmanin amaci, deprem yasamis bireylerde travma sonrasi stres
bozuklugu, benlik saygisi ve sosyal destek arasindaki iliskilerin incelenmesidir.

Ayrica asagida belirtilen alt amaglar i¢in de cevaplar aranmistir.

Alt Amaclar
1. Deprem yasamis bireylerde travma sonrasi stres bozuklugu ve benlik saygisi
diizeyleri sosyo-demografik degiskenlere gore farklilik gostermekte midir?
2. Deprem yasamis bireylerde travma sonrasi stres bozuklugu, benlik saygisi ve
sosyal destek arasinda iliski var midir?
3. Deprem yasamis bireylerde travma sonrasi stres bozuklugu ve sosyal destek

diizeyleri benlik saygisini yordamakta midir?

Arastirmanin Onemi
Travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB), bireylerin yasamlarini etkileyen ve
genis capta arastirma gerektiren dnemli bir psikolojik durumdur. Travma sonrasi

stres bozuklugu, travmatik bir olay sonrasi bireylerde goriilen yogun stres ve



rahatsizlik durumudur ve kisinin giinliik islevselligini ciddi sekilde
etkileyebilmektedir (Mega, 2020). Benlik saygisi, bireyin kendine olan deger verme
ve saygl duyma hissidir ve genel psikolojik sagligin 6nemli bir géstergesidir
(Ataoglu vd., 2019). Sosyal destek ise bireylerin zor zamanlarinda baskalarindan
aldig1 duygusal, bilgi ve pratik yardim olarak tanimlanabilmekte ve stresle basa
cikmada kritik bir rol oynamaktadir (Lotfi ve Bascillar, 2017). TSSB, benlik saygisi
ve sosyal destek arasindaki iliski, bireylerin travmatik olaylardan sonraki iyilesme
stireclerinde onemli etkilere sahiptir. Gergeklestirilen bir calismada travmatik
yasantilarin benlik saygisi lizerine etkisi arastirilmis ve travmanin benlik saygisini
diisiirdiigii bulgusuna ulasilmistir (Ataoglu vd., 2019). Ayrica kanser hastalarinda
TSSB, sosyal destek ve stresle basa ¢ikma arasindaki iligkiyi inceleyen bir arastirma,
sosyal destek ve stresle basa ¢ikma tarzlarinin kanser hastalarinin hastaliklarina
uyum ve bas etmelerinde etkili oldugunu gostermistir (Avct ver Dogan, 2014).

Literatiirde yer alan mevcut ¢calismalar, TSSB, benlik saygisi ve sosyal destek
arasindaki iliskiyi anlamak i¢in sinirl bir perspektif sunmaktadir. Bu acidan,
literatiirdeki eksiklik, TSSB'nin benlik saygis1 ve sosyal destek tlizerindeki etkilerini
daha ayritili bir sekilde inceleyen ¢aligmalara ihtiya¢ duyuldugunu gostermektedir.
Ozellikle, bu iliskilerin klinik pratiklerde ve terapotik miidahalelerde nasil
kullanilabilecegini anlamak i¢in daha fazla aragtirmaya ihtiyag¢ vardir. Bu eksikligi
ele almak, TSSB'nin etkilerini azaltma ve bireylerin topluma daha iyi entegre
olmalarinm1 saglama konusunda daha etkili stratejiler gelistirmeye yardimci olabilir.
Bu nedenle, TSSB, benlik saygisi ve sosyal destek arasindaki iliskilerin daha
kapsamli bir sekilde arastirilmasinin 6nemi agiktir ve bu alanda yapilan ¢alismalarin
literatiire onemli katkilar saglayabilecegi diislintilmektedir.

Bu ¢aligma, TSSB, benlik saygisi ve sosyal destek arasindaki iligkileri daha
derinlemesine inceleyerek, bu degiskenlerin birbirleriyle nasil etkilesim i¢inde
oldugunu ve bu etkilesimin bireylerin iyilesme siirecine nasil katkida
bulunabilecegini anlamak i¢in 6nemlidir. Ayrica, bu ¢alisma, terapotik miidahaleler
ve klinik uygulamalar i¢in degerli bilgiler saglayarak, TSSB ile miicadele eden
bireylere daha etkili destek sunulmasina yardimci olabilir. Bu nedenle, TSSB, benlik
saygisi ve sosyal destek arasindaki iligkilerin incelenmesi hem bireysel hem de

toplumsal saglik acgisindan biiyiik 6nem tasimaktadir.



Simirhhiklar
Bu calisma,
e KKTC’de ikamet ve deprem yasamis 18 yas ve lizeri 394 birey ile,
e Sosyodemografik bilgi formu, Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Kontrol
Listesi-5, Benlik Saygis1 Ol¢egi ve Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek
Olgeginden elde edilen veriler ile,

e (evrimigi olarak toplanan veriler ile sinirlidir.

Tanimlar

Benlik Saygisi: Benlik saygisi, bir kisinin kendisinin ve sahip oldugu
ozelliklerinin farkinda olmas1 ve bu farkindalikla hayatina pozitif bir sekilde
Ozglivenle devam etmesini saglayan bir kavramdir. Benlik saygisi, kisinin subjektif
degerlendirmelerinden kaynaklanan sonuglara ulasabilmesidir (Tung, 2019).

Sosyal Destek: Sosyal destek, bir bireyin ¢evresindeki diger insanlardan
aldig1 hem maddi hem de manevi destegi ifade etmektedir (Elmaci, 2001).

Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB): Bir bireyin travmatik bir olaya
maruz kaldiktan sonra ortaya ¢ikan semptomlarin bir kombinasyonu olarak
tanimlanmaktadir. Bu semptomlar, travmatik olayin tekrar yasanmasi, kaginma ve

asir1 uyarilma gibi belirtileri icermektedir (Wisco vd., 2016).



BOLUM II
Kavramsal Cerceve ve Ilgili Arastirmalar
Travma

Tarih boyunca travma kavrami farkli yaklagimlarla ifade edilmistir. Temel
olarak, travma; bireyin karsilastig1 veya sahit oldugu, hayatin1 ve bedensel
biitiinligilinii riske atan stres verici olaylar seklinde tanimlanabilmektedir (Van der
Kolk, 2003; Kokurcan ve Ozsan, 2012). Travma, beklenmeyen ve aniden ortaya
c¢ikan, gilinliik hayatin diizenini altiist eden, insanlarda siddetli korku ve endise
yaratan durumlardir. Ornegin, dogal felaketler (deprem, sel, yangin gibi), trafik
kazalari, ciddi fiziksel hasar, iskence, savas, patlamalar, cinsel saldirilar (tecaviiz,
taciz, istismar gibi) ve 6liimciil hastaliklar (kanser, kalp krizi gibi) travmatik
deneyimler arasinda sayilmaktadir (Ozen, 2017).

Travma, bireylerin fiziksel ve duygusal giivenligini, ailelerini, yasam
alanlarin1 ve deger yargilarini tehdit eden bir durum olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu
tehdit, insanlarin hayata ve kendilerine olan gliven duygusunu sarsar ve kontrol
hissini zayiflatmaktadir (Mineka ve Zinbarg, 2006). Travmatik bir olay yasayan
bireyler, glivende olduklarina dair algilarinda bir tehdit hissederler ve hayatlarinin
kontroliinii kaybettiklerine inanmaktadirlar. Bu, stresle iligkili tepkilerin gelismesine
neden olabilmektedir (Herman, 2015).

Travma karsisinda insanlarin gosterdigi reaksiyonlar, bir dizi faktdre bagl
olarak farklilik gosterir. Bir kisinin travmatik bir deneyime dogrudan tanik olup
olmamasi, bu deneyime ne kadar siireyle maruz kaldigy, etkilenen diger bireylerle
olan iliskisi, stres yonetimi teknikleri, psikolojik direnci, zihinsel adaptasyon
yetenegi, algilanan sosyal destegin miktar1 ve dnceki travmatik deneyimler, travma
sonrasi reaksiyonlarin ve bu reaksiyonlarin yogunlugunun belirlenmesinde 6nemli
rol oynamaktadir (Turner, 2009). Tehlikeli durumlarda, canlilar genellikle ii¢ temel
tepki gostermektedir: Savasma, kagma veya donakalma (Selye, 1976). Insanlar da
travmatik bir olayla karsilastiklarinda bu tepkileri sergileyebilmektedirler. Tehlike
aninda, viicut adrenalin salgilayarak kan akisini hizlandirarak dikkati tehlikeye
yoneltmektedir. Bu reaksiyon da bireyin kendini korumasina yardimci olmaktadir
(McCarty, 2016). Bu tepkiler, gergek bir tehlike durumunda hayatta kalmay1
saglamaktadir. Ancak, bazi insanlarda tehlike gegtikten sonra bile bu tepkiler devam
ederek stirekli bir travma tekrarlama korkusu yasanmaktadir. Bu, kisinin giinliik

yasamini, aile ve is iligkilerini olumsuz etkileyebilmektedir. Siirekli bir tehlike hissi,



uyku problemleri ve fizyolojik reaksiyonlar gibi irkilme ve terleme gibi belirtilere
yol agabilmektedir Travmatik bir olayla iligkili korku, endise ve kaginma

davraniglari, travma sonrasi stres bozuklugunun belirtileri arasindadir (Rainnie ve

Ressler, 2009).

Travma Sonrasi Stres Bozuklugu ve Tarihsel Gelisimi

Psikopatolojinin ge¢misi boyunca, travma sonrasinda ortaya ¢ikan
reaksiyonlar demiryolu dikeni, savas nevrozu, bomba soku, huzursuz kalp, travmatik
nevroz, ¢oziilme, histeri ve gesitli diger terimlerle adlandirilmistir (Yasar, 2021;
Kokurcan ve Ozsan, 2012). Travma sonrasi stres reaksiyonlari {izerine yapilan
calismalar, cogunlukla askeri ¢atismalarin ardindan gerceklestirilen aragtirmalardan
meydana gelmistir. II. Diinya Savags1 ve Vietnam Savasi’ndan donen askerler
tizerinde yapilan ¢alismalar, savasa katilanlarin hem kisa hem de uzun vadede benzer
belirtiler sergiledigini gostermistir. 1970’lerde diinya ¢apinda yiikselen feminist
hareket ile birlikte, ev i¢i siddetin kadinlar {izerindeki travmatik etkileri de
psikolojinin inceleme alanina girmistir. Yapilan ¢alismalar, savas ortamlarinin
disinda, giinliikk yasamda maruz kalinan siddetin de travmatik bir etkiye sahip
oldugunu gozler oniine sermistir (Yehuda ve McFarlane, 1995).

1980°de, Amerikan Psikiyatri Birligi, psikolojik travmalarin ardindan gelisen
belirli rahatsizliklar1 tanimlamak i¢in Travma Sonras1 Stres Bozuklugu’nu DSM-
I11 tan1 kilavuzuna dahil etmistir (APA, 1980). Zihinsel Bozukluklarin Tanisal ve
[statistiksel El Kitab1 (DSM) olarak bilinen bu kilavuz, Amerikan Psikiyatri Birligi
tarafindan hazirlanmis ve diinya genelinde psikiyatrik tanilar i¢in standart bir
referans olarak kabul edilmistir. DSM’nin ilk iki baskisinda, travmatik olaylar
sonucunda insanlarda gorulebilecek uyum sorunlari ve stres reaksiyonlari
tanimlanmis fakat bu durumlarin travma ile dogrudan iligkili olmadigi, bireylerin
biyolojik egilimlerinin bir sonucu olarak ortaya ¢iktig1 vurgulanmistir. Bu baglamda,
travma, bireylerin biyolojik egilimlerini harekete gegiren bir tetikleyici olarak ele
alimmstir (APA, 1952; 1968). DSM nin ii¢iincii baskisinda, “travma” terimi ilk kez
kullanilarak, stres reaksiyonlarinin travma ile dogrudan iliskili oldugu
belirtilmistir. DSM-III"te, travma sonrasi stres bozuklugu, anksiyete bozukluklari
arasinda smiflandirilmig ve travmanin tanimi ‘Cogu insani derinden etkileyen, ciddi

rahatsizlik veren bir olay’ olarak yapilmistir (APA, 1980).



Yapilan revizyon baskis1 olan DSM-I11-R’de (APA, 1987), travma kavram1
daha net bir ¢erceveye oturtulmustur. Bu revizyonda, travma; bireyin, ailesinin veya
sevdiklerinin fiziksel giivenligine ya da hayatina yonelik ciddi tehditler igeren, evin
veya toplumun beklenmedik bir sekilde zarar gormesi, baska bir sahsin agir
yaralanmasina veya 6liimiine sahit olma gibi, olagan dis1 ve yogun stres yaratan
olaylar olarak tanimlanmaktadir. Bu tanim, insanlarin giinliik yasamlarinda
karsilasabilecekleri olagan durumlarin 6tesinde, genel olarak herkesin dikkatini
cekecek ve stres yaratacak olaylar1 igermektedir.

DSM-1V ile birlikte travma tanimi giincellenmis ve daha dnceki genel
ifadeler yerine daha spesifik kriterler getirilmistir. Artik travma, gercek bir 6liim
tehlikesi, ciddi yaralanma riski veya kisisel ya da baskalarinin fiziksel biitiinliigiine
yonelik tehdit i¢eren olaylar olarak tanimlanmaktadir. Bu olaylara dogrudan maruz
kalmus, tanik olmus veya karsilasmis kisilerin travmatik deneyimlere korku, dehset
veya caresizlik gibi duygusal tepkiler vermesi beklenmektedir (APA, 1994).

DSM-V’de, travma sonrasi stres bozuklugu, anksiyete bozukluklarindan
ayrilarak kendi bagina bir kategori haline getirilmistir. Bu yeni kategoride TSSB’nin
yani1 sira uyum bozuklugu, tepkisel baglanma bozuklugu ve sinirsiz toplumsal katilim
gibi durumlar da Travma ve Stresle Iliskili Bozukluklar baslig: altinda
incelenmektedir (APA, 2013). DSM-V, travma deneyimini daha ag¢ik bir sekilde
tanimlamis ve bunu, bireyin dogrudan yasadigi, sahit oldugu veya tiglincii bir
kaynaktan (medya araciligiyla veya baskalarindan duyarak) 6grendigi, yakin bir
arkadas veya aile liyesinin maruz kaldig1 olaylar olarak sinirlamistir. Bu olaylarin
travmatik sayilabilmesi i¢in, 6liim tehdidi veya ciddi bir yaralanma riski tagimasi
gerekmektedir. DSM-V, travma tepkilerini duygusal, biligsel, davranigsal ve
fizyolojik olmak tizere genis bir yelpazede ele almis ve travmatik olaylardan ve

uyaricilardan kaginmayi da tani kriterlerine dahil etmistir.

TSSB Epidemiyolojisi

DSM-III’{in yayinlanmasiyla, travma sonrasi stres bozuklugu tanimlanmaya
ve literatiirde yer edinmeye baslamistir. Yapilan ¢aligmalar, kadinlarda bu durumun
yasam boyu goriilme sikliginin %1.3, erkeklerde ise %0.5 civarinda oldugunu
gostermistir (Helzer vd., 1987). Ayrica, geng yetigkinler arasinda yapilan bir diger

calisma, TSSB’nin yasam boyu goriilme oraninin %9.2 oldugunu belirlemis ve ailede



psikiyatrik hastalik gegmisi, madde kullanimi, kadin cinsiyetve diisiik egitim
seviyesinin TSSB ig¢in risk faktorleri oldugunu ortaya koymustur (Breslau vd., 1991).

TSSB goriilme sikligi, bir lilkenin ekonomik ve kiiltlirel yapisina, ayrica
yasanilan travmatik olaylarin tiiriine gore farklilik gdstermektedir. Ornek olarak,
Tiirkiye ve Finlandiya’da ge¢mis on y1l icinde meydana gelen travmatik olaylarin
sayist farkli olacagi i¢in bu iki iilkede TSSB’nin goriilme oranlari da birbirinden
ayrilacaktir. Bu nedenle, TSSB arastirmalar1 genellikle cinsiyet, yas ve ekonomik
statii gibi demografik faktorler ile deprem, savas, gog¢ ve cinsel saldir1 gibi ¢esitli
travma turlerinin TSSB Uzerindeki etkilerini incelemeye odaklanmaktadir (Aker,
2006).

Cesitli caligmalar, travma sonrasi stres bozuklugu teshisi konusunda
kadinlarin, erkeklerden daha yiiksek oranlara sahip oldugunu ortaya koymaktadir
(Galovski ve Lyons, 2004; Haden vd., 2007; Gibar vd., 2012). Bu durumun altinda
yatan nedenin, kadinlarin cinsel taciz ve siddete daha sik maruz kalmasi ve bu
durumun diger travmatik deneyimlerle birleserek TSSB riskini artirabilmesi oldugu
diisiiniilmektedir. Cinsel saldir1 ge¢gmisinin etkisini dikkate alarak yapilan
incelemelerde, kadin ve erkekler arasinda TSSB’nin yayginlik oranlarinin benzer
oldugu belirlenmistir (Tolin ve Foa, 2006).

Cesitli travma tiirlerine maruz kalan gruplar tizerinde yliriitiilen aragtirmalar,
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu ile ilgili epidemiyolojik bulgularin da degiskenlik
gosterdigini ortaya koymaktadir. Ornegin, 1960’larda Vietnam Savasi’na katilmis
askerler tizerinde yapilan ¢alismalar, bu askerler arasinda %5 ile %19 arasinda
degisen TSSB prevalans oranlarina isaret etmektedir (Helzer vd., 1987; Card, 1987).
Ayrica, Amerikan ordusundan Korfez Savasi sirasinda Irak’a gonderilen askerlerde
%18, Afganistan’a gonderilenlerde ise %11.5 oraninda TSSB goriilme siklig1 tespit
edilmistir (Hoge vd., 2004).

TSSB Etiyolojisi

Travma sonras1 stres bozuklugunun kdkenlerine dair veriler gozden
gecirildiginde, travmanin ¢ok sayida nedeni oldugu anlagilmaktadir. Bu nedenler
arasinda karsilasilan en yaygin olarak stres faktorleri 6ne ¢cikmaktadir. Ancak her
travmatik stres faktorine maruz kalan kiside TSSB gelisecegi kesin olarak ifade
edilememektedir (Ozgen ve Aydimn, 1999). Travmanin yogunlugu ve birey iizerindeki

etkisi (Ozgen ve Aydin, 1999), daha 6nce yasanmus travmatik deneyimler
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(McFarlane, 1989), yasin ilerlemesi (Salcioglu vd., 2003), cinsiyet faktorii - 0zellikle
kadin olmak (Breslau vd., 1997), ¢cocukluk ¢agi travmalar1 (Breslau vd., 1999),
egitim seviyesinin diisiik olmasi (Armenian vd., 2000), travmatik olaya olan mesafe
ve suresi (Oflaz ve ark., 2010; Bolu ve ark., 2014), énceden var olan psikolojik
sorunlar (Sungur, 1995), bas etme yontemleri (Folkman vd., 1986), ekonomik
zorluklar, sevdiklerinin kayb1 (Basoglu vd., 2002), enkaz altinda kalma veya arama-
kurtarma faaliyetlerine katilma (Salcioglu vd., 2003), kisilik yapis1 ve genetik
faktdrler (Tambs vd., 2009), algilanan sosyal destek diizeyi (Ozden, 2013),
kaynaklarin yitirilmesi (Carr vd., 1995), yardimin ulasmamast (Wang vd., 2000) gibi
unsurlar TSSB’nin gelisiminde etkili olabilmektedir.

Brewin ve digerleri (2000) tarafindan yapilan meta-analiz ¢alismasi, ¢ocukluk
dénemi travmalari, sinirda, paranoid, bagimli veya antisosyal kisilik 6zellikleri,
yetersiz aile ve sosyal destek, genetik faktorler, kadin olmak, stresli yasam olaylari,
disa bagimli kontrol odagi, alkol ve madde kullaniminin TSSB i¢in énemli risk
faktorleri oldugunu ortaya koymaktadir. Ayrica yapilan ¢alismalarda, insan eliyle
meydana gelen travmatik olaylarin, dogal afetler gibi dogal yollarla olusan
travmalara kiyasla TSSB riskini daha fazla artirdig1 gézlemlenmistir (Lee ve Young,
2001). Savas, soykirim, patlamalar ve cinsel saldirilar gibi insan kaynakli olaylar,
dogal travmalara goére TSSB olusumunda daha biiyiik bir risk unsuru olarak

belirlenmistir.

Benlik Kavram

Insan aklinin evrimi i¢inde benlik, felsefenin en eski meselelerinden biri
olarak karsimiza ¢ikar. Felsefe tarihinde, bireyin 6zii ve varlik sebebi {izerine sayisiz
miizakere gergeklestirilmistir. 19. ylizyilin bitimine yaklagirken, psikoloji alaninin
yiikselisiyle beraber, benlik meselesi psikolojinin de ilgi alanlar1 arasina girmistir
(Rhodewalt ve Peterson, 2008). O donemde yapilan benlik {izerine ¢alismalar,
bireylerin eylemlerini kavrama ve yorumlama agisindan degerli bir referans noktasi
olusturmustur. Psikolojik kuramlarda, benlik; bireylerin davranislarini ¢éziimlemek
ve yorumlamak adina temel bir 6ge olarak goriilmektedir. Dolayistyla, psikoloji
disiplininde benlik {izerine yiiriitiilen arastirmalar, bireysel hareketler ve psikolojik
isleyislerin anlasilmasinda kritik bir role sahiptir. Benlik, bireyin kendi hakkindaki

inang ve diisiincelerinin toplamidir. Bu inanglar, kisinin 6z-anlayisi, kendine yonelik
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degerlendirmeleri ve 6z-farkindalig gibi faktorleri barindirmaktadir (Baumeister,
1999).

Higgins’in (1987) aragtirmasina gore, benlik kavrami ii¢ boyutlu bir yapiya
sahiptir. Gergek benlik, bireyin kendine iliskin dogru inanglarini ve kendi varligina
dair gergek algilarini barindirmaktadir. Bu, kisinin yeteneklerini, davraniglarini ve
kisisel dzelliklerini kapsayan bir farkindalik diizeyidir. Ideal benlik, bireyin ulasmay1
umdugu ve arzu ettigi benlik durumunu temsil etmektedir. Bu, kisinin kendini nasil
gormeyi hayal ettigi ve nasil biri olmayi istedigi ile ilgilidir. Olmasi gereken benlik
ise bireyin toplumsal ¢evresinden ve kiiltiirel degerlerden etkilenerek olusturdugu ve
sahip olunmasi gerektigine inandig1 benlik halidir. Freud’un kisilik yapis1 teorisinde
ise alt benlik, iistii benlik ve benlik olarak adlandirilan ii¢ temel benlik yapisi
tanimlanmaktadir. Alt benlik, bireyin bilingaltinda yer alan diirtiilerini ve arzularini
igerirken, list benlik bireyi ¢evreleyen toplumsal kurallar ve ahlaki degerlerle
sekillendirilmis bir yapidir. Benlik ise alt benlik ile dis diinya arasinda denge
kurmaya calisan ve bireyin karar verme siire¢lerinde 6nemli bir rol oynayan yapidir
(Freud, 1999).

Eric Fromm, kisisel gelisim siirecinde toplumun ve kiiltiiriin birey lizerindeki
etkisine igaret etmektedir. Bireyler, kendi benliklerini inga ederken, ig¢sel ihtiyaglar
ile toplumun beklentileri arasinda denge kurmay1 hedeflemektedir. Bu dengeyi
bulabilmek adina, sosyal ¢evrenin ve kiiltiirel degerlerin farkinda olarak kendilerini
gelistirmektedirler. Bu siirecte sosyal etkilesimler nemli bir rol oynamaktadir
(Ogurlu, 2006). Benlik gelisiminin yasamin ilk anlarindan itibaren basladigi ve
cocuklarin hem bedensel hem de zihinsel sagliginin bu gelisim i¢in kritik oldugu
belirtilmektedir. Iyi bir iletisim ag1, giiven ve sevgi dolu bir ortam, ¢ocugun kendini
degerli hissetmesine ve 6zsaygisinin artmasina katkida bulunmaktadir. Ailelerin
duygusal istikrar1 ve ¢ocuklarin temel ihtiyaclarinin ne derece karsilandigi, onlarin

pozitif duygusal gelisiminde énemli bir faktordiir (Ozer, 2013).

Benlik Saygisi

Bireyler, farkindalik kazandiklar1 seylere kars1 belli bir tutum
gelistirmektedirler. Bu tutumlar, nesnelere yonelik duygusal, biligsel ve davranigsal
yanitlarin temelini olugturmaktadir. Her birey, diger insanlara nasil bir yaklasim
sergiliyorsa, kendi varligina kars1 da benzer bir tutum ig¢inde olmaktadir. Kendi

varligina yonelik olan bu tutum, “benlik saygis1” olarak tanimlanmaktadir
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(Yoriikoglu, 1985). Tiirk¢ede bu durum “kendine sayg1”, “6z sayg1” ya da “benlik
degeri” seklinde ifade edilirken, Ingilizcede self-esteem, self-respect, ve bazen de
self-confidence, self-regard gibi terimlerle karsilik bulmaktadir (Kimter, 2008).
Yavuzer (1996), bir insanin kendisi hakkindaki gercek algisi ile idealleri arasindaki
uyumsuzlugun, benlik saygisini etkileyen faktorleri olusturdugunu belirtmektedir.
Benlik saygisi, kiginin kendine yonelik yaptig1 degerlendirmeler ve kendi benlik
algisina kars1 besledigi takdir, onay ve memnuniyet hisleridir. Bu, kisinin yasadigi
deneyimlere bagli olarak kolayca degismeyen, daha ziyade uzun vadeli bir kisilik
ozelligi olarak kabul edilmektedir (Isin, 2015).

Bireyin kendine olan saygist hem genel hem de 6zel durumlarda gecerlidir.
Bireyin duygusal, akademik, sosyal ve fiziksel boyutlarda benlik saygis1 alt
kategorileri bulunmaktadir (Fleming ve Courtney, 1984). Kohut (1971) benlik
saygisinin ii¢ ana bilesenini tanimlamistir. Bunlardan ilki, diger insanlarin saygisidir.
Bir kiginin, digerlerinin kendisine yonelik tutumlarini algilamasi ve bu algi tizerinden
yeteneklerine giivenmesi, basarilarini takdir etmesi ve bu basarilar1 amaglari
dogrultusunda kullanmas1 benlik saygisinin gelisimine katkida bulunmaktadir.
Uciincii bilesen, kisisel kimlik duygusudur. Pozitif bir 6z-imaj olusturma, kendini
tanima ve kabullenme siiregleri, benlik saygisinin temelini olusturmaktadir. Birey,
cevresel etkenlerden etkilendigi kadar, ¢cevreyi de etkileyebilmektedir. Kisinin
kendini degerli hissetme algisi, toplumsal iliskilerdeki davranis ve reaksiyonlarini
sekillendirmekte ve karsilastigi durumlara nasil yaklasacagini belirlemektedir
(Arthur, 1968).

Benlik saygis1 kavrami, genellikle yiiksek ve diisiik seklinde
derecelendirilmektedir. Rosenberg’e gore, bir kisi eger kendine olumlu gozle
bakiyorsa, bu durum yiiksek benlik saygisi olarak tanimlanmaktadir. Aksine, kendine
kars1 olumsuz bir goriise sahipse, bu diisiik benlik saygisinin gostergesidir. Kendini
degerli hisseden ve toplum i¢inde saygin bir yer edinen bireyler yiiksek benlik
saygisinin ornekleridir. Ancak, benlik saygis1 diisiik olanlar i¢in durum kayg verici
boyutlara ulagabilmektedir. Rosenberg’in (1979) ¢aligmasina gore, yiiksek benlik
saygil bireyler, bagkalariyla kiyas yapma geregi duymamakta, kendi degerlerinin
bilincinde ve yeteneklerini gelistirmek icin stirekli bir ¢aba i¢indedirler. Bu kisiler,
toplumda kendilerine saglam bir yer edinirken, diisiik benlik saygili kisiler ise
kendilerini yetersiz ve degersiz olarak gérme egilimindedirler. Son olarak, ytliksek

benlik saygisi, insanlar1 pozitif deneyimlere iterek olumsuz durumlarin etkilerinden
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koruma altina almakta ve boylece saglikli bir psikolojik yapiy1 siirdiirmelerine
katkida bulunmaktadir (D’zurilla vd., 2002).

Benlik saygisinin yiiksek diizeyde olusu, kisinin kendisine ve
cevresindekilere kars1 olumlu bir yaklasim benimsemesi, zorluklar karsisinda cesaret
gostermesi, rekabet ortamlarinda yer almay1 tercih etmesi ve yasamin derin
anlamlarimi arastirma istegi ile iliskilendirilmektedir (Y 6rtikoglu, 1990). Benlik
saygisi arttikca, bireylerin daha girisken olmasi, stresle miicadelede proaktif adimlar
atmas1 ve destek arayisinda bulunmaktan ¢ekinmemesi beklenmektedir. Ayrica,
yiiksek benlik saygili kisiler, genellikle izolasyondan kaginmakta, sorunlari
kabullenmekte ve ¢6ziim yollarini biligsel olarak kesfetmeye yonelmektedir
(Kalender, 2021). Yiiksek benlik saygisi, bireylerin sorunlar1 gérmezden gelme veya
dikkat dagitici faaliyetlere yonelme egilimini azaltir ve onlar1 sorunlarla yiizlesmeye
tesvik etmektedir (Yigit, 2012). Yiiksek benlik degerine sahip kisiler, kargilastiklar
zorluklart agmak igin stresi azaltic1 ve problem ¢dziicii stratejileri sik¢a tercih

etmektedirler (Galanakis vd., 2016).

Sosyal Destek

Birden fazla anlamda kullanilabilen destek kavramu, ilk ve en temel anlamiyla
bir nesnenin diigmemesi veya devrilmemesi i¢in kullanilan egik ya da diiz bir yapisal
elemanlar olarak tanimlanmaktadir. Bu temel tanimin 6tesinde, mecazi anlamda,
bireylerin maddi ve manevi ihtiyaglarini karsilayan yardimci unsurlar olarak
genisletilmistir ve bu, sosyal iligkiler baglaminda destek kavraminin kullanimini
aciklamaktadir (TDK, 2023). Sosyal destek, insanin sosyal bir varlik olarak dogasi
geregi kagiilmaz bir ihtiyactir (Abay ve Abay Celik, 2023; Kapusuz vd., 2018).
Bireyin yasamindaki zorluklarla basa ¢ikmasinda, aile bireyleri, es, akrabalar ve
arkadaslar gibi sosyal cevresinden aldig1 destek, sosyal destek olarak
tanimlanmaktadir. Bu sosyal destek agi, bireyin yasam kalitesini ve psikolojik
dayanikliligini artiric1 bir etkiye sahiptir (Terzi, 2008; San vd., 2022; Cohen, 2004).

Sosyal destek, bireyin arkadaslari, esleri ve aile iiyeleri gibi yakin ¢evreleri
tarafindan sunulan maddi, manevi ve biligsel yardimlar olarak tanimlanabilmektedir
(Toptas-Bocii ve Baser, 2022). Kisilerarasi iligkiler ag1 icinde yer alan bu destek tiirii
(Toepfer, 2010), 1970’lerden itibaren Caplan, Cobb ve Cassel gibi aragtirmacilarin
calismalariyla literatlirde daha fazla 6nem kazanmistir (Korkmaz ve Aner Aktan,

2023; Rodriguez-Fernandez vd., 2021). Cassel ve Cobb’un (1976) gergeklestirmis
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oldugu calismanin bulgularina gére, sosyal iligkilerin saglik tizerinde koruyucu
etkileri bulunmaktadir (Akt. House vd., 1988). Zaman i¢inde sosyal destek {izerine
yapilan arastirmalarin sayis1 artmis, 1950’lerde konu {izerine {i¢, 1960’larda on
makale yayimlanirken, 1970’lerde bu say1 yetmis altiya yiikselmistir. Bu artis
egilimi, 1990’larda 1394 ve 2000-2008 yillar1 arasinda 2687 ¢alismaya ulasarak
devam etmistir (Song vd., 2011). Taylor (2011), her y1l bu konuda literatiirde
1.100’den fazla yeni makalenin yayimlandigini ifade etmistir.

Sosyal destek sistemleri, literatiirde bireylerin karsilastiklar1 zorluklara karsi
daha dayanikli hale gelmelerine yardime1 olan, stresli ve zorlayici durumlar
karsisinda koruma saglayan ve sosyal adaptasyon yeteneklerini giiclendiren 6nemli
bir psikolojik arag olarak tanimlanmaktadir. Bu sistemlerin, kisilerin hem fiziksel
hem de mental sagligin1 destekleyen kritik bir gii¢c kaynagi oldugu vurgulanmaktadir
(Eker vd., 2001; House vd., 1988; Oktan, 2015; Wu vd., 2022). Ayrica, sosyal destek
eksikliginin, bireyler i¢cin hem duygusal hem de fiziksel agidan risk olusturdugu
belirtilmektedir (Cavus, 2009). Yapilan ¢alismalarda, sosyal destek ile mutluluk,
Ozgliven ve yasam memnuniyeti gibi degiskenler arasinda pozitif bir iliski bulundugu
gbzlemlenmis (Meehan vd., 1993), ayn1 zamanda sosyal destek alan bireylerin saglik
durumlarinin daha iyi oldugu ve hastaliklardan kurtulma sanslarinin arttig1 ifade
edilmistir (Pahl, 2003). Moak ve Agrawal’in (2010) arastirmasinda ise diisiik
diizeyde sosyal destegin cesitli mental rahatsizliklar ve fiziksel saglik problemleri ile

baglantili oldugu tespit edilmistir.

Sosyal Destek Cesitleri

Sosyal aglar tarafindan sunulan destek, bireylerin zorluklarla basa ¢ikma
kapasitelerini artirirken, ayn1 zamanda onlarin degerli hissetmelerine, anlayis ve
sevgi gormelerine katkida bulunmaktadir. Yardim alma imkaninin verdigi gliven
duygusuyla, kisilere psikolojik olarak olumlu etkiler saglamaktadir (Kef, 1997).
Arastirmacilar, sosyal destegin sagladig1 bu faydalari literatiirde ¢esitli agilardan ele
almiglardir. Schaefer ve digerleri (1981) sosyal destegi duygusal, somut ve
bilgilendirici olmak Uzere (¢ kategoriye ayirirken, Cohen ve Wills (1985) bu
kategorilere ek olarak aragsal ve yaygin destegi de dahil etmislerdir.

1. Duygusal Destek:Duygusal destek, bireylerin kendilerini degerli ve sevgiye
layik hissetmelerini saglayan, onlarin sayginligini ve kabul gérmiisliigiinii pekistiren

bir destek ¢esididir. Bu destek tiirii, insanlarin baglilik ve samimiyet hissini
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giiclendirmekte ve sosyal ihtiyaclarini karsilamaktadir (Cohen ve Wills, 1985;
Schaefer vd.,1981). Sevgi, merhamet, ilgi, giiven, aidiyet ve empati gibi duygularin
yani sira, kigisel ve 6zel sorunlarin paylasildig: giivenilir iliskiler bu destek
kapsaminda yer almaktadir. Bu destek tiirli Zorlu zamanlarda bireylerin
dayanikliligini artirmaktadir (Eylen, 2002; Simsek vd., 2018; Kaner, 2003).
Duygusal destek, ayn1 zamanda tesvik edici ifadeler, yumusak ses tonu, onaylayici
sOzler, manevi inanglar ve aile veya es destegi gibi unsurlar1 da igermektedir (Simsek
vd., 2018).

2. Bilgilendirici/Bilgisel Destek: Bilgi temelli destek, kisilerin karsilastiklar
sorunlara ¢6ziim bulmalarina yardime1 olan, neriler ve bilgiler sunan bir destek
seklidir. Bu destek, bireylerin mevcut durumlar1 hakkinda faydali geri bildirimler
almasini saglamakta ve onlarin karar verme siireglerini iyilestirmektedir (Bogossian,
2007). Yapilan arastirmalar, bu tiir destegin, bireylerin zorluklarla basa ¢ikma
yeteneklerini giiclendirdigini gostermektedir (Cohen ve Wills, 1985). Bilgilendirici
destek, ayn1 zamanda bireylerin degerlendirme yapmalarina, biligsel rehberlik alarak
daha bilingli se¢imler yapmalarina ve onaylanmis hissetmelerine olanak tanimaktadir
(Schaefer vd., 1981).

3. Somut/Aragsal Destek: Somut destek, Schaefer ve digerleri (1981)
tarafindan tanimlanan ve Cohen ile Wills (1985) tarafindan aragsal destek olarak
adlandirilan, bireylerin giinliik yasamlarinda somut yardim saglayan bir destek
tiirtidiir. Bu destek, hediyeler, ev islerinde destek, ya da yardima muhtag kisilerin
bakimini iistlenme gibi ¢esitli formlarda olabilmektedir. Bireylerin ihtiya¢ duydugu
hizmetleri ve maddi yardimlar1 kapsar. Bu tiir destek, kisilere pratik ihtiya¢larinin
karsilanmasinda yardimci olur ve onlarin yasam kalitesini artirabilmektedir
(Bogossian vd., 2007).

4. Yaygin Destek: Bireylerin sosyal baglar kurarak diger insanlarla
etkilesimde bulunma gereksinimlerini karsilayan bu destek ¢esidi, sorunlar iizerine
diistinme egilimini azaltip stresi hafifletmekte ve boylece kisilerin pozitif bir ruh
halinde kalabilmelerine olanak tanimaktadir. Bos zamanlar1 degerlendirerek
baskalariyla vakit gecirmeyi ve ¢esitli etkinliklere katilmay1 iceren bu destek tiirii,
ayni zamanda aidiyet hissi saglama destegi olarak da bilinmektedir (Cohen ve Wills,
1985).

Degerlendirici destek ve saygi destegi, bireylerin kisisel gelisimine katkida

bulunan diger destek ¢esitleridir. Bireylerin kendi goriis ve davraniglarina dair alinan
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geri bildirimler, degerlendirici destek kapsaminda ele alinirken bu tiir bir destek,
bireylerin kendilerini gelistirmelerine ve davranislarini olumlu yonde
degistirmelerine imkan tanimaktadir (Koca ve Oguzdnciil, 2015). Ote yandan, sayg1
destegi, bireylerin benlik saygilarin1 korumalarina ve yeniden kazanmalarina
yardimci olan, onlarin degerli hissetmelerini saglayan ve fikirlerinin kabul
gordiiglini hissettiren bir destek tiirii olarak tanimlanmaktadir (Aricioglu, 2008).
Sosyal destek tiirleri, ¢esitli kategorilere ayrilsa da ger¢ek hayatta genellikle
birbirleriyle i¢ i¢edirler. Ornek olarak, yogun sosyal baglara sahip kisilerin saygi
gormeleri ve aragsal destek alabilmeleri daha muhtemeldir (Cohen ve Wills, 1985).
Bu tir destekler, bireylerin zorluklarla basa ¢ikmasina veya bu tiir durumlardan
kacinmasina destek olmaktadir. Dolayisiyla, sosyal destek eksikligi, kisiler iizerinde
negatif etkiler yaratabilmektedir (Ates, 2012). Hatta, daha az sosyal destege sahip
olan bireylerin daha fazla sosyal destege sahip olanlara kiyasla 6miirlerinin daha kisa

olabilecegi ifade edilmistir (Kim vd., 2014).

Sosyal Destek Kaynaklar:

Sosyal destek mekanizmalarinin incelenmesinde 6nemli bir konu da bu
destegin kaynaklarinin nasil tanimlandigidir. Bireyler i¢in destekleyici rol oynayan
kisiler, onlarin sosyal destek agin1 olusturmaktadir. Aile tiyeleri, arkadaslar, yakin
cevre ve cesitli meslek gruplarindan profesyoneller (6gretmenler, din gorevlileri,
doktorlar, hemsireler, psikolojik danigsmanlar) bu agin temel taslar arasinda yer
almaktadir (Aydin, 2022; MdYasin ve Dzulkifli, 2010). Yildirim (1997) ise bireyin
ailesini, genis akraba ¢evresini, partnerini, is arkadaslarini, 6gretmenlerini,
komgularini ve bireyin ait oldugu ideolojik, dini veya etnik gruplari, kisinin sosyal
destek kaynaklari olarak siralamaktadir. Hupcey (1998) de, sosyal destek
kaynaklarinin aile iiyeleri, es ve arkadaslar tarafindan saglandigini vurgulamaktadir.

Yapilan arastirmalar, destek kaynaklarinin genellikle iki ana kategori altinda
incelendigini gostermektedir: informal (dogal) ve formal destek. informal destek, aile
tiyeleri, arkadaglar ve diger yakin iliskiler gibi dogrudan kisisel baglantilari igerirken,
formal destek ise sivil toplum kuruluslar1 ve goniillii kuruluslar gibi resmi yapilar ve
bu yapilarin sundugu hizmetleri kapsamaktadir. Egitim (kulupler, spor aktiviteleri,
0zel egitim programlar1), mental saglik (grup terapisi, bireysel ve aile danismanligy),
temel ihtiyaclar (giysi ve yiyecek yardimi, is bulma, konut saglama), gecici ve ¢ocuk

bakimi (evde bakim, giindiiz bakim merkezleri) ve yasal danismanlik (vesayet, evlat
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edinme) gibi alanlarda sunulan hizmetler formal destek 6rneklerindendir. Bu destek
sistemlerinde sosyal hizmet uzmanlari, doktorlar ve diger profesyoneller 6nemli
roller iistlenir. Destek kaynaklariin bigimi ne olursa olsun, bu kaynaklar bireylere
cesitli faydalar sunmaktadir (Aksan ve Altunsu Sonmez, 2019; Akgiin ve Cifci,
2010).

Kriz anlarinda ve yogun duygusal stres altindayken, insanlar genellikle ilk
olarak aileleri veya dostlar1 gibi dogal destek mekanizmalarina yonelmektedirler. Bu
informal (dogal) destek sistemlerinin, kisilerin adaptasyon siireclerinde ve genel
saglik durumlarinda kritik bir rol oynadig: bilinmektedir (Cakir ve Palabiyikoglu,
1997). Ancak, eger bu destek yeterli bulunmazsa, insanlar formal destek hizmetlerine

ve uzman yardimina bagvurma yoluna gidebilmektedirler (Ceyhun, 2009).

flgili Arastirmalar

Kleim ve Ehlers’in (2009) yaptiklar1 ¢alisma, travma sonrasi stres bozuklugu
ile travmatik sikint1 belirtileri arasindaki baglantiy1 degerlendirmek icin saldirt
magdurlar lizerinde yapilan iki ayr ¢alismay1 (N=180,70) icermektedir. Her iki
caligmanin bulgular1 da TSSB semptomlari ile travmatik sikint1 belirtiler arasinda
belirgin bir iligki oldugunu ortaya koymaktadir.

Sprecher ve digerlerinin (2013) ¢alismasi, 1rk ve cinsiyetin benlik saygisi
tizerindeki etkisini incelemistir. Arastirma, erkeklerin genellikle kadinlara kiyasla
daha yiiksek benlik saygi diizeylerine sahip oldugunu, siyahilerin beyazlardan ve
Hispaniklerin Asyalilardan daha yiiksek benlik saygisina sahip oldugunu bulmustur.
Ayrica, siyahi kadinlarin diger etnik gruplara kiyasla daha ytiksek benlik saygisi
seviyelerine sahip oldugunu gostermistir.

Jin ve digerleri (2014) tarafindan yapilan bir ¢aligma, 2008 Wenchuan
depreminden etkilenen yetigkinlerin travma sonrasi stres bozuklugu ve travmatik
sikint1 belirtileri ile ilgili verileri incelemistir. Bu arastirma, depremden bir y1l sonra
2.300 kisi tizerinde yapilmis ve TSSB’nin %40,1, TSB’nin ise %51,1 oraninda
yaygin oldugunu tespit etmistir. Ayrica, TSSB ile TSB arasinda anlamli bir pozitif
iliski bulunmustur.

Kog ve Arslan’in (2019) caligsmasi, liniversite 6grencileri arasinda algilanan
destegin sabir ve benlik saygisi lizerindeki etkisini degerlendirmistir. Bu ¢aligmanin
sonuglari, algilanan sosyal destegin 6grencilerin benlik saygisini ve sabrini olumlu

yonde etkiledigini gostermistir.
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Ozcan’1n (2019) gergeklestirdigi ¢alisma ise 561 yetiskin katilimciy1 iceren
bir 0rneklemde, travma sonrasi stresin TSB ile olan iligkisini degerlendirmistir.
Korelasyon ve regresyon analizleri, bu iki degisken arasinda anlamli bir iligki
oldugunu ve travma sonrasi stresin TSB’yi pozitif yonde ve anlamli bir sekilde
Oongordiglinii géstermistir.

Whealin ve digerleri (2020) dort yil siiren boylamsal bir ¢alisma ile savas
gazilerinin yasadig1 travmalarin uzun vadeli etkilerini ve travma sonrasi stres
bozuklugu ile travmatik sikint1 belirtileri arasindaki iliskiyi incelemistir. 2006
katilimci iizerinde yapilan bu boylamsal arastirma, TSSB semptomlarinin siddetinin
TSB diizeyleriyle dogrudan iliskili oldugunu ortaya koymustur. Arastirma, ozellikle
asir1 uyarilma ve kaginma gibi belirtilerin TSB’nin artisina katkida bulundugunu
belirtmistir.

Greenberg ve digerleri (2021) tarafindan yapilan bir ¢alisma, 210 kisiden
olusan bir 6rneklemde askeri travmalari rapor eden gazilerin deneyimlerini
incelemistir. Bu aragtirma, travmatik olaylarin travmatik sikint1 belirtileri tizerindeki
etkilerini degerlendirmis ve TSSB semptomlar ytiksek olan katilimeilarin,
semptomlar1 daha az olanlara gore daha fazla TSB yasadiklarini bulmustur.

Ozdemir (2021) tarafindan yapilan arastirmada, geng yetiskinler arasinda
benlik saygis1 seviyelerinin ekonomik ve egitimsel faktorlere gore degiskenlik
gosterdigi belirlenmistir. Ekonomik agidan daha iyi durumda olan genclerin, benlik
saygilarinin daha yiiksek oldugu gézlemlenmistir. Egitim seviyesi yiikseldik¢e, geng
yetigkinlerin benlik saygilarinin da arttig1 saptanmistir. Yiiksek lisans veya doktora
derecesine sahip bireylerin, benlik saygisi seviyelerinin daha ytiksek oldugu
bulgusuna ulasilmistir. Ayrica, ekonomik ve egitim durumunun geng yetiskinlerin
kendine olan saygisini etkiledigi ve yliksek ekonomik diizeye ve egitim seviyesine
sahip olmanin bu kisilerin benlik saygisini olumlu yonde etkiledigi tespit edilmistir.

McLean ve digerlerinin (2022) ger¢eklestirdikleri ¢alisma, liniversite
ogrencileri arasindaki algilanan sosyal destegin genel refah hali ve akademik
performanslariyla olan iligkisini incelemistir. Arastirmanin bulgulari, erkek ve kiz
Ogrencilerin her ikisinin de orta seviyede sosyal destek ve stres yasadiklarini
gosterirken yiiksek sosyal destek seviyesine sahip 6grencilerin daha az stres
algiladiklarini ortaya koymustur. Ozellikle kiz 6grenciler, erkek dgrencilere gore

daha fazla sosyal destek ve algilanan stres seviyesi rapor etmislerdir. Bu durum,
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universitelerin sosyal destek sistemlerini gliglendirmek ve stres yonetimi konusunda
cinsiyet odakli yaklagimlar gelistirmeleri gerektigine isaret etmektedir.

Sahin’in (2023) yiirittiigii calismada, tiniversite 6grencileri arasinda kaygili
ve kaginan baglanma stilleri ile algilanan sosyal destegin 6grencilerin psikolojik
semptomlarini ne 6l¢iide dngordiiglinii degerlendirilmistir. Caligmanin sonuglari,
kaygili baglanma stilinin 6grencilerin psikolojik semptomlarindaki degiskenligin
yaklasik %24 iinii agikladigini ortaya koymustur. Aile ve arkadas ¢evresinden
algilanan sosyal destek ile birlestirildiginde, bu modelin toplam degiskenligin
%30’unu agikladigi belirlenmistir.

Luan ve digerlerinin (2023) ¢alismasi, {iniversite 6grencilerinin algiladiklari
sosyal destegin, online Ingilizce derslerine olan katilimlariyla olan bagimi
incelemistir. Arastirmanin sonuglari, algilanan sosyal destegin, 6grencilerin
cevrimigi Ingilizce dgrenimine olan katilimini gii¢lendirdigini gdstermistir. Ayrica,
ogrencilerin davranigsal bagliliginin, 6gretmen ve akran destegi gibi sosyal destek
unsurlari ile biligsel, duygusal ve sosyal baglilik gibi diger 6grenci baglilik tiirleri

arasinda anlamli bir araci rol oynadigi bulunmustur.
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BOLUM III
Yontem
Arastirmanin Modeli
Bu ¢alismada, deprem yasamis bireylerde travma sonrasi stres bozuklugu,
benlik saygisi ve sosyal destek arasindaki iliskilerin incelenmesi igin nicel
yontemlerden iliskisel tarama modeli kullanilmistir. Arastirma igin kullanilan
iliskisel tarama yontemi, farkli degiskenlerin birbiriyle olan baglantisini ortaya
koymak amaciyla tercih edilmistir. Bu yontemle, sadece degiskenler aras1 bagin
varlig1 degil, ayn1 zamanda bu bagin nasil bir siire¢ izledigi de incelenmektedir

(Karasar, 2011).

Evren ve Orneklem

Arasgtirmanin evreni, 6 Subat 2023 tarihinde meydana gelen depremi
Kahramanmaras, Hatay, Adiyaman, Malatya, Kilis, Sanliurfa, Diyarbakir, Adana,
Elaz1g, Osmaniye, Gaziantep depremini yasamis ve Kuzey Kibris Tiirk
Cumbhuriyeti'nde (KKTC) ikamet eden yetiskin bireylerden olusmaktadir.
Arastirmanin 6rneklemi ise amagli 6rnekleme yontemi ile 18 yas ve {izeri 394
katilimcidan olusturulmustur. Amagli 6rnekleme y6ntemi, belirli bir amaca yonelik
olarak secilen 6rneklerin kullanildig1 bir 6rnekleme teknigidir. Bu yontem,
aragtirmacinin belirli 6zelliklere veya kriterlere sahip bireyleri secerek veri
toplamasina olanak tanir (Creswell, 2013). Bu ¢alismada, 6rneklem kriteri olarak
Kahramanmaras depremini yasamis bireyler secilmistir. Arastirmaya katilacak
bireylerin sayis1 bilinmedigi i¢in evreni bilinmeyen érneklem yontemi ile
belirlenmistir. Bu baglamda, arastirmada kullanilan 6rnekleme yontemi asagidaki
denklemde agiklanmistir. Bu ¢aligmada, %95 giiven araliginda ve %5 hata payi ile
orneklem sayis1 384 olarak belirlenmistir (Hair vd., 2000). Fakat, hata payin1 daha da
minimize etmek i¢in 400 kisilik bir katilimc1 grubuna ulagilmasi planlanmastir.

Katilimcilara ait detayli bilgi Tablo 1°de sunulmustur.



Tablo 1.

Katilimcilarin Tamitict (Kisisel) Bilgilerine Gére Dagilimi
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Say1 (n) Yiuzde (%)
Cinsiyet Kadin 177 449
Erkek 217 55,1
Lise ve alt1 126 32,0
Egitim Durumu Universite 137 34,8
Yuksek Lisans ve
uzeri 131 33,2
Medeni Durumu Bekar 195 49,5
Evli 199 50,5
Gelir Durumu Asgari I::Jcret Alti 162 411
Asgari Ucret ve
Uzeri 232 58,9
Kahramanmaras Depremini
Yasadimiz nm? Evet 394 100,0
Depremde Herhangi Bir Kayip
Yasadimiz nm? Evet 188 477
Hayir 206 52,3
Deprem Sonrasinda Psikolojik/Ruhsal
Sorunlar Oldu mu? Evet 224 56,9
Hayir 170 43,1

Tablo 1, ¢alismaya katilan 394 bireyin sosyodemografik 6zelliklerinin

dagilimini gosteren verileri icermektedir.

Katilimcilarin %55,1°1 (n=217) erkek, %44,9’u (n=177) kadindir. %32’s1
(n=126) lise ve alt1, %34,8’1 (n=137) iiniversite mezunu ve %33,2’si (n=131) yiiksek

lisans ve iizeri egitim diizeyine sahiptir. Katilimeilarin %50,5°1 (n=199) evli, %49,5’1

(n=195) bekardir. Gelir durumlarina gore, katilimcilarin %41,1°1 (n=162) asgari

ticretin altinda, %58,9’u (n=232) asgari ticret ve iizeri gelire sahiptir. Kahramanmaras

depremini yagayan katilimcilarin oran1 %100 (n=394) evet, Depremde herhangi bir

kay1p yasayan katilimcilarin oran1 %47,7 (n=188), depremde higbir kayip

yasamayanlarin orani ise %52,3 (n=206)'dir. Deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal

sorunlar yasayan katilimcilarin oran1 %56,9 (n=224) iken hig¢bir sorun

yasamayanlarin orani ise %43,1 (n=170)'dir.
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Veri Toplama Araclan

Arastirmada veri toplamak i¢in Sosyo-Demografik Bilgi Formu (Ek-3),
Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Kontrol Listesi-5 (Ek-4), Benlik Saygis1 Olgegi
(Ek-5) ve Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi (Ek-6) kullanilmistir.

Kisisel Bilgi Formu

Arastirmacinin hazirladigi bilgi formu, katilimcilarin cinsiyeti, egitim
seviyesi, gelir diizeyi, medeni hali, deprem sirasinda herhangi bir kayip yasayip
yasamadiklar1 ve deprem sonrasi herhangi bir psikolojik ya da ruhsal problemle

karsilasip karsilasmadiklar gibi alt1 farkli soruyu igermektedir.

Travma Sonrast Stres Bozuklugu Kontrol Listesi-5

Weathers ve digerlerinin (2013) gelistirdigi, DSM-5 tan1 dl¢iitlerine dayali
olarak TSSB semptomlarini degerlendiren 20 soruluk Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu Kontrol Listesi-5 (TSSBKL-5) bulunmaktadir. Bu 6l¢ek, bes dereceli
Likert tipi yanitlama formatina sahiptir (0=Hig / 4=As1r1). Olgegin giivenilirligini
belirlemek amaciyla yapilan Cronbach alfa i¢ tutarlilik analizi sonucunda katsay1 .94
olarak hesaplanmistir. Olgegin alt boyutlari olan yeniden yasantilama .87, kaginma
.80, negatif duygu durum .88 ve bilisler, uyarilma ve reaktivite igin de .85 olarak
hesaplanmuistir.

Olgegin Tiirkge uyarlama calismasi Boysan ve digerleri (2017) tarafindan
gerceklestirilmistir. Olgek; yeniden yasantilama (1-5. maddeler), kaginma (6-7.
maddeler), duygulanim (8-14. maddeler) ve asir1 uyarilmia (15-20. maddeler) olmak
tizere dort boyut igermektedir. Besli likert tipindeki (hig=0- agiri=4) 6lgek 20 madde
icermekte ve en fazla 80 puan alinabilmektedir. TSSB i¢in kesme puani 47 olarak
belirlenmistir. Olgegin giivenilirlik katsayis1 .94 olarak bildirilmistir. Alt boyutlar
icin guvenirlik katsayilari; yeniden deneyimleme igin .79-.92, kaginma i¢in .73-.91,
duygulanim ve bilislerdeki olumsuz degisimler i¢in .85-.90 ve asir1 uyarilma i¢in .81-

.88 olarak bulunmustur.

Rosenberg Benlik Saygist Olgegi
Morris Rosenberg’in (1963) olusturdugu Benlik Saygis1 Olgegi, 12
kategoriden ve toplam 63 sorudan meydana gelmektedir. Olgegin pozitif ifadeleri

icin belirlenen giivenirlik oran1 .91, negatif ifadeler icin ise .87’°dir. Benlik saygisinin
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i¢ tutarlilik katsayisi .57, kendilik algisinin devamliligi i¢in .42, insanlara olan gliven
diizeyi icin .07, elestiriye karsi duyarlilik igin .31, depresif duygulanim igin .63,
hayalperestlik icin 0,46, psikosomatik semptomlar igin .70, kisileraras: iliskilerde
tehdit algisi igin .51, tartismalara katilim yetenegi i¢in .50, ebeveyn ilgisi icin .63,
baba ile iligki i¢in .54, ve psikolojik izolasyon icin .18 olarak saptanmuistir.
Cuhadaroglu’nun 1986°da Tiirk¢e versiyonu iizerinde yaptig1 giivenirlik analizinde,
test-tekrar test giivenirlik katsayisi .79 olarak hesaplanmistir. Bu arastirmada, benlik

saygisini degerlendiren ilk alt 6l¢ek kullanilmastir.

Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi

Zimet ve digerleri (1988) tarafindan gerceklestirilen ve Eker ve Arkar (1995)
tarafindan Tiirkgeye uyarlanan Sosyal Destek Olgegi, bireylerin aile, arkadas ve
diger 6nemli kisilerden aldiklar1 destegi subjektif olarak dlgen 12 soruluk Likert tipi
bir anket formudur. Bu form, her biri dort sorudan olusan ve farkli destek
kaynaklarini temsil eden ii¢ alt 6lcege ayrilmistir: Aile, arkadaslar ve 6zel bir kisi.
Her soru, 1’den (Kesinlikle hayir) 7°ye (Kesinlikle evet) kadar puanlanmaktadir. Alt
6l¢eklerdeki puanlarin toplami, algilanan sosyal destegin genel diizeyini
gostermektedir. Yiksek puanlar, giiclii sosyal destek algisini yansitmaktadir. Bu
6l¢egin Tiirkce versiyonunun giivenilirligi, Cronbach Alpha katsayilarina gore; aile
icin .83, arkadaslar i¢in .84, 6zel bir kisi i¢in .88 ve genel dlcek i¢in .86 olarak

belirlenmistir.

Verilerin Toplanmas

Arastirma siirecinin baglamasindan 6nce, Yakin Dogu Universitesi Bilimsel
Arastirmalar Etik Kurulu’na basvurulmus ve 07.05.2024 tarihli YDU/SB/2024/1791
numarasi ile etik izin belgesi temin edilmistir. Arastirmaya katilan katilimcilar
goniilliiliik esasiyla secilmistir. Veriler, sosyal medya platformlarinda (Facebook,
Instagram, Telegram vb.) ¢evrimici ortamlarda toplanmistir. Anketlerin doldurulmasi

icin gereken siire, ortalama olarak on bes dakika olarak kaydedilmistir.

Veri Analizi
Bu arastirmanin veri degerlendirme asamasinda Sosyal Bilimler icin Istatistik
SPSS 26.0 programi kullanilarak analizler gerceklestirilmistir. Degerlendirme

siirecinde, ortalama, frekans, standart sapma ve minimum-maksimum gibi
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istatistiksel degerlerden yararlanilmistir. Analizlerden 6nce, Travma Sonras1 Stres
Bozuklugu, Benlik Saygisi ve Algilanan Sosyal Destek Olgeklerinin puan
dagilimlarinin normal olup olmadigina dair bir inceleme yapilmis ve degiskenlerin
basiklik ve ¢arpiklik degerleri -1.5 ile +1.5 arasinda saptanarak normal dagilim
gosterdikleri belirlenmistir (Field, 2018). Dolayisiyla, arastirmada parametrik
testlerin kullanilmasina karar verilmistir. Arastirmada kullanilan TSSB Olgegi,
Benlik Saygis1 Olgegi ve Algilanan Sosyal Destek Olceginin betimsel istatistiklerine
Tablo 2'de detayl1 bir sekilde yer verilmistir.

Tablo 2.
Katilimcilarin Travma Sonrast Stres Bozuklugu Olcegi, Benlik Saygisi Olgegi ve

Algilanan Sosyal Destek Olgegi Puanlarina Ait Betimsel Degerler

Degiskenler Min. Maks. Ort. Ss. Carpikhik Basikhik
TSSB Olgegi 0 76 41,72 19,067 -0,652 0,123 -0,433 0,246
Benlik Saygisi

Olcegi 10 40 30,17 6,528 -0,985 0,123 0,854 0,246
Algilanan Sosyal

Destek Olcegi 12 84 55,39 22,162 -0,529 0,123 -1,165 0,246

Tablo 2, katilimcilarin Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Olgegi (TSSB),
Benlik Saygis1 Olgegi ve Algilanan Sosyal Destek Olgegi puanlarinin betimsel
istatistiklerini icermektedir. Kullanilan 6lgeklerin ¢arpiklik ve basiklik degerleri
TSSB Olgegi igin -0,652 ile -0,433; Benlik Saygis1 Olgegi icin -0,985 ile 0,854;
Algilanan Sosyal Destek Olgegi icin -0,529 ile -1,165’tiir.

Veri analiz siirecinde, sosyodemografik degiskenlere gore dlgek puanlarinin
karsilagtirilmasinda ikili gruplar i¢in bagimsiz gruplar t-testi ve ikiden fazla olan
gruplar icin ANOVA testi uygulanmis, 6lgekler arasi iliskiler Pearson korelasyon
analizi ile degerlendirilmis ve TSSB ile Algilanan Sosyal Destek Olgeginin Benlik

Saygis1 Olgegi puanlari iizerindeki etkisi regresyon analizi ile incelenmistir.
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Aragtirmanin ilk agsamasinda Travma Sonras1 Stres Subat 2024

Bozuklugu Kontrol Listesi-5, Benlik Saygis1 Olcegi ve

Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi’ni gelistiren

veya uyarlayan arastirmacilardan izinler alinmistir.

Ikinci asamada Yakin Dogu Universitesi Etik Kurul Mart 2024

Komisyonu’na bagvurularak Etik Kurul izni alinmigtir

Ucgiincii asamada 6lgekler ve kisisel bilgi formu, katilme1 | Nisan 2024
bilgilendirme ve katilimci onam formlar1 Google Form ile

cevrimici olarak diizenlenmistir.

Kavramsal temeller ve ilgili arastirmalarin incelenmesi Nisan 2024
Arastirmada 18 yas ve lizeri 394 goniillii bireye 6lcekler Nisan 2024
online olarak ulastirilmis ve veriler toplanmistir.

Orneklem grubundan elde edilen verilerle yapilan istatistik | May1s 2024

analizleri sonucunda ulasilan bulgular, literatiir
dogrultusunda tartisilarak sonug ve dnerilerde

bulunulmustur.
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Katilimcilarin Cinsiyetlerine Gore TSSB Ol¢egi ve Benlik Saygist Olgegi Puanlarinin

Karsilastirtimasi

Degiskenler Cinsiyet N Ort. Ss. t p

Yeniden

deneyimleme Kadin 177 8,92 4,874 -5,770  0,000*
Erkek 217 11,69 4,646

Kac¢inma Kadin 177 3,70 2,06 -4 524 0,000*
Erkek 217 4,63 1,989

Duygulanim Kadin 177 12,72 6,827 -5,632 0,000*
Erkek 217 16,47 6,354

Asirt Uyarilma Kadin 177 10,53 6,055 -5,579 0,000*
Erkek 217 13,71 5,234

TSSB Toplam Kadin 177 35,86 18,992 -5,719  0,000*
Erkek 217 46,49 17,794

Benlik Saygisi

Olcegi Kadin 176 28,24 7,027 -5,460 0,000*
Erkek 217 31,73 5,643

*p<0,05

Tablo 3, cinsiyet kategorilerine gére TSSB Olcegi ve Benlik Saygis1 Olgegi

puanlarinin bagimsiz t testi sonuglarini sunmaktadir.

TSSB toplam (t=-5,719; p<0,05) puanlar ile yeniden deneyimleme (t=-5,77;
p<0,05), kaginma (t=-4,524; p<0,05), duygulanim (t=-5,632; p<0,05) ve asir1

uyarilma (t=-5,579; p<0,05) alt boyutu puanlarinda cinsiyete gore anlamli farkliliklar

bulunmaktadir. Buna gore, erkeklerin TSSB toplam ve tiim alt boyut puanlari

kadinlardan anlamli derecede daha yiiksektir.

Katilimcilarin Benlik Saygis1 Olgegi puanlarinda da cinsiyete gore anlamli bir

sekilde farklilasmaktadir (t=-5,460; p<0,05). Erkeklerin benlik saygis1 puanlari

kadinlardan daha ytiksektir.
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Katihmcilarin Egitim Durumlarina Gére TSSB Olcegi ve Benlik Saygisi Olcegi

Puanlarmmin Karsilastirilmasi

Egitim
Degiskenler Durumu N Ort. Ss. Min. Maks. f p fark
Lise ve ali! 126 9,64 5726 0 19
Yeniden
deneyimleme Universite? 137 9,93 4,687 0 19 7,245 0,001* 3-1
Y iksek
Lisans ve
uzeri® 131 11,76 4,082 O 18
Lise ve alttr 126 3,87 242 0 8
Kag¢inma Universite? 137 4,09 1,989 0 8 5,025 0,007* 3-1
Y Uksek
Lisans ve
Uzeri® 131 4,66 1,695 0 8
Lise ve altit 126 13,61 7,552 0 27
Duygulanim  Universite?> 137 14,15 6,793 0 28 7,126 0,001* 3-1
Y Uiksek
Lisans ve
uzeri® 131 16,56 5,714 0 26
Lise ve altit 126 11,29 6,299 0 22
Asirt
Uyarilma Universite?> 137 11,67 5,989 0 24 7,629 0,001* 3-1
Y iksek
Lisans ve
izeri® 131 13,86 4,813 0 22
Lise ve ali! 126 38,42 21,48 0 73
TSSB
Toplam Universite> 137 39,85 18,652 0 76 7,511 0,001* 3-1
Y liksek
Lisans ve
Uzeri® 131 46,84 15,837 0 74
Lise ve altit 126 30,6 8,417 10 40
Benlik
Saygisi
Olcegi Universite?> 137 28,41 6,128 10 40 8,676 0,000* 3-2
Yuksek
Lisans ve
Uzeri® 130 31,59 3,966 20 40
*p<0,05

Tablo 4°te, katilimcilarm TSSB Olgegi ve Benlik Saygisi Olgegi puanlarinin

egitim durumlarina gére ANOVA testi ile karsilastirilmasi asagidaki sekildedir:
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TSSB Olgeginin toplam puanlar1 (£=7,511; p<0,05) ve alt boyutlar1 olan
yeniden deneyimleme (f=7,245; p<0,05), kaginma (£=5,025; p<0,05), duygulanim
(f=7,126; p<0,05) ve asir1 uyarilma (f=7,629; p<0,05) agisindan egitim seviyeleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar saptanmistir. Tukey testi ile yapilan
detayl1 analiz sonucunda, yliksek lisans ve {izeri egitim almis bireylerin {iniversite
mezunlarina ve lise ve alt1 egitim seviyesine sahip olanlara gére TSSB’nin tiim
boyutlarinda daha yiiksek puanlara sahip oldugu belirlenmistir.

Egitim seviyelerine gore yapilan incelemede Benlik Saygis1 Olgegi
puanlarinda istatistiksel olarak anlamli farklar tespit edilmistir (f=8,676; p<0,05).
Tukey testi sonucuna gore, yiiksek lisans ve iizeri egitim alan katilimcilarin benlik
saygis1 puanlari, lise ve alt1 ve liniversite egitimine sahip katilimcilardan daha

yiiksektir.

Tablo 5.

Katilimellarin Medeni Durumlarina Gére TSSB Olgegi ve Benlik Saygisi Olgegi
Puanlarimin Karsilastirilmasi

Medeni

Degiskenler Durumunuz N Ort. Ss. t p

Yeniden

deneyimleme Bekar 195 9,23 5056 -4,991 0,000*
Evli 199 11,64 4,529

Kaginma Bekar 195 3,77 2,12 -4,227  0,000*
Evli 199 4,64 1,933

Duygulanim Bekar 195 13,4 7,049  -4,057 0,000*
Evli 199 16,14 6,323

Asirt Uyarilma Bekar 195 11,13 6,022 -3,952  0,000*
Evli 199 13,41 5,414

TSSB Toplam Bekar 195 37,53 19,592 -4,416 0,000*
Evli 199 4582 17,644

Benlik Saygisi

Olcegi Bekar 195 29,4 6,995 -2,320 0,021*
Evli 198 30,92 5,954

*p<0,05

Tablo 5°te, katilimcilarin TSSB Olgegi ve Benlik Saygist Olgegi puanlarimin
medeni durumlarina gore bagimsiz gruplar t testi ile karsilastirilmasi sonuglari
gosterilmektedir.

TSSB Olgeginin toplam puanlari (t=-4,416; p<0,05) ile Yeniden deneyimleme
(t=-4,991; p<0,05), Kacinma (t=-4,227; p<0,05), Duygulanim (t=-4,057; p<0,05) ve
Asirt Uyarilma (t=-3,952; p<0,05) alt boyutu puanlarinda medeni durum agisindan
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anlamli farklilik bulunmaktadir. Buna gore, evli katilimeilarin TSSB toplam puanlari

ve tiim alt boyut puanlar1 bekar katilimcilardan anlamli derecede daha yiiksektir.

Benlik Saygis1 Olgegi puanlarinda medeni durum agisindan istatistiksel

olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (t=—2,320; p<0,05). Evli olan bireylerin bekar

olanlara kiyasla benlik saygisi diizeyleri daha yiiksek bulunmustur.

Tablo 6.

Katilimcilarin Gelir Durumlarina Gore TSSB Olgegi ve Benlik Saygisi Olcegi

Puanlarmmin Karsilastirilmasi

Gelir

Degiskenler Durumunuz N Ort. Ss. t p

Yeniden

deneyimleme Asgari Ucret Al 162 11,3 4,493 2908 0,004*
Asgari Ucret ve
Uzeri 232 9,84 5,157

Kag¢imma Asgari Ucret Alt1 162 4,59 1,86 3,041 0,003*
Asgari Ucret ve
Uzeri 232 3,95 2,172

Duygulanim Asgari Ucret Alt1 162 16,17 6,196 3,428 0,001*
Asgari Ucret ve
Uzeri 232 13,81 7,08

Asir1 Uyarilma Asgari Ucret Alt1 162 13,43 5,469 3,323 0,001*
Asgari Ucret ve
Uzeri 232 11,47 5,947

TSSB Toplam Asgari Ucret Alt1 162 45,49 17,439 3,329 0,001*
Asgari Ucret ve
Uzeri 232 39,08 19,737

Benlik Saygisi

Olcegi Asgari Ucret Alt1 161 31,11 5354 2,409 0,016*
Asgari Ucret ve
Uzeri 232 2951 7,17

*p<0,05

Tablo 6°da, TSSB ve Benlik Saygisi Olgegi puanlarinin bagimsiz gruplar t

testi ile gelir durumlar1 agisindan karsilastirilmasi sonucu elde edilen veriler

gosterilmektedir.

TSSB toplam (t=3,329; p<0,05) puanlar1 ile yeniden deneyimleme (t=2,908;

p<0,05), kaginma (t=3,041; p<0,05), duygulanim (t=3,428; p<0,05) ve asir1 uyarilma

(t=3,323; p<0,05) alt boyutu puanlarinda gelir durumuna gore anlamli farkliliklar

bulunmaktadir. <sgari iicret alt1 gelire sahip katilimcilarin TSSB toplam ve tiim alt

boyut puanlar1 asgari ticret ve iizeri gelire sahip katilimcilardan daha yiiksektir.
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Benlik Saygis1 Olgegi puanlarinda gelir diizeyi agisinda anlamli bir farklilik
bulunmaktadir (t=2,409; p<0,05). Asgari ticret alt1 gelire sahip katilimcilarin benlik

saygisi puanlar1 asgari iicret ve {izeri gelire sahip katilimcilardan daha yiiksektir.

Tablo 7.

Katilimcilarin Depremde Herhangi Bir Kaywp Yasama Durumlarina Gore TSSB
Olg¢egi ve Benlik Saygist Olgegi Puanlarinin Karsilastirilmast

Depremde
Herhangi Bir
Kayip Yasadiniz

Degiskenler mi? N Ort. Ss. t p

Yeniden

deneyimleme Evet 188 11,12 4,436 2,622 0,009*
Hayir 206 9,83 5,296

Kaginma Evet 188 451 1,781 2,770 0,006*
Hayir 206 3,94 2,274

Duygulanim  Evet 188 15,89 6,172 3,125 0,002*
Hayir 206 13,77 7,233

Asirt

Uyarilma Evet 188 13,14 5,259 2,820 0,005*
Hayir 206 11,5 6,213

TSSB

Toplam Evet 188 44,66 17,143 2,962 0,003*
Hayir 206 39,02 20,338

Benlik

Saygisi

Olcegi Evet 188 30,41 6,101 0,725 0,469
Hayir 205 29,94 6,903

*p<0,05

Tablo 7°de, katilimcilarin TSSB Olgegi ve Benlik Saygis1 Olgegi puanlarmin
depremde herhangi bir kayip yasama durumlarina gore bagimsiz gruplar t testi ile
karsilastirilmast sonuglari gosterilmektedir.

TSSB toplam (t=2,962; p<0,05), yeniden deneyimleme (t=2,622; p<0,05),
kaginma (t=2,770; p<0,05), duygulanim (t=3,125; p<0,05) ve asir1 uyarilma
(t=2,820; p<0,05) alt boyutu puanlar1 depremde herhangi bir kayip yasama
durumlarina gore anlaml bir sekilde farklilasmaktadir. Buna gore, depremde bir
kayip yasayan katilimcilarin TSSB toplam ve tiim alt boyut puanlar1 depremde higbir
kayip yasamayan katilimcilardan daha ytiksektir.

Benlik Saygis1 Olgegi puanlarinda depremde herhangi bir kayip yasama
durumlarina gdre anlamli bir sekilde farklilagsmamaktadir (t=0,725; p>0,05).
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Depremde kayip yasayan ve herhangi bir kayip yasamayan katilimcilarin benlik

saygisi puanlari benzer diizeydedir.

Tablo 8.

Katilimcilarin Deprem Sonrasinda Psikolojik/Ruhsal Sorunlar Yasama Durumlarina
Gore TSSB Olgegi ve Benlik Saygist Olgegi Puanlarimin Karsilastirilmasi

Deprem Sonrasinda
Psikolojik/Ruhsal

Degiskenler Sorunlar Oldumu? N Ort. Ss. t p

Yeniden

deneyimleme Evet 224 1145 4456 4,769  0,000*
Hayir 170 9,12 5,241

Kaginma Evet 224 4,63 1,873 4,678 0,000*
Hayir 170 3,66 2,195

Duygulanim Evet 224 16,29 6,063 5,186  0,000*
Hayir 170 12,8 7,266

Asirt

Uyarilma Evet 224 1351 5196 4,949  0,000*
Hay1r 170 10,66 6,224

TSSB

Toplam Evet 224 4587 17,04 5122  0,000*
Hay1r 170 36,24 20,23

Benlik

Saygisi

Olcegi Evet 223 31,12 5331 3,351  0,001*
Hayir 170 28,92 7,665

*p<0,05

Tablo 8, katilimcilarm TSSB Olgegi ve Benlik Saygist Olgegi puanlarinin
deprem sonrasi psikolojik/ruhsal sorunlar yasama durumlarina gore karsilastirilmasi
icin gerceklestirilen bagimsiz gruplar t-testi analizi sonuglarini igermektedir.

TSSB toplam (t=5,122; p<0,05) puanlar ile yeniden deneyimleme (t=4,769;
p<0,05), kaginma (t=4,678; p<0,05), duygulanim (t=5,186; p<0,05) ve asir1 uyarilma
(t=4,949; p<0,05) alt boyut puanlarinda deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar
yasama durumlarina gore anlamli bir fark bulunmaktadir. Buna goére, deprem
sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar yasayan katilimcilarin TSSB toplam ve tiim alt
boyut puanlar1 deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorun yagamayan katilimcilardan
daha ytiksektir.

Benlik Saygis1 Olgegi puanlar1 deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar
yasama durumlarina gore anlamli sekilde farklilagmaktadir (t=3,351; p<0,05). Buna

gore, deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar yasayan katilimcilarin benlik



saygisi puanlar1 deprem sonrasinda higbir psikolojik/ruhsal sorun yasamayan

katilimcilardan daha yiiksektir.
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Tablo 9.

Katiimcilarin TSSB Olcegi, Benlik Saygisi Olcegi ve Algilanan Sosyal Destek Olgegi Puanlar: Arasindaki Iliskilere Ait Pearson
Korelasyon Katsayilar
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Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1. Yeniden deneyimleme rl
p
2. Kaginma r ,905** 1
p 0,000
3. Duygulanim r ,922**  927** 1
p 0,000 0,000
4. Asir1 Uyarilma r ,893** 888** 938** 1
p 0,000 0,000 0,000
5. TSSB Toplam r ,960** 946** ,984** 069** 1
p 0,000 0,000 0,000 0,000
6. Benlik Saygis1 Olcegi r ,397** | 387** ,390** ,408** 409** 1
p 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
7. Aile r ,295**  304** 314** 307** 316** ,615** 1
p 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
8. Ozel Bir Insan r ,288** 281** 297** 287** 299**  606** ,888** 1
p 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
9. Arkadas r ,275*%* 285**  301** 288** 208** 606** ,039** O17** 1
p 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
10. Algilanan Sosyal Destek
Olcegi Toplam r ,295*%* 299**  313** | 303** ,313**  627** ,970** 963** | 080** 1
p 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
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Tablo 9°da katilimcilarin TSSB, Benlik Saygisi ve Algilanan Sosyal Destek
Olgeklerinden almis olduklari puanlar arasindaki iliskileri degerlendirmek icin
pearson korelasyon analizi sonuglar1 yer almaktadir.

Katilimeilarm TSSB Olgegi toplam puanlar ile Benlik Saygis1 Olgegi
puanlar arasindaki iligki, pozitif yonlil ve istatistiksel olarak anlamlidir (r=0,409;
p<0,01). TSSB Olgeginin alt boyutlar1 olan yeniden deneyimleme (r=0,397; p<0,01),
kaginma (r=0,387; p<0,01), duygulanim (r=0,390; p<0,01) ve asir1 uyarilma
(r=0,408; p<0,01) puanlari ile Benlik Saygis1 Ol¢egi puanlar1 arasinda da pozitif ve
anlamli iligkiler bulunmaktadir. Bu, katilimcilarin TSSB puanlariin yiikselmesiyle
birlikte benlik saygisi puanlarinin da arttigin1 gostermektedir.

TSSB Olgegi toplam puanlari ile Algilanan Sosyal Destek Olgegi toplam
puanlar1 arasinda da pozitif ve anlamli bir iliski saptanmustir (r=0,313; p<0,01). Alt
boyutlar arasindaki iliskiler incelendiginde, TSSB Olgeginin yeniden deneyimleme,
kacinma, duygulanim ve asir1 uyarilma alt boyutu puanlari ile Algilanan Sosyal
Destek Olgeginin aile, 6zel bir insan ve arkadas alt boyutu puanlari arasinda pozitif
yonlii iliskiler bulunmaktadir (p<0,01). Bu, katilimcilarin TSSB puanlar arttikca
algilanan sosyal destek puanlarinin da artigin1 géstermektedir.

Benlik Saygis1 Olgegi ile Algilanan Sosyal Destek Olgegi puanlar1 arasindaki
iliski pozitif ve istatistiksel olarak anlamlidir (r=0,627; p<0,01). Alt boyutlara
bakildiginda, Benlik Saygisi Olgegi puanlari ile Algilanan Sosyal Destek Olgeginin
aile (=0,615; p<0,01), 6zel bir insan (r=0,606; p<0,01) ve arkadas (r=0,606; p<0,01)
alt boyutlar arasinda da pozitif ve anlaml iligkiler saptanmistir. Bu bulgular,
algilanan sosyal destegin artmasiyla benlik saygisinin da yiikseldigini

gostermektedir.

Tablo 10.

Katilimcilarin TSSB Olcegi ve Algilanan Sosyal Destek Olgegi Puanlarinin Benlik
Saygis1 Olgegi Puanlarini Yordama Durumu

Degisken B Sh B t p
(Sabit) 17,747 0,76 23,366 0,000
TSSB Olgegi 0,081 0,014 0,236 5934  0,000*
Algilanan Sosyal Destek Olgegi 0,163 0,012 0,553 13,897 0,000*
R=0,666 R2=0,443 F(2;392)=155,258 P<0,01

Bagimli Degisken: Benlik Saygisi Olcegi
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Tablo 10, TSSB Olgegi ve Algilanan Sosyal Destek Olgegi puanlarmin Benlik
Saygis1 Olgegi puanlar iizerindeki yordama durumunu degerlendiren regresyon
analizinin istatistiksel sonuglarini icermektedir.

TSSB Olgegi puanlar Benlik Saygis1 Olgegi puanlar1 pozitif yonde ve
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde yordamaktadir (= 0,236; p<0,01). Aynm
sekilde, Algilanan Sosyal Destek Olgegi puanlar1 da Benlik Saygisit Olgegi puanlarin
pozitif yonde ve anlamli bir sekilde yordamaktadir (= 0,553; p<0,01).

TSSB ve Algilanan Sosyal Destek Olcegi puanlar1 Benlik Saygis1 Olgegi

puanlarindaki degisimin %44,3’linii agiklamaktadir.
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BOLUM V
Tartisma

Arastirmanin sonuglarina gore, TSSB diizeylerinde cinsiyet agisindan anlamli
farklar mevcuttur. Buna gore, erkeklerin TSSB diizeyleri kadinlara kiyasla daha
yiiksektir. Erkeklerin TSSB diizeylerinin kadinlara kiyasla daha yiiksek olmasi,
toplumsal cinsiyet rolleri, travmaya verilen psikolojik tepkiler ve basa ¢ikma
stratejilerindeki farkliliklarla iliskilendirilebilir. Bu bulgu, cinsiyetin TSSB
tizerindeki etkisini inceleyen literatiirle uyumludur ve psikolojik travmalara verilen
tepkilerde cinsiyet farkliliklarinin 6nemli oldugunu ortaya koymaktadir. Erkeklerin
TSSB diizeylerinin kadinlardan daha ytiksek olmasinin nedenleri iizerine yapilan
cesitli galigmalarda, biyolojik, psikososyal ve kiiltiirel faktorlerin etkili oldugu
belirtilmektedir. Cinsiyet hormonlarinin stres tepkisi tizerindeki etkisi, erkeklerin
savas, is kazasi ve fiziksel saldir1 gibi travmatik olaylara daha fazla maruz kalmasi
gibi faktorler dikkate alinmaktadir (Olff, 2017; Tolin ve Foa, 2006). Olff (2017),
cinsiyet hormonlarinin TSSB iizerindeki etkilerini incelemis ve testosteronun stres
tepkisini artiric1 etkisinin erkeklerde daha yiiksek TSSB diizeylerine yol
acabilecegini One siirmiistiir. Ayrica, Tolin ve Foa (2006) tarafindan yapilan meta-
analiz ¢aligmasinda, erkeklerin daha yiiksek riskli travmatik olaylara maruz kalma
olasiligimin TSSB prevalansini artirdig1 vurgulanmaktadir. Literatiirde yapilan
calismalar bu arastirma bulgusunu desteklemektedir.

Calismanin bulgusuna gore, katilimcilarin benlik saygisi diizeylerinde
cinsiyet agisindan anlamli bir fark bulunmaktadir. Buna gore, erkeklerin benlik
saygisi diizeyleri kadinlardan daha ytiiksektir. Literatiirde de benlik saygisi lizerine
yapilan caligmalar, cinsiyetler arasinda benzer farkliliklarin bulundugunu
gostermektedir (Kling vd., 1999; Orth vd., 2014). Erkeklerin benlik saygisinin
kadinlardan daha yiiksek olmasinin nedenleri lizerine yapilan arastirmalar, ¢esitli
psikososyal ve kiiltiirel faktorlere isaret etmektedir. Kling ve digerleri (1999)
tarafindan yapilan bir meta-analiz ¢alismasi, ergenlik doneminden itibaren erkeklerin
benlik saygisinin kadinlardan daha ytiksek oldugunu ve bu farkin yetigkinlik boyunca
devam ettigini gostermektedir. Bu durum, toplumsal cinsiyet normlar1 ve
beklentilerinin bireylerin benlik algilari lizerindeki etkisiyle agiklanabilir. Orth,
Trzesniewski ve Robins (2014) ise yasam boyu benlik saygisinin gelisimini
inceledikleri ¢aligmalarinda, erkeklerin benlik saygisinin kadinlara kiyasla daha

istikrarli ve yiiksek oldugunu bulmuslardir. Bu farkliliklarin, erkeklerin genellikle



37

kendilerini daha bagimsiz ve yeterli hissetmeleri, toplumsal olarak daha fazla
desteklenmeleri ve bu nedenle benlik saygilarini korumalarinin daha kolay olmasiyla
iligkili olabilecegi one siiriilmektedir.

Arastirmada, TSSB diizeylerinde egitim durumu ag¢isindan anlamli farkliliklar
belirlenmistir. Buna gore, yliksek lisans ve iizeri egitim alan katilimcilarin TSSB
diizeyleri {iniversite mezunu ve lise ve alt1 egitim alan katilimcilardan daha yiiksektir.
Bu durum, daha yiiksek egitim seviyesindeki bireylerin travmatik olaylara dair
farkindaliklarinin ve biligsel islemleme diizeylerinin daha gelismis olmasina
baglanabilir. Bu durum, egitim diizeyinin TSSB iizerindeki etkisine dair literatiirdeki
bazi bulgularla tutarlilik gostermektedir ve farkli egitim seviyelerindeki bireylerin
travmatik olaylara verdikleri tepkilerdeki cesitliligi ortaya koymaktadir (Brewin vd.,
2000; Ozer vd., 2003). Yiiksek lisans ve iizeri egitim alan bireylerin TSSB
diizeylerinin daha yiiksek olmasinin nedenleri {izerine yapilan ¢esitli arastirmalar,
yiiksek egitim diizeyine sahip bireylerin is ve sosyal yagamlarinda daha fazla stres ve
baskiya maruz kalabileceklerini 6ne siirmektedir (Brewin vd., 2000). Ayrica, bu
bireylerin mesleki ve kisisel beklentilerinin yiiksek olmasi, travmatik olaylar
karsisinda daha fazla hayal kiriklig1 ve stres yasamalarina neden olabilir. Ozer ve
digerleri (2003) tarafindan yapilan meta-analiz ¢alismasinda da, egitim diizeyinin
travma sonrasi stres tepkilerinde dnemli bir etken oldugu belirtilmis, yiiksek egitim
diizeyine sahip bireylerin travmatik olaylara kars1 daha fazla duyarlilik
gosterebilecegi vurgulanmistir.

Arastirma sonucunda, benlik saygisi diizeylerinde egitim durumu agisindan
anlamli farkliliklar belirlenmistir. Buna gore, yiiksek lisans ve lizeri egitim alan
katilimcilarin benlik saygisi diizeyleri lise ve alt1 egitim alan ve {iniversite mezunu
katilimcilardan daha yiiksektir. Bu bulgu, egitim diizeyinin bireylerin benlik saygisi
tizerindeki etkilerine dair 6nemli bir gosterge olabilecegini belirtmislerdir (Orth vd.,
2012; Zeigler-Hill vd., 2018). Egitim seviyesi ile benlik saygis1 arasindaki bu iligkiyi
anlamak i¢in bazi olas1 mekanizmalar bulunmaktadir. Oncelikle, yiiksek egitim
diizeyine sahip bireylerin genellikle daha fazla 6zsaygiya ve kendine giivene sahip
oldugu gozlemlenmistir (Orth vd., 2012). Yiiksek 6grenim, bireylere bilgi ve
becerilerin yani sira problem ¢ézme yetenekleri ve 6zgiiven kazandirabilir, bu da
benlik saygisini artirabilir. Ayrica, egitim seviyesi ile sosyal statii ve ekonomik
durum arasinda gii¢lii bir iligki bulunmaktadir. Yiiksek egitim diizeyine sahip bireyler

genellikle daha 1yi is olanaklarina ve gelir seviyelerine sahip olma egilimindedirler
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(Zeigler-Hill vd., 2018). Bu durum, yiiksek egitim seviyesinin, sosyal itibar ve
sayginlik gibi faktorler araciligryla benlik saygisini artirabilecegi diistintilmektedir.

Calisma kapsaminda, TSSB diizeylerinde medeni durum agisindan anlamli bir
farklilik oldugu belirlenmistir. Buna gore, evli katilimcilarin TSSB diizeyleri bekar
katilimcilardan daha yiiksektir. Bu durum, evli bireylerin travmatik deneyimlerin
etkisini sadece kendi yasamlarinda degil, ayn1 zamanda es ve aile iliskileri
baglaminda da degerlendirmek zorunda kalmalariyla iliskilendirilebilir. Literatiirde
yapilan ¢alismalar incelendiginde, evlilik, bireyler arasinda destekleyici bir iliski
kurma ve giiven duygusunun artmasina olanak tanimaktadir (Robles vd., 2014). Bu
destekleyici ortam, evli bireylerin travmatik deneyimlerle basa ¢ikma yeteneklerini
artirabilir ve dolayisiyla TSSB semptomlarini azaltabilir. Ayrica, evlilik gibi kalic1 bir
iligki, bireylerin yagamlarinda istikrar ve giivence saglayabilmektedir (Liu ve
Umberson, 2008). Bu giivenlik duygusu, travmatik olaylara karsi daha direncli
olmalarina ve TSSB semptomlarinin etkilerini azaltmalarina yardimer olabilir.
Ancak, bazi aragtirmalar evliligin TSSB semptomlari lizerinde olumsuz bir etkisi
olabilecegini 6ne siirmektedir (Monson ve Fredman, 2012).

Calisma sonucunda, benlik saygisi diizeylerinde medeni durum agisindan
anlamli bir fark bulunmustur. Buna gore, evli katilimcilarin benlik saygisi diizeyleri
bekar katilimcilardan daha yiiksektir. Bu durum, evlilik iliskisinin bireylerde sosyal
destek algisini giiclendirmesi ve duygusal giivenlik saglayarak benlik saygisini
artirmastyla aciklanabilir. Evli bireyler, eslerinden aldiklar1 duygusal destek ve
aidiyet duygusu sayesinde kendilerini daha degerli hissedebilirler. Literatiirde
calismanin bu bulgusunun destekleyen ¢alismalar bulunmaktadir (Liu ve Umberson,
2008; Orth vd., 2012; Robles vd., 2014; Zeigler vd., 2018).

Aragtirma bulgusunda, TSSB diizeylerinde gelir durumuna gore anlaml
farkliliklar bulunmaktadir. Buna gore, asgari ticret alt1 gelire sahip katilimcilarin
TSSB diizeyleri asgari ticret ve lizeri gelire sahip katilimcilardan daha yiiksektir. Bu
durum, diistik gelir diizeyinin bireylerin travmatik olaylara kars1 daha savunmasiz
olmasina yol agabilecegi seklinde yorumlanabilir. Ekonomik yetersizlikler, bireylerin
travma sonrast iyilesme siirecinde ihtiya¢ duyduklari psikososyal ve saglik
hizmetlerine erisimini sinirlayabilir ve bu da TSSB belirtilerinin daha siddetli
yasanmasina neden olabilir. Literatlirde yapilan ¢aligmalar bu aragtirma bulgusunu

desteklemektedir (Galea vd., 2004).
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Arastirmada, benlik saygis1 diizeylerinde gelir diizeyine gére anlamli bir fark
bulunmustur. Buna gore, asgari iicret alt1 gelire sahip katilimcilarin benlik saygisi
diizeyleri asgari ticret ve tizeri gelire sahip katilimcilardan daha yiiksektir. Mevcut
literatiirde bu iliskiyi destekleyen bulgular bulunmaktadir. Yiiksel-Sahin ve
Oztoprak’in (2019) yaptig1 calismada, ekonomik gelir diizeyi ile benlik saygist
arasinda anlamli bir iligki oldugu tespit edilmistir. Bu sonug arastirma bulgusunu
desteklemektedir.

Arastirma sonucunda, TSSB diizeyleri depremde herhangi bir kayip yasama
durumlarina gore anlaml bir sekilde farklilasmaktadir. Buna gore, depremde bir
kay1p yasayan katilimcilarin TSSB diizeyleri depremde higbir kayip yagamayan
katilimcilardan daha yiiksektir. Deprem sonrasi travma sonrasi stres bozuklugu
(TSSB) diizeyleri lizerine yapilan arastirmalar, depremde kayip yasamanin bireylerin
psikolojik durumlari iizerinde 6nemli bir etkiye sahip oldugunu gdostermektedir.
Ornegin, Van depremini yasayan ortadgretim dgrencileri iizerinde yapilan bir
calismada, depremde aile iiyelerini kaybeden bireylerin TSSB diizeylerinin, kayip
yasamayanlara gore daha yiiksek oldugu bulunmustur (Tanhan ve Kardas, 2014). Bu
bulgular, depremde kayip yasamanin, bireylerin TSSB diizeylerini anlamli bir sekilde
etkileyebilecegini ve bu durumun, depremde hi¢bir kayip yasamayan katilimcilara
gore daha yiiksek TSSB diizeylerine yol acabilecegini desteklemektedir.

Aragtirma bulgusunda, benlik saygis1 diizeylerinde depremde herhangi bir
kayip yasama durumlarina goére anlamli bir fark bulunmamaktadir. Buna gore,
depremde kay1p yasayan ve herhangi bir kayip yasamayan katilimcilarin benlik
saygis1 diizeyleri benzerdir. Literatiirdeki mevcut ¢alismalarla karsilastirildiginda
dikkate degerdir. Ornegin, es kaybinin yash bireyler iizerindeki psikolojik etkilerini
inceleyen bir ¢alismada, kisisel bir kaynak olarak benlik saygisinin 6nemine
deginilmistir (Oksiizler, 2015). Bu ¢alisma, kayip yasamanin bireylerin psikolojik
saglig1 lizerinde derin etkiler yaratabilecegini gostermektedir.

Aragtirmada elde edilen sonuca gore, TSSB diizeylerinde deprem sonrasinda
psikolojik/ruhsal sorunlar yasama durumlaria gdre anlamli bir fark bulunmaktadir.
Buna gore, deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar yasayan katilimcilarin
TSSB diizeyleri deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorun yasamayan
katilimcilardan daha yiiksektir. Arastirmalar, deprem gibi biiylik dogal afetlerin
bireylerin psikolojik saglig1 iizerinde derin ve uzun siireli etkiler yaratabilecegini

gostermektedir. Tiirkiye’de yapilan bir literatiir analizinde, deprem sonrasi psikolojik
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rahatsizliklarm, 6zellikle TSSB’nin, nemli bir sonug oldugu belirtilmistir (Ulker ve
Avsaroglu, 2023). Ayrica, bagka bir calismada, deprem travmasinin erken donem
psikolojik etkileri ve olas1 risk faktorleri incelenmis ve deprem magdurlarinin TSSB
diizeylerinin yiiksek oldugu bulgusuna ulasilmistir (Akca-Tasc1 ve Ozsoy, 2021).

Arastirma kapsaminda, benlik saygis1 diizeyleri deprem sonrasinda
psikolojik/ruhsal sorunlar yagsama durumlarina gére anlamli sekilde
farklilasmaktadir. Buna gore, deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar yasayan
katilimcilarin benlik saygis1 diizeyleri deprem sonrasinda higbir psikolojik/ruhsal
sorun yasamayan katilimcilardan daha yiiksektir. Literatiirde, deprem sonrasi
psikolojik destek uygulamalarinin bireylerin psikolojik saglamliklarina etkisi iizerine
yapilan bir aragtirmada, sosyal hizmet uzmanlarinin merhamet yorgunlugu ve
psikolojik saglamlik diizeyleri arasinda negatif bir iliski oldugu bulunmustur (Tiirk
ve Kaya, 2023). Bu calisma, deprem gibi travmatik olaylarin bireylerin psikolojik
durumlar tizerindeki etkisini ve bu etkinin yonetilmesi gerekliligini vurgulamaktadir.
Ayrica, diisiik 6z saygiya bagl psikolojik sorunlarla basa ¢ikma ve 6z saygiy1
artirmaya yonelik psikolojik danigma siirecinin etkililigini inceleyen bir ¢alismada,
danisanin 6z saygi1 seviyesinin artmastyla birlikte yasam doyumunun arttig1 ve
negatif duygularin azaldig1 gézlenmistir (Turgut ve Erden-Cinar, 2021). Bu ¢alisma,
0z sayginin psikolojik saglik iizerindeki etkisini ve psikolojik miidahalelerin 6nemini
ortaya koymaktadir.

Arastirmanin énemli bulgularindan birinde, katilimcilarin TSSB toplam
diizeyleri ile benlik saygisi diizeyleri arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski
bulunmaktadir. Alt boyutlar incelendiginde, TSSB’nin yeniden deneyimleme,
kaginma, duygulanim ve asir1 uyarilma alt boyutu diizeyleri ile benlik saygisi
diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve anlamli iligkiler bulunmaktadir. Buna gore,
katilimcilarin TSSB diizeylerinin artmasiyla benlik saygisi diizeyleri de artis
gostermektedir. Bu sonug, travma sonrasi stres bozuklugu yasayan bireyler, travmay1
atlatma ve onunla basa ¢ikma siirecinde ¢esitli kisisel gelisimler yasayabilirler. Bu
stirecte, bireylerin kendilerine olan inanglar1 ve kendi yeteneklerini degerlendirme
bicimleri degisebilir. Ozellikle, travmayi atlatma ve iyilesme siirecinde bireyler,
kendi igsel giiclerini kesfedebilir ve bu da benlik saygilarinin artmasina yol agabilir.
Ayrica, travma sonrast terapi veya destek gruplart gibi yardim almak, bireylerin
kendilerini daha degerli hissetmelerine ve bdylece benlik saygilarini artirmalarina

katkida bulunabilir. Bu sonug, literatiirdeki bazi ¢alismalarda 6ne siiriilen
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varsayimlarla uyumlu olabilecegi gibi, alisilmisin diginda bir bulgu olarak da
degerlendirilebilir (Foa vd., 2009; Lee vd., 2001). Ancak bu bulgu, TSSB ile benlik
saygisi arasinda genellikle beklenen negatif iliskiyi isaret eden ¢alismalardan
farklilik gostermektedir. Genelde, yiiksek TSSB diizeylerinin benlik saygisini
olumsuz etkiledigi ve bireylerin kendilik degerlerinde diisiise neden oldugu
literatiirde sikga dile getirilmistir (Kleim vd., 2012). Bu nedenle, aragtirmanin
bulgular1, TSSB ve benlik saygis1 arasindaki iligkinin karmasik ve ¢ok boyutlu
oldugunu ve farkli baglamlarda farkli sonuglar dogurabilecegini gostermektedir.
Arastirmanin bir diger 6nemli bulgusunda, katilimcilarin TSSB toplam
diizeyleri ile algilanan sosyal destek toplam diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve
anlamli iligkiler bulunmaktadir. Alt boyutlar arasindaki iliskiler incelendiginde,
TSSB’nin yeniden deneyimleme, kaginma, duygulanim ve asir1 uyarilma alt boyutu
diizeyleri ile algilanan sosyal destegin aile, 6zel bir insan ve arkadas alt boyutu
diizeyleri arasinda pozitif yonlii iligskiler bulunmaktadir. Buna gore katilimeilarin
TSSB diizeyleri arttik¢a algilanan sosyal destek diizeyleri de artmaktadir. Bu bulgu,
travma sonrasi sosyal destegin artiginin, bireylerin TSSB belirtilerini daha yogun
yasadiklarinda sosyal destek arayislarini artirabilecegini 6ne siirmektedir (Schumm
vd., 2006; Guay vd., 2006). Bu pozitif iligkinin altinda yatan mekanizmalar,
travmatik deneyimlerin ardindan sosyal destek arayisinin yogunlagmasi ile
aciklanabilir. Schumm ve digerleri (2006) calismalarinda, travma sonrasi sosyal
destek arayisinin, bireylerin stresle basa ¢ikma stratejilerinin bir pargasi olarak ortaya
ciktigini belirtmislerdir. Bu destek arayisi, bireylerin travma sonras1 dénemde
kendilerini giivende ve desteklenmis hissetmelerine yardimci olabilir. Guay ve
digerleri (2006) ise TSSB yasayan bireylerin sosyal destekten daha fazla fayda
saglayabilecegini ve bu destegin, TSSB belirtilerini hafifletmede 6nemli bir rol
oynayabilecegini vurgulamaktadir. Bu durum, TSSB'nin ¢esitli alt boyutlar1 (yeniden
deneyimleme, kacinma, duygulanim ve asir1 uyarilma) ile sosyal destek kaynaklari
(aile, 6zel bir insan ve arkadaslar) arasindaki pozitif iliskilerin nedenini agiklayabilir.
Arastirmanin 6nemli bulgusuna gore, katilimcilarin benlik saygis1 diizeyleri
ile algilanan sosyal destek toplam diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve anlaml1 iligkiler
bulunmaktadir. Alt boyutlar incelendiginde, benlik saygis1 diizeyleri ile algilanan
sosyal destegin aile, 6zel bir insan ve arkadas alt boyutu diizeyleri arasinda pozitif
yonlii ve anlaml iligkiler bulunmaktadir. Bu sonuglara gore, katilimeilarin algilanan

sosyal destek diizeyleri arttik¢a benlik saygisi diizeyleri de artmaktadir. Bu bulgu,
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sosyal destegin benlik saygisini artirmada kritik bir rol oynadigini ortaya
koymaktadir (Cohen ve Wills, 1985; Zimet vd., 1988). Sosyal destek ve benlik
saygisi arasindaki bu pozitif iliskinin altinda yatan mekanizmalar ¢esitli sekillerde
aciklanabilir. Sosyal destek, bireylerin kendilerini degerli ve 6nemli hissetmelerine
yardimci olabilir, bu da benlik saygisini artirabilir. Cohen ve Wills (1985), sosyal
destegin stresle basa ¢ikmada koruyucu bir etki sagladigini ve bireylerin kendilik
algilarini olumlu yonde etkiledigini 6ne siirmektedir. Sosyal destek, bireylerin
travmatik veya stresli olaylarla basa ¢ikarken kendilerine olan giivenlerini artirabilir
ve bdylece benlik saygilarini gii¢lendirebilir.

Arastirmanin son bulgusuna gore, TSSB ve algilanan sosyal destek diizeyleri
benlik saygis1 diizeylerini pozitif yonde ve anlamli bir sekilde yordamaktadir. Bu
sonug, bireylerin TSSB semptomlariyla basa ¢ikma siireglerinde algilanan sosyal
destegin kritik bir rol oynadigini ve benlik saygis1 diizeylerini artirmada etkili
oldugunu ortaya koymaktadir. Algilanan sosyal destek, bireylerin kendilerine yonelik
olumlu algilar gelistirmelerine ve travmanin olumsuz etkileriyle daha etkili bir
sekilde basa ¢ikmalarina katki saglayabilir. Literatiirde, travmatik olaylar sonrast
sosyal destegin 6nemi ve TSSB ile basa ¢ikma siireclerinde benlik saygisinin rolii
sik¢a vurgulanmaktadir (Sippel vd., 2015; Brewin vd., 2000). TSSB ve algilanan
sosyal destek diizeylerinin benlik saygisini nasil pozitif yonde etkiledigi lizerine
yapilan arastirmalar, ¢esitli mekanizmalara isaret etmektedir. Oncelikle, sosyal
destek, bireylerin travmatik deneyimler sonrasi kendilerini degerli ve dnemli
hissetmelerini saglayarak benlik saygisini artirabilir (Sippel vd., 2015). Sosyal
destegin sagladigi bu olumlu etkiler, TSSB semptomlarinin yonetilmesinde de kritik
bir rol oynayabilir. Ornegin, yakin ¢evreden alman duygusal destek ve anlayzs,
bireylerin travma sonrasi yagadiklar stresin etkilerini hafifletebilir ve kendilik

algilarin gii¢lendirebilir (Brewin vd., 2000).
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BOLUM VI
Sonug ve Oneriler
Sonug

TSSB toplam ve tiim alt boyut diizeylerinde cinsiyete gore anlamli farkliliklar
bulunmaktadir. Buna gore, erkeklerin TSSB toplam ve tiim alt boyut diizeyleri
kadinlardan daha ytiksektir.

Benlik saygis1 diizeylerinde cinsiyet agisindan anlamli farkliliklar bulunurken
erkeklerin benlik saygisi seviyeleri kadinlara gére daha yiiksek bulunmustur.

Egitim seviyesine gore yapilan degerlendirmede, yliksek lisans ve tizeri
egitim diizeyine sahip olan bireylerin TSSB toplam ve tiim alt boyut diizeyleri,
liniversite mezunlarina ve lise veya daha diisiik egitim seviyesindekilere kiyasla daha
yiiksektir.

Ayn1 zamanda, yiiksek lisans ve {lizeri egitim diizeyine sahip katilimcilarin
benlik saygis1 diizeyleri lise ve alt1 egitim diizeyine sahip olanlara ve iiniversite
mezunlarina gore daha yiiksektir.

Medeni durum agisindan, evli bireylerin TSSB’nin toplam ve alt boyut
diizeyleri bekarlara gore anlamli derecede yiiksektir.

Benlik saygisi diizeyleri de evli bireylerde bekarlara gore daha yiiksek olarak
belirlenmistir.

Gelir durumu ile ilgili olarak, asgari {icretin altinda geliri olan katilimeilarin
TSSB toplam ve alt boyut diizeyleri, asgari licret ve lizeri geliri olanlara gore daha
yuksek bulunmustur.

Asgari licret alt1 gelire sahip katilimceilarin benlik saygisi diizeyleri asgari
ticret ve lizeri gelire sahip katilimcilardan daha yiiksektir.

TSSB toplam ve tiim alt boyut diizeyleri depremde herhangi bir kayip yasama
durumlarina gore anlaml bir sekilde farklilagsmaktadir. Buna gore, depremde bir
kayip yasayan katilimcilarin TSSB toplam ve tiim alt boyut diizeyleri depremde
hicbir kay1p yasamayan katilimcilardan daha ytiksektir.

Benlik saygisi diizeylerinde depremde herhangi bir kayip yasama durumlarina
gore anlamli bir fark bulunmamaktadir. Buna gore, depremde kayip yasayan ve
herhangi bir kay1p yasamayan katilimcilarin benlik saygis1 diizeyleri benzerdir.

TSSB toplam ve tiim alt boyut diizeylerinde deprem sonrasinda
psikolojik/ruhsal sorunlar yasama durumlarma gdre anlamli bir fark bulunmaktadir.

Buna gore, deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar yasayan katilimcilarin
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TSSB toplam ve tiim alt boyut diizeyleri deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorun
yasamayan katilimcilardan daha yiiksektir.

Benlik saygis1 diizeyleri deprem sonrasinda psikolojik/ruhsal sorunlar yasama
durumlarina gore anlamli sekilde farklilasmaktadir. Buna gore, deprem sonrasinda
psikolojik/ruhsal sorunlar yasayan katilimeilarin benlik saygisi diizeyleri deprem
sonrasinda higbir psikolojik/ruhsal sorun yasamayan katilimcilardan daha ytiksektir.

Katilimcilarin TSSB toplam diizeyleri ile benlik saygis1 diizeyleri arasinda
pozitif yonlii ve anlamli bir iliski bulunmaktadir. Alt boyutlar incelendiginde,
TSSB’nin yeniden deneyimleme, kaginma, duygulanim ve asir1 uyarilma alt boyutu
diizeyleri ile benlik saygisi diizeyleri arasinda pozitif yonli ve anlamli iligkiler
bulunmaktadir. Buna gore, katilimcilarin TSSB diizeylerinin ytlikselmesiyle benlik
saygisi diizeyleri de yiikselmektedir.

TSSB toplam diizeyleri ile algilanan sosyal destek toplam diizeyleri
arasindaki iligkiler pozitif yonlii ve anlamlidir. TSSB’nin yeniden deneyimleme,
kacinma, duygulanim ve asir1 uyarilma alt boyutu diizeyleri ile algilanan sosyal
destegin aile, 6zel bir insan ve arkadas alt boyutu diizeyleri arasinda pozitif yonlii
iligkiler mevcuttur. Buna gore, katilimcilarin TSSB diizeylerinin artmastyla algilanan
sosyal destek diizeyleri artmaktadir.

Benlik saygisi diizeyleri ile algilanan sosyal destek toplam diizeyleri arasinda
pozitif yonlii ve anlamli iligkiler bulunmaktadir. Alt boyutlar incelendiginde, benlik
saygist diizeyleri ile algilanan sosyal destegin aile, 6zel bir insan ve arkadas alt
boyutu diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve anlaml iligkiler bulunmaktadir. Bu
sonuglara gore, algilanan sosyal destek diizeyleri arttik¢a benlik saygisi diizeyleri de
artmaktadir.

TSSB ve algilanan sosyal destek diizeyleri benlik saygis1 diizeylerini pozitif
yonde ve anlamli bir sekilde yordamaktadir. Katilimcilardaki benlik saygisi
degisiminin %44,3 i TSSB ve algilanan sosyal destek diizeyleri tarafindan

agiklanmaktadir.

Oneriler
Arastirmacilara Yonelik Oneriler

Aragtirmalar, TSSB (Travma Sonras1 Stres Bozuklugu) ve benlik saygisi
diizeylerinde cinsiyet ve egitim durumuna gore anlamli farkliliklar oldugunu

gostermektedir. Bu nedenle, cinsiyet ve egitim durumunun TSSB ve benlik saygisi
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tizerindeki etkilerini daha derinlemesine inceleyecek galigsmalar yapilmasi onerilir.
Ozellikle, erkeklerin ve yiiksek lisans veya iizeri egitim diizeyine sahip bireylerin
daha yiiksek TSSB ve benlik saygisi diizeylerine sahip oldugu g6z 6niinde
bulundurularak, bu gruplara yonelik 6zel miidahale programlari1 6nerilmektedir
TSSB ve benlik saygis1 diizeyleri ile algilanan sosyal destek arasinda pozitif
ve anlamli iligkiler bulunmustur. Bu baglamda, sosyal destek sistemlerinin
giiclendirilmesi ve bireylerin psikolojik dayanikliligini artiracak programlarin hayata
gecirilmesi onerilmektedir. Ozellikle, deprem gibi travmatik olaylar sonrasinda
psikolojik/ruhsal sorunlar yasayan bireyler i¢in sosyal destek mekanizmalarinin
etkinliginin artirilmasi ve bu bireylerin topluma entegrasyonunun desteklenmesi

Onem tasimaktadir.

Klinisyenlere Yonelik Oneriler

TSSB ve benlik saygisi diizeylerinde cinsiyet ve medeni duruma goére anlamli
farkliliklar bulunmaktadir. Bu bulgular, klinisyenlerin tedavi yaklagimlarini
kisisellestirirken cinsiyet ve medeni durumu dikkate almalar1 gerektigini
gostermektedir. Erkekler ve evli bireylerin daha yiiksek TSSB ve benlik saygisi
diizeylerine sahip olmalari, bu gruplara yonelik 6zel destek ve miidahale
stratejilerinin gelistirilmesi onerilmektedir.

TSSB ve benlik saygis1 diizeyleri ile algilanan sosyal destek arasinda pozitif
bir iligki bulunmaktadir. Ayrica, yiliksek lisans ve tizeri egitim diizeyine sahip
bireylerin TSSB ve benlik saygisi diizeyleri daha ytiksektir. Klinisyenler, sosyal
destek mekanizmalarin giiclendirerek ve egitim diizeyi yiiksek bireylerin
deneyimlerinden yararlanarak, travma sonrasi iyilesme siirecini destekleyebilirler.
Bu, 6zellikle deprem gibi travmatik olaylar sonrasinda bireylerin toparlanma

surecinde Onemli olabilir.
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Ek-1 Aydinlatilmis Onam Formu

Degerli Katilimet;

Bu ¢alisma, Dog. Dr. Ezgi ULU danismanliginda Yakin Dogu Universitesi, Psikoloji
Boliimii, Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans programi 6grencisi Psk. Huseyin Batuhan
KIRMIZIOGLU tarafindan Deprem Yasamis Bireylerde Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu, Benlik Saygisi ve Sosyal Destek Arasindaki Iliskileri arastirmak amactyla
yiiriitiilen bir tez ¢aligmasidir.

Bu arastirmaya katilmak tamamen goniilliilik esasina baghdir. Asagidaki onay
kutucugunu “evet” seklinde isaretlerseniz arastirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul
etmis sayilirsimiz. Arastirma kapsaminda kimlik bilgileri gibi 6zel bilgiler
istenmemektedir. Bu galisma siiresince toplanan veriler yalnizca akademik aragtirma
amact ile kullanilacaktir ve yalmizca ulusal/uluslararasi akademik toplantilarda
ve/veya yaymlarda sunulacaktir. Arastirmadan herhangi bir sebeple ayrilmak
isterseniz, arastirma ekibi ile asagida yer alan bilgileri kullanarak iletisime
gecebilirsiniz. Uygulama yaklasik olarak 10-15 dakika stirmektedir. Calismaya
katilmay1 kabul edip, 6lgek maddelerini doldurmaya bagladiktan sonra herhangi bir
nedenle bataryayr tamamlamak istemezseniz, Olcegi yarida birakip siireci
sonlandirabilirsiniz. Bu konu ile ilgili herhangi bir sorunuz ya da endiseniz olursa
asagidaki iletisim bilgilerinden ulasabilirsiniz.

Ilginiz ve katiliminiz i¢in simdiden tesekkiir eder, saygilar sunariz.
Aragtirma Ekibi:
Psk. Hiiseyin Batuhan KIRMIZIOGLU

Mail:batuhankirmizioglu@outlook.com

Bu ¢aligmaya goniillii olarak katilmay1 kabul ediyorum.

Evet () Hayir ()
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Degerli Katilimeilar,

Yakin Dogu Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans
Programinda yiiriitecegim tez ¢alismam igin arastirma yapmaktayim. Olgeklerde ve
bilgi formunda isminiz yazilmayacaktir ve verdiginiz cevaplar gizli kalacaktir.
Tamamen gonulliik esasina bagli olacaktir. Arastirma sonuglart bireysel bilgi olarak
degil, grup ortalamasi olarak bilimsel raporda kullanilacaktir. Eger caligsmayla ilgili bir
sikayetiniz, goriisiiniiz veya sorunuz varsa bunu ¢alismanin arastirmacisi Psk. Hlseyin

Batuhan KIRMIZIOGLU’na iletebilirsiniz.

Katiliminiz i¢in tesekkiir ederim.

Psk. Hiiseyin Batuhan KIRMIZIOGLU
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Mail: batuhankirmizioglu@outlook.com
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Egitim Durumunuz
Ilkokul Lise Onlisans Lisans  Yiksek Lisans ve tzeri
Medeni Durumunuz
Bekar Evli
Gelir Durumunuz
Asgari Ucret Al Asgari Ucret  Asgari Ucret ve iizeri
Kahramanmaras Depremini Yasadinz mi?

Evet Hayir

Depremde Herhangi Bir Kayip Yasadimiz m?

Evet Hayir

Deprem Sonrasinda Psikolojik/Ruhsal Sorunlar Oldu mu?

Evet Hayir



Ek-4 Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Kontrol Listesi
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2| 5
p— s | =
GECEN AY icinde asagida ver alan durumlar sizi S| =
ne diciide bunaltti: 5 S| =2
< 2| 2| 2| &
=S| o| 5| <
1. Stresli olaymn tekrarlayan, rahatsiz  edici ve
: . 0 1 2|13 ]|4
istenmeyen antlan sizi ne kadar bunaltu?
2. Stresli olaya iliskin tekrarlayan, rahatsiz edici rityalar
Iioy p 0 1 2|13 |4
sizi ne kadar bunalttu?
3. Aniden stresli olayr sanki gergekten bir daha
yvasiyormus gibi hissetmck veya davranmak (sanki o 1 > 3 4

gergekten olayin yasandigr ana geri donmiis yeniden
yasiyor gibi) sizi ne kadar bunalta?
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Ek-5 Rosenberg Benlik Saygis1 Olcegi

Asagidaki maddeler kendiniz hakkinda ne distnip,genel olarak nasil
hissettiginize iliskin olarak hazirlanmigtir. Latfen her bir maddey: dikkatlice okuyun
ve kendiniz hakkinda nasil hissettiginizi karsilanindaki bélmelerden uygun olanmi
isaretleyerek belirtiniz.

A)Hig katilmiyorum B)Katilmiyorum C)Katiliyorum D)Tamamen katiliyorum

1. Kendimi en az diger insanlar kadar degerli A B C D
buluyorum.

2.Bazi olumlu dzelliklerim oldugunu A B G D
diigiiniiyorum.

3.Genelde kendimi basansiz bir kisi olarak A B C D
gorme egilimindeyim.
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Ek-6 Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi

1. Ailem ve arkadaslarim disinda olan ve ihtiyacim oldugunda yanimda olan bir insan var.
(Kesinlikle hayir) 1 2 3 4 5 6 7 (Kesinlikle evet)

2. Ailem ve arkadaslarim disinda olan ve seving ve kederlerimi paylasabilecegim bir insan
var.
(Kesinlikle hayir) 1 2 3 4 5 6 7 (Kesinlikle evet)

3. Ailembana gercekten yardime: olmaya gahsr.
(Kesinlikle hayir) 1 2 3 4 5 6 7 (Kesinlikle evet)
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kullanma izni alabilmem igin sizden gerekli izni talep
etmekteyim. Konuyla ilgili geri donusuntzi rica
ederim.

Saygilanmia,
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Evet tabi kullanabilirsiniz,
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25 Mart 2024 Pazartesi 11:49:24 GMT+3 tarihinde, Batuhan
Kirmizioglu <batuhankirmizioglu@outicok.com=gunu yazdi:

Marhaba,

Adim Batuhan KIRMIZIOGLU ve su anda Yakin Dogu
Universitesi'nde ylksek lisans dgrencislylm. Tez ¢calismamin bashd
"YETISKINLERDE TRAVMA SONRASI STRES BOZUKLUGU,
BENLIK SAYGISI VE SOSYAL DESTEK ARASINDAKI ILISKILERIN
INCELENMESI"® olarak belirlenmistir. Bu baglarmda, galigmam igin
Travma Sonras: Stres Bozuklugu Kontrol Listesi-5 Olgedini
kullanmak istiyorum. Bu oigegi kullanma izni alabilmem igin sizdan
gerekll izni talep etmekteyim, Konuyla ilgili gerl dontisiniiza rica
edarim.
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Batuhan Kirmizioglu
<batuhankirmizioglu@outiook.com=>, 26 Mar 2024 Sal,
13:10 tarihinde sunu yazd:

Merhabalar, Dekontum ektedir.

Aldim, tesekklr ederim. Tesekkur ederim. Ekte b

€~ ~ Reply

=

Mail Coalondar Channeis Apps

66



67

13:35 a1l 4G E
< e W B

Universitesi'nde yiuksek lisans 6drencisiyim. Tez
caligmamin baghg "YETISKINLERDE TRAVMA
SONRASI STRES BOZUKLUGU, BENLIK SAYGISI VE
SOSYAL DESTEK ARASINDAKI iLISKILERIN
INCELENMESI" olarak belirlenmistir. Bu baglamda,
caligmam igin Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek
Olgegini kullanmak istiyorum. Bu dlgedi kullanma izni
alabilmem igin sizden gerekli izni talep etmekteyim.
Konuyla ilgili geri donusunuzi rica ederim.

Sayagillarimla,

haluk arkar 12:04
TJo You “ee

ﬂl] GCok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgedi
DOCX - 14 KB

Sayin Batuhan Kirmizioglu,

Cokboyutlu Algilanan Sosyal Destek o6lgegini
calismalarinizda kullanabilirsiniz. Olcegi ve
puanlamasini asagidaki kaynakta
bulabilirsiniz. Basarilar dilerim.

Prof. Dr. Haluk Arkar

Eker, D., H. Arkar ve H. Yaldiz, "Cok boyutlu
algilanan sosyal destek Olgeginin godzden
gecirilmis formunun faktér yapisi, gecerlik ve
guvenirligi”,Turk Psikiyatri Dergisi, 12, 17—
25 (2001).
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Ek-8 Ozgecmis

Hiiseyin Batuhan KIRMIZIOGLU, 1 Mayis 1996 tarihinde Antalya’da
diinyaya gelmistir. Ilk ve orta dereceli egitimini Antalya’da tamamlamis. Lise
O0grenimini ise 75. Yil Cumhuriyet Anadolu lisesinde basariyla bitirmistir. 2020
yilinda, Girne Amerikan Universitesi’nden lisans diplomasini almustir. 2022 yilinin
sonbahar déneminde Yakin Dogu Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans
programina baslamistir. Yiiksek lisans egitimi siiresince, Akdeniz Universitesi
Hastanesi psikiyatri boliimiinde staj programini basar1 belgesi ile tamamlamstir.
Akademik yolculugu boyunca, Biligsel Davranis¢1 Terapi Dernegi’nden temel egitim

ve Kisa Siireli Coziim Odakli Terapi egitimleri almistir.



Ek-9 intihal Rapor Oram

BATUHAN KIRMIZIOGLU TEZ

ORINALLIK RASORU

w12 13 8 "

BENZERLIK ENDEKS] INTERNET KAYNAKLARI  YAYINLAR OGRENC! ODEVLERL

BIRANCIL XAYNAKLAR

docs.neu.edu.tr
Internet Kaynads

%0

acikerisim.aydin.edu.tr
Internet Kaynad:

%1

dergipark.org.tr

Internat Kaynad

%1

Hacioglu, Asli. "Evlilik Tutumunun Duygusal
o0Z-yeterlik ve cAtisma Eylem Stilleri A¢isindan
Yordanmas!", Dokuz Eylul Universitesi
(Turkey), 2024

Yayin

wl

m:l;x'demiksporarasurmaIankongresi.com <%1
dffox.com

H IF:terne: Kaynad <% 1

Etci, Hilmi. "Sendikal Kriz Cikmazinda <%1

Sendikalara yonelik algi Ve Y kusagi: Eskisehir
ornegi”, Anadolu University (Turkey)

Yayin
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Ek-10 Etik Kurul Onay Formu

O,

YAKIN DOBU ONIVERSITESI

BILIMSEL ARASTIRMALAR ETiK KURULU

07.05.2024

Sayin Batuhan Kirmizioglu

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu'na yapmis oldugunuz YDU/SB/2024/1791 proje numaral ve
“Yetigkinlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu, Benlik Saygisi ve Sosyal Destek Arasindaki
iliskilerin incelenmesi™ bashkh proje onerisi kurulumuzca degerlendirilmis olup, etik olarak uygun
bulunmustur. Bu yaz: ile birlikte, basvuru formunuzda belirttiginiz bilgilerin disina ¢cikmamak

suretiyle arastirmaya baslayabilirsiniz.

Prof. Dr. Askin KIRAZ

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Koordinatorii
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