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OZET

Bu arastirmamin amaci farkhh merhamet diizeylerine sahip iiniversite
ogrencilerinde depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zekayr incelemek ve
depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zekamin cinsiyet degiskenine gore
farkhlasip farkhlagsmadigimi belirlemektir. Arastirmanin bagimsiz degiskenleri
cinsiyet ve merhamet iken bagimh degiskenler depresyon, anksiyete, stres ve
duygusal zekadir.

Arastirmanin cahsma evreni Selcuk Universitesi ile Necmettin Erbakan
Universitesi’nin 6grencilerinden olusmaktadir. Arastirmanin 6rneklemi 2012-
2013 egitim-6gretim yihnda Necmettin Erbakan Universitesi’nin Ahmet
Kelesoglu Egitim Fakiiltesi; Selcuk Universitesi’nin iktisadi ve Idari Bilimler
Fakiiltesi, Miihendislik-Mimarhk Fakiiltesi, Hukuk Fakiiltesi ve Fen-Edebiyat
Fakiiltesinin cesitli boliimlerinde 6grenim gormekte olan 1., 2., 3. ve 4. simf
ogrencileri arasindan tesadiifi oOrnekleme yoluyla sec¢ilmistir. Arastirma
orneklemi 322’s1 kiz, 254’ii erkek olmak iizere toplam 576 o6grenciden
olusmaktadir.

Arastirmada; depresyon, anksiyete ve stres puanlarim belirlemek

amaciyla “Depresyon, Anksiyete, Stres Ol¢egi (DASO)” (Akin ve Cetin,2007) ,



duygusal zeka puanlarim belirlemek icin “Duygusal Zeka Ozelligi Olcegi-Kisa
Formu”(Deniz, Ozer ve Isik, 2013), merhamet puanlarim belirlemek icin
arastirmaci tarafindan Tiirkce uyarlamasi yapilmis olan “Merhamet Olgegi”
kullamlmistir. Depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zeka puan
ortalamalarinin cinsiyet degiskenine gore gruplarin ortalamalar1 arasindaki
farkin 6nem Kkontrolii t testi ile yapilmistir. Depresyon, anksiyete, stres ve
duygusal zeka puan ortalamalarinin 6grencilerin merhamet diizeylerine gore
anlamh diizeyde farkhlasip farklilasmadigr tek yonlii varyans analizi ile test
edilmis, farkhlasma gozlenen durumlarda farkhlasmamin kaynaginin

belirlenmesi icin ileri analiz olarak Tukey testi kullanilmistir.

Arastirma sonucuna gore kiz 6grencilerin depresyon, anksiyete stres ve
toplam duygusal zeka puan ortalamalar1 erkek ogrencilerinkinden daha
yiiksektir. Diisiik ve orta diizeyde merhamet diizeyine sahip olan égrencilerin
depresyon puan ortalamalar1 yiiksek merhamet diizeyine sahip olan
ogrencilerinkinden daha yiiksektir. Farkh (diisiik, orta, yiiksek) merhamet
diizeylerine sahip iiniversite 6grencilerinin anksiyete ve stres diizeyleri arasinda
anlamh derecede farklilasma olmadigi bulunmustur. Diisiik ve orta merhamet
diizeyine sahip olan 6grencilerin duygusal zeka puan ortalamalar1 yiiksek
merhamet  diizeyine sahip olan 6grencilerin duygusal zeka puan

ortalamalarindan daha diisiiktiir.
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Investigation of depression, anxiety, stress and emotional
Tezin Ingilizce Adt intelligence in university students with different compassion
levels
SUMMARY

The purpose of this study is to determine the level of depression, anxiety,
stress and emotional intelligence on the university students who have different
level of compassion (low, medium, high) and if their level of depression, anxiety,

stress and emotional intelligence differentiate with respect to gender.

The scope of this study was comprised of the undergraduate student
from different faculties of Selcuk University and Necmettin Erbakan University.
The sample set of the research was composed of students from different
faculties (Ahmet Kelesoglu Faculty of Education, Faculty of Economics and
Administrative Sciences, Faculty of Theology, Faculty of Engineering and
Arcitecture, Faculty of Law, Faculty of Literature and Science). Participants of
the research were 1st and 4th grades university students from different faculties
of Selcuk and Necmettin Erbakan University chosen by random cluster
sampling method. Participants were made up of totally 576 students of which

322 were females and 254 males.

vii



In order to determine the depression anxiety stress scores of the students,
Depression Anxiety Stress Scale (Akin & Cetin, 2007), for emotional intelligence
scores Trait Emotional Intelligence Scale (Deniz, Ozer, & Isik, 2013), for
compassion scores Compassion Scale, Turkish adaptation made by the
researcher. The signification control of differentiation between the mean scores
of the depression, anxiety, stress, emotional intelligence and gender was made
by t test. One way anova was employed in order to determine if depression
anxiety stress emotional intelligence mean scores differantiate with respect to
compassion levels, Tukey test was used as further analysis to determine the

source of differantiation.

According to the findings of the research, depression, anxiety and stress
levels of the female students are higher than that of male students. The students
with low and medium compassion levels have more depression, anxiety and
stress levels than the students with high compassion. It has been found that
there is no significant differentiation between the levels of anxiety and stress on
the students with different level of compassion (low, medium, high). The
students with low and medium compassion levels have less emotional

intelligence levels than the students with high compassion.
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BOLUM I
Giris
Teknolojik imkanlarin ve ulasilabilir kaynaklarin artmasi ile insanligin daha
mutlu ve huzurlu olacagi diistiniilirken bugilinkii veriler bunun tam aksini
gostermektedir. Uzun siiredir psikoloji diinyasinin ilgi odagmin toplumda goriilme
siklig: gittikge artan depresyon, anksiyete, stres gibi ruh sagligi problemleri lizerinde
oldugu goriilmektedir. Ik baslarda bu rahatsizliklarin etiyolojisinde baskin odak
olarak psikolojik ve biyolojik faktorler ele alinmis iken, entegre modellerin
gelistirilmesi ile baglanma stilleri, merhamet gibi kisiler arasi faktorlerin Gnemi

dikkat ¢ekmeye baglamistir.

Depresyon, endiistrilesmis bati {ilkeleri basta olmak {izere biitiin diinyada
hizla artmakta ve biiylik bir saglik sorunu haline gelmektedir. Depresyona bagh
isglicii  kayiplari, verimlilikteki disiisler biliylik bir ekonomik kayba sebep
olmaktadir. Tiirkiye, Hindistan, Ingiltere ve Amerika Birlesik Devletleri dahil olmak
tizere 15 tllkede 25.916 yetiskin lizerinde gerceklestirilen bir arastirmada en yaygin
psikolojik problemlerin depresyon ve anksiyete oldugu tespit edilmistir (Sartorius,
Ustiin, Lecrubier ve Wittchen, 1996). Ulkemizde yapilan saha arastirmalarinda da
ruhsal bozukluklar arasinda depresif tipte olanlarin %13-20 dolaylarinda en fazla
oranda goriildiigii saptanmistir (Oztiirk, 1997). Bu bulgular depresyonu anlamanin
yaninda depresyonun yayginlagmasinda etkili olan dinamik etkenleri arastirmanin da

Oonemini ortaya koymaktadir.

Depresyon gibi anksiyetenin de toplumda goriilme sikligi ¢ok yiiksektir.
Anksiyete gelecekteki tehlikeye iliskin kontrol edilemezlik duygusunu igeren bilissel-
duyussal bir yapidir (Barlow, 2000). Cogu zaman giindelik hayatimizin normal ve
kaciilmaz bir pargasidir. Genelde anksiyete, korku ve stres ile birlikte ele alindiginda
insanin hayatta kalmasi ve soyunu siirdiirmesi agisindan dogal hatta vazgeg¢ilmez bir
tepki olarak degerlendirilebilir (Berksun, 2003). Bazi durumlarda ise bir bozukluk
olarak patolojik seyir gosterir. Anksiyete bozukluklar1 on kisiden {giinii etkileyecek

kadar yiiksek goriilme sikhigina sahiptir (Kessler vd., 2005). Hayatin erken



donemlerinde baslar, bireyin fonksiyonlarin1 negatif yonde etkiler ve yasaminda

verimsizlige neden olur (Martin, 2003).

Insam yakin duygusal iliskilerden uzaklastiran, verimliligini diisiiren ve en
onemlisi hayattan aldig1 zevki azaltan golgelerden birisi de strestir. Stres, bireyin
cevresel gerilimlere, catismalara, baskilara verdigi fiziksel, zihinsel ve duygusal bir
tepki olarak tanimlanmaktadir (Fontana ve Abousserie,1993). Belirli olgiiler iginde
stres; organizmanin c¢alismasi, davranista bulunmasi ve gelismesi igin gereklidir.
Bagka bir deyisle yararli stres; engeli asmak, sorun ¢ézmek icin gerekli olan bedensel
ve psikolojik gii¢lerin toplamindan olusan bir giidiidiir (Selye, 1974). Yogun stres ise
gerginlik hali, siirekli endise duyma, asir1 derecede alkol ve sigara kullanimi,
uykusuzluk, isbirligine girmede yasanan zorluklar, yetersizlik duygusu, duygusal
dengesizlik, sindirim sorunlari, yiiksek tansiyon gibi sorunlara neden olur.

Depresyon, anksiyete ve stres ruh sagligi ve fiziksel saglik sorunlar ile
yakindan baglantili iken, kendi duygularin1 anlama, bagkalarinin duygu ve
diisincelerine empati gelistirme ve kendi duygularini yasamini zenginlestirecek
bigimde diizenleme yetisi olarak tanimlanan duygusal zeka (Goleman, 1995)
genellikle olumlu duygu durumu ve yasam doyumu ile iliskilendirilmistir (Furnham
ve Petrides, 2003).

Toplumda islevselligin siirdiiriilmesi i¢in yasamdan doyum alma onemli bir
faktordiir. Son zamanlarda pozitif psikolojinin giindeme gelmesiyle yasami nelerin
lyilestirecegi ve pozitif Ozelliklerin nasil yiikseltilecegi hususundaki c¢alismalar
artmaya baslamistir. Bu goriise gore kronik duygusal sikinti degisik bicimleriyle
zehir gibi bir etki yapiyorsa bunun karsiti olan bir dizi duygu da bu 6lgiide panzehir
etkisi yapabilir. Bu alanda alan yazinda yeni yer edinen kavramlardan birisi de

merhamettir.

Merhamet, ilk yazili tabletlerden modern edebiyatimiza, “Sefkat ve
merhamette gilines gibi ol” diyen Mevlana’dan, onu insan varolusunun temeli olarak
belirten Fyodor Dostoyevski’ye kadar biitiin kiiltiirlerde ve dinlerde hep yiice bir
duygu, biiyiik bir erdem olarak goriilegelmistir. Psikoloji biliminde ise merhamet,
uzun yilar ihmal edilmis; yakinlik davranisi, prososyal davranis, baglanma, empati,

alturizm gibi benzer kavramlar altinda incelenmistir (Gilbert, 2005). Kavramin



psikolojide ge¢ yer bulmasinin; karmasik bir yap1 olmasi, empati gibi kavramlar adi
altinda zaten calisildiginin diisliniilmesi, Ol¢limiiniin zor olmasi gibi nedenlere
baglanabilecegi belirtilmektedir (Braun, 1992). Ozellikle yardim mesleklerinde
goriilen merhamet yorgunlugunun ortak bir sorun haline gelmesi merhametle ilgili
calismalara egilimin artmasmi saglamis (Keidel, 2002), merhametin dogasit ve
fonksiyonlar1 psikolojik bir kavram olarak da incelenmeye baslanmistir (Gilbert,
2005). Ayrica son yillarda psikolojideki patolojilere odaklanmak yerine iyi olusa ve
psikolojik giigliiliige odaklanmaya kayan yeni yonelim de bu konudaki ¢aligmalari
hizlandirmistir (Seligman, Steen, Park ve Peterson, 2005).

Gilbert’e gore (2009a) merhamet, kendinin ve bagkalarinin sikintili
durumlarina karst derin bir farkindalik, ayn1 zamanda sikintiy1 giderme istegini ve
cabasini igeren temel bir yardimseverlik, sevecenlik halidir. Merhamet’i; empati,
sempati, alturizm gibi benzer diger kavramlardan ayiran temel 6zellik; onun aciyi
giderme istegini, acinin kaynagini anlamayla ilgili bilissel siireci ve merhametli
eylemlerde bulunmakla ilgili davranigsal siireci bir arada igerisinde barindiriyor
olmasidir. Yani merhamet; giidii, duygu, diisiince ve davranigin kombinasyonuyla
olusur (Gilbert, 2005).

Bu calismada farkli merhamet diizeylerine sahip tiniversite Ogrencilerinin
depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zeka puan ortalamalarinin anlamli diizeyde
farklilagip farklilagmadigi; ayrica liniversite Ogrencilerinin depresyon, anksiyete,
stres ve duygusal zeka puan ortalamalarinin cinsiyet degiskenine gore farklilagip

farklilasmadig iliskisel olarak incelenmistir.

1.1. Problem Ciimlesi

Bu arastirmanin amaci1 farkli merhamet diizeylerine sahip {iniversite
ogrencilerinde depresyon, anksiyete, stres, duygusal zekay: incelemek ve depresyon,
anksiyete, stres ve duygusal zekanmn -cinsiyet degiskenine gore farklilasip
farklilasmadigin1 belirlemektir. Arastirmanin bagimsiz degiskenleri cinsiyet ve

merhamet iken bagimli degiskenler depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zekadir.



1.2.Alt Problemler
Probleme dayali olarak gelistirilen alt problemler soyledir:

1. Universite dgrencilerinin cinsiyet degiskenine gére depresyon, anksiyete,
stres puan ortalamalar1 anlamli diizeyde farklilagmakta midir?

2. Universite dgrencilerinin cinsiyet degiskenine gore duygusal zeka puan
ortalamalar1 anlamli diizeyde farklilasmakta midir?

3. Universite dgrencilerinin merhamet diizeylerine (diisiik, orta, yiiksek) gore
depresyon, anksiyete, stres puan ortalamalari anlaml diizeyde farklilasmakta midir?

4. Universite dgrencilerinin merhamet diizeylerine (diisiik, orta, yiiksek) gore

duygusal zeka puan ortalamalar1 anlaml diizeyde farklilagsmakta midir?
1.3.Sayith

Aragtirmaya katilan 6grencilerin Depresyon Anksiyete Stres Olgegi, Duygusal
Zeka Ogzelligi Olgegi-Kisa Formu ve Merhamet Olgegi’'ni gercek durumlarim
yansitacak sekilde i¢ten cevapladiklart kabul edilmistir.

1.4.Smirhhiklar

1. Arastirma bulgular1 Selguk Universitesi'ne bagh Iktisadi ve Idari Bilimler
Fakiiltesi, Miihendislik-Mimarlik Fakiiltesi, Fen-Edebiyat Fakiiltesi ve Hukuk
Fakiiltesi ile Necmettin Erbakan Universitesi’ne bagli Ahmet Kelesoglu Egitim
Fakiiltesi ve Ilahiyat Fakiiltesi’nde 6grenim gérmekte olan iiniversite 6grencilerinden

toplanan verilerle sinirhdir.

2. Arastirma verileri Depresyon Anksiyete Stres Olgegi, Duygusal Zeka
Ozelligi Olgegi-Kisa Formu ve Merhamet Olgegi’ni 6lctiigii nitelikler ile sinirhidir.
Aragtirmada kullanilan DASO tanilama yapabilen bir 6lgek degildir, sadece
semptomlart  dlgmektedir. Ek olarak, 0z-bildirim olgekleri dogas1 geregi
katilimeilarin kendilerini degerlendirmesi i¢in standardize bir &lglit olmamasi ve

sosyal istenirligin etkisinde cevap verebilmeleri sinirliliklarini igermektedir.



1.5.Tanimlar

Depresyon: Biligsel, davranigsal, duygusal, motivasyonel ve biyolojik
belirtilerle seyreden psikolojik ¢okiintii durumudur (Gilbert, 2007).

Anksiyete: Gelecekteki tehlikeye iliskin kontrol edilemezlik duygusunu igeren
bilissel-duyussal bir yapidir (Barlow, 2000).

Stres: Bireyin gevresel gerilimlere, ¢atismalara, baskilara verdigi fiziksel,
zihinsel ve duygusal tepkidir (Fontana ve Abouserie,1993).

Duygusal Zeka: Bireyin ¢evresinden gelen baski ve taleplerle basarili bir
bicimde bas edebilmesinde bireye yardimci olacak kisisel, duygusal ve sosyal
yeterlilik ve beceriler dizinidir (Baron,2006).

Merhamet: Kendinin ve bagkalarinin sikintili durumlarina karsi derin bir
farkindalik, ayn1 zamanda sikintiy1r giderme istegini ve cabasini igeren temel bir

yardimseverlik ve sevecenlik halidir (Gilbert, 2009a).
1.6.Arastirmanimn Onemi

Depresyon, anksiyete ve stres toplumda islevselligi diisiiren, yasamdan doyum
almay1 azaltan en 6nemli duygusal rahatsizliklar olarak kabul edilmektedir. Yiiksek
yayginlik oranlar1 gésterme disinda tani giigliikleri icermesi, kroniklesme riskinin ve
intthar davranigi sikliginin artmasi, yarattigi yeti yitimi ve ekonomik sonuclar
ozellikle depresyon aragtirmalarinin 6nemini giderek artirmaktadir (Kiiey, 1998). Bu
tiir rahatsizliklarin daha iyi anlasilmasi, olus nedenleri ve sonlanmasi tizerinde etkili
olan risk etkenlerinin daha iyi taninmasi merhamet gibi bir duygu olarak pozitif
psikolojide yeni yer edinmis kavramlarla olan iliskisini inceleyen arastirmalar
araciliiyla olanakli olacaktir.

Merhamet, psikoloji biliminde uzun yillar ihmal edilmis; yakinlik davranisi,
prososyal davranis, baglanma, empati, alturizm gibi benzer kavramlar altinda
incelenmistir (Gilbert, 2005). Ancak son yillarda arastirmacilarin kavrama olan ilgisi
gittikge artmis, “Bir kisinin baskalarina merhametli ya da merhametsiz davranmasina
neler sebep oluyor? Ihtiyaci olan kisilere ulasmak icin bizi motive eden nedir?
Merhametli davraniglarimiz iyi olus diizeyimizi etkiliyor mu? Merhamet edilen
kisiler bundan nasil etkileniyor? Merhametin sinirt nerede biter? Bakicilarda ve

profesyonel yardim mesleklerinde olusan merhamet yorgunlugu azaltilabilir mi?



Ozellikle de merhamet &grenilen bir sey midir? Egitim ortamlarinda merhamet
gelistirme ¢alismalar1 yapilabilir mi?” gibi sorular bilimsel olarak arastirilmaya deger
konular olarak goriilmeye baslanmistir. Ulkemizde ise heniiz merhametin bir
psikolojik kavram olarak tanimlandigi ve depresyon, anksiyete, stres ve duygusal
zeka ile iliskisinin incelendigi bir arastirmaya rastlanmamistir. Bu ¢alisma bu konuda
yapilan ilk arastirma olmasi bakimindan 6nem tasimaktadir. Yine yurt disindaki
arastirmalarda merhametin iyi olusu artirdig ile ilgili gii¢lii kanitlar vardir. Ancak
pek ¢ok c¢alismada merhametli davranilan kisilerin gordiigii faydalar incelenmis;
merhametli davranista bulunan agisindan merhametin faydalar1 goéz ardi edilmistir
(Smith ve Howard 2008). Bu yiizden kendi kiiltiriimiize yonelik hem deneysel hem
de teorik olarak merhamet gosteren kisiler i¢in bu deneyimin psikolojik saglik
baglaminda incelendigi ¢alismalara ihtiyag vardir. Arastirmanin alandaki bu boslugu
dolduracagi disiiniilmektedir.

Bu ¢alisma, merhamet 6lgeginin Tiirk¢e uyarlamasinin yapilmasi agisindan da
onem tasimaktadir. Merhametin psikolojik anlamda kavramsallastirilmasi ve dl¢timii
icin yeni bir ara¢ saglanmasinin bundan sonra yapilacak olan caligmalara 151k

tutacag diisiiniilmektedir.



BOLUM 11
KURAMSAL TEMEL

Bu boliimde depresyon, anksiyete, stres, duygusal zeka ve merhamet
konularindaki kuramsal bilgilere ve bu konularda yapilmis ilgili arastirmalara yer

verilecektir.

2.1. DEPRESYON

Depresyon, melankoli adi altinda ruhsal bozukluklarin arasinda en eskiden
tamimlananlardan birisi olagelmistir. MO 400 yillarinda Hipokrat depresyonu kara
safra miktarindaki artmaya baglayarak depresyonun nedeniyle ilgili biyolojik
aciklamalarin ilk Orneklerinden birisini ortaya koymustur (Tiirk¢apar, 2009). On
dokuzuncu yiizyilin baslarinda Pinel, depresyonu bugiinkii tanimina benzer olarak
“sessizlik, distinceli dalgmn tavir, kuruntulu siipheler, yalmzlik istegi” olarak
tamimlamustir (Pinel’den aktaran Beck, 1967).

Depresyonu bilissel agidan agiklayan Beck (1967) onu,

- Ruhsal durumda belirgin degisme: tizlintii, yalnizlik, apati

- Kendini suclama ile iligkili negatif benlik kavrami

- Kendini cezalandirici istekler: kagma, saklanma, 6lme istegi

- Istemdis1 degisiklikler: anoreksia, insomnia, libodo kayb1

- Aktivitede degisiklik gerileme ve ajitasyon ile kendini gosteren duygusal
rahatsizlik olarak tanimlamistir.

Gilbert (2007) ise depresyonu biyopsikososyal agidan incelememiz gerektigini
belirterek depresyondaki belirtileri su sekilde agiklamigtir:

- Motivasyonel: Apati, enerji ve ilgi kaybi. Birey herseyi gereksiz gorerek,
gelecegi umutsuz bir bicimde degerlendirebilir.

- Duygusal: Olumlu duygulanim azalarak birey kendini boslukta hissetmeye
baslar. Ofke, kayg1, utang, kiskanglik ve sucluluk duygular: artar.

- Biligsel: Bilissel isleyis bozularak kisinin dikkat ve konsantrasyonu siirdiirme
sorunlar1 olabilir. Hafiza zayiflar, birey kendisi, diinya ve gelecek hakkinda negatif

fikirlere sahip olur.



- Davranigsal: Birey daha Onceden hoslanilan davraniglardan, sosyal
aktivitelerden kaginmaya baglayarak diger insanlara karsi daha talepkar davranmaya
baslayabilir, psikomotor ajitasyon ve gerileme davranislar1 gosterir.

- Biyolojik: Uykuda ve erken kalkmada giigliik, cinsel ilgide azalma, kortizol
gibi stres hormonlarinda ve seratonin, ndradrenalin gibi ndrotransmitter maddelerde
degisiklik goriliir.

Tedavi edilmemis depresyonun Onemli bir sonucu intihardir. Depresif
hastalarin yaklagik f{igte ikisinin intihar1 disiindiigi, %10-15’inin de intihar

girisiminde bulundugu belirtilmektedir (Koroglu, 1997).
2.1.1.Depresyonun Siniflandirilmasi

Depresyon, Amerikan Psikiyatri Birligi’nin yaymladigit DSM IV tani kitabinda
major depresif bozukluk (MDB), distimik bozukluk ve bagka tiirlii adlandirilamayan
depresif bozukluk olmak iizere iice ayrilmigtir. DSM-V tani kitabinda ise depresyon
bozukluklari; yikict duygudurumu diizenleyememe bozuklugu, yegin (major)
depresyon bozuklugu, siiregiden depresyon bozuklugu (distimi), aybasi Oncesi
(premenstriiel) disfori bozuklugu, maddenin/ilacin yol agtig1 depresyon bozuklugu,
baska bir saglik durumuna bagli depresyon bozuklugu, tanimlanmamis depresyon
bozuklugu olmak tlizere 7 sekilde smiflandirilmistir. DSM V’e goére bir major
depresyon epizodu, uyku degisiklikleri, istah degisiklikleri, degersizlik duygulari,

konsantrasyon giicliikleri gibi semptomlara dayanarak saptanabilir.

Diinya Saglik Orgiitii’niin tan1 rehberi ICD-10 da ise depresyon hafif, orta ve
siddetli depresyon olarak tige ayrilir. Rehbere gore hafif depresyon Olgiitleri birey
icin kesinlikle anormal olacak derecede, biiylik Ol¢lide ¢evre sartlarindan
etkilenmeyen, hemen hemen giiniin tamamina hakim ve en az iki hafta boyunca
stiren ¢okkiin duygu durum; normalde hoslanilan etkinliklere kars1 ilgi kaybi; enerji
azalmas1 ve kolay yorulma belirtilerinden en az ikisinin olmasi ve toplam belirti
sayisini en az dorde tamamlayacak sekilde kendine giiven ya da 6zsayginin azalmast;
makul olmayan bi¢gimde asir1 pismanlik veya sugluluk; tekrarlayan 6liim veya intihar
diistinceleri ya da her tiir intihar girisimi; diislinme kabiliyetinde, dikkat toplamada
azalma, kararsizlik, bocalama; psikomotor aktivitede degisme, her tiir uyku

bozuklugu, istahta degisme buna eslik eden bigimde kiloda degisme belirtilerinin



olmasidir. Eger hasta toplam alt1 6l¢iitii karsiliyorsa orta derecede depresyon ve eger
ilk ti¢ belirtinin tamamiyla birlikte toplam sekiz belirti varsa buna da siddetli depresif

nobet adi verilir (Tirkgapar, 2009).

2.1.2.Depresyona Neden Olan Faktorler

Genelde duygusal bozukluklar 6zelde ise depresyona neden olmada pek ¢ok
faktor tarif edilmistir. Bu faktorler, neden bazi insanlarin depresyon yasarken
digerlerinin yasamadigini agiklamaya calisirlar. Genelde tiim modeller depresyonun

biyolojik ve psiko-sosyal faktorlerden kaynaklandiginda hem fikirdirler.
2.1.2.1. Biyolojik faktorler

Depresyonu agiklayan biyolojik modeller, depresyonu beyin noro-
kimyasindaki bozulma olarak tarif eder. Pek ¢ok c¢esidi olan norotransmitter
maddeler beynin habercileridir ve beyin hiicreleri arasindaki bosluklarda hiicreden
hiicreye sinyal iletici olarak ¢alisirlar. Bu norotransmitterlerden bazilarinin
depresyonda merkezi role sahip olduguna inanilmaktadir. Depresyonlu bireylerde
monamin ndrotransmitterlerinden seratonin, ndradrenalin ve dopaminin depresyonlu
olmayan bireylere gore daha diisiik oldugu belirtilmektedir (Callahan ve Berrios,
2005).

Ikizlerden birisi depresyona sahip oldugunda diger ikizin de muhtemel
depresyon riskini agiklayan tek yumurta ikizi ¢alismalari; depresif anne babalara ve
akrabalara sahip olan bireylerin daha sik depresyona girdigini belirten ¢aligmalar,
depresyondaki bireylerin benzer biyo-kimyasal beyin yapisina ve metabolizmasina
sahip oldugunu 1spatlayan sinir goriintiileme g¢alismalari, depresyon belirtileri olan
kisilerin cogunlugunun beyindeki biyokimyasal dengesizlikleri diizeltmek ic¢in
kullanilan ilaglara pozitif tepki verdigi bulgusuna ulasan caligmalar biyojik ve
genetik  faktorlerin  depresyona neden olmadaki Onemli fonksiyonunu

dogrulamaktadir (Quinn ve CSW,1997).
2.1.2.2. Psikososyal faktorler

Pek cok psikolojik bozuklukta oldugu gibi depresyona neden olan faktorler de
cok yonlii olmakla birlikte psiko-sosyal faktdrler bunlarin icerisinde ¢ok dnemli bir

role sahiptir (Brown, Harris ve Eales, 1996). Arastirmalarda cinsiyet, medeni durum,
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sosyo ekonomik durum gibi sosyodemografik faktorlerin yaninda; kayip, travma,
azalmis sosyal destek, psikolojik giicliiliik, stresli yasam olaylar1 gibi pek ¢ok
psikososyal degiskenin depresyonla iliskili oldugundan bahsedilmektedir.

Cinsiyet: Alan yazinda genellikle depresyonun kadinlarda erkeklere gore daha
fazla oldugunu belirten arastirmalar mevcuttur (Ustiin, 1999; Weissman ve Klerman,
1977). Bu durum biyolojik perspektiften genetik ve hormonal cinsiyet
farkliliklarindan ~ kaynakli olarak agiklanmaktadir. Kadinlar genetik olarak
depresyona daha yatkindirlar. Ayn1 zamanda adet Oncesi donem, dogum sonrasi
dénem ve menapozdaki hormonal degisikliklerden kaynakli olarak depresyona daha
yatkin hale gelmektedirler. Ergenlik doneminden sonra bayanlardaki Ostrojen,
progesteron ve diger hormonlardaki degisiklikler de depresyona yatkinlig
artirmaktadir (Nolen-Hoeksema, 1990).

Depresyondaki cinsiyet farkliligi ile ilgili daha genel goriis ise toplumsal
rollerle alakali oldugudur. Erkeklere hayati kesfetmek icin daha fazla ozgiirliik
sunulur; merak, bagimsizlik, rekabet ve basar1 ile ilgili davraniglart stirekli
desteklenir. Kadinlar iginse durum daha farklidir. Toplumsal baskilar deneyimleme
alanlarin1 kisitlar, onlar i¢in daha fazla gorgii kurallari vurgulamasi olur. Yetiskin
gozetiminde olmalar1 beklenir. Bu cinsiyete gore farklilagsmis sosyallesme
vurgularinin bir sonucu olarak, depresyona yatkinlik da cinsiyete gore farklilagir
(Block, Gjerde ve Block, 1991).

Medeni durum: Arastirmalar evlilerin bekarlara gore daha az depresyona
girdigini bildirmektedir (Pearlin ve Johnson, 1977; Weissman vd., 1993). Se¢im
teorisine gore bu durum depresyondaki kisilerin evlilik i¢in daha az tercih edilecegi
bu yiizden evlilerin daha az depresyonda oldugu seklinde agiklanir (Waldron,
Hughes ve Brooks,1996). Kessler ve Essex’e gore (1982) ise evli insanlar sosyal
kosullar tarafindan desteklenen bas etme kaynaklar1 ve evliliklerinden edindikleri ic-
ruhsal kaynaklar nedeniyle hayat problemlerinin duygusal etkilerine karsi1 daha
direncli olabilir.

Evli insanlar, bekarlara gore daha fazla sosyal destek alma sansina sahiptirler.
Bu da onlarin giivenlik ve baglanma hissi gelistirmelerine neden olur. Bekarlara gore

evliler daha fazla duygusal destek, baskasi tarafindan ilgilenilme, sevilme, glivenilme
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ve deger verilme deneyimi yasar. Ayni zamanda evlilik ekonomik birlikteligi de
icerdigi icin hem erkek hem bayan i¢in depresyonda koruyucu bir faktor olabilir
(Ross, 1995).

Sosyoekonomik durum: Depresyonun nedenleri gevresel stres faktorleri ile
iligkili ve bu stres faktorleri de diisiik sosyoekonomik durumdaki kisilerde yiiksek
olduguna goére depresyonun bu bireylerde fazla olmasi beklenmektedir. Arastirmalar
depresyonun, diisiik sosyoekonomik diizeye sahip kisilerde daha fazla goriildiigiinii
dogrulamaktadir (Murphy vd., 1993).

Diisiik sosyoekonomik diizeye sahip bireylerde duygusal rahatsizliklarin fazla
olmasi sosyal se¢cim ve sosyal nedensellik olmak iizere iki kuramla agiklanir.
Sizofreni gibi psikolojik rahatsizliklarda diisiik sosyoekonomik durumdaki bireyler
hastaligin erken ya da ilerleyen evrelerinde sosyal iligkilerini siirdiirmede daha az
olanaga sahiptir. Bu durumda hastaligin yaninda sosyal izolasyonla da bas etmek
zorunda kalmir. Depresyonda ise sosyal faktorler depresyonun nedeninin bir
pargasidir. Diisiik sosyoekonomik diizeyin getirdigi yetersiz cevresel kosullar
depresyonun sosyal nedenlerini olusturur (Steptoe, 2007). Yiiksek gelir, depresyonun
olusumuna katkida bulunan finansal stresi azaltir, ayni zamanda depresyonun
tedavisi i¢in de olanak sunar. Sosyoekonomik diizeyi yiiksek bireyler depresyon i¢in
koruyucu faktor sayilabilecek daha fazla sosyal sayginliga, daha iyi psikososyal ve
fiziksel ¢alisma kosullarina sahiptirler (Zimmerman, Christakis ve Vander Stoep,
2004).

Stresli yagam olaylari: Stresli yasam olaylar1 uyumsal zorluklar1 olusturan ¢ok
cesitli durumsal deneyimleri temsil eder. Bu olaylar depresyon icin sosyal risk
faktorlerini olusturmaktadir. Stresli yasam olaylar1 ve depresyon arasindaki iliski
hem duruma gore hem de bireylere gore degisiklik gosterebilir.

Arastirmalara gore stresli yasam olaylar1 depresyonun hem olusumunda hem de
stirdiirilmesinde etkilidir (Brilman ve Ormel, 2001). Depresyonu tetikleyebilecek
olas1 yasam olaylar1 arasinda ev degistirme, is kaybi, sevilen birinin kaybi, 6nem
tagtyan bir iligkinin bitmesi, aile ya da onemli diger insanlarla g¢atisma, isten
memnuniyetsizlik, fiziksel ya da ruhsal anlamda tiikenme, yalnizlik, ¢ocuk dogumu,
cocuklarin evden ayrilmasi, yasin ilerlemesi yer alir (Tiirk¢apar, 2009). Ergenlerin

degerlendirildigi uzunlamasina bir ¢alismada depresif belirtilerin stresorlerde artiga
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neden oldugu ve stresorlerin depresif belirtilerle iliskili oldugu bulunmustur (Hankin
Abramson, Miller ve Haeffel, 2004).

Sosyal iligkiler ve sosyal destek: Sosyal iliskiler ve sosyal destek zihinsel

saglig1 pek ¢ok durumda etkileyebilir. Alan yazinda sosyal bir gruba iiye olmanin
belli bir hedefi olma, baglanma, kendi 6z degerinin farkina varma gibi pozitif
psikolojik sonuglara yol ac¢tig1 belirtilmektedir (Cohen ve Wills, 1985). Arastirmalar
depresyon Oykiisii olan bireylerin olmayanlara gore daha fazla olumsuz sosyal
etkilesimler yasadiklarini gostermektedir (Harkness, Monroe, Simons ve Thase,
1999). Yine disiik isbirligi karakter Ozelliginin depresyonda Onemli bir rol
oynadigini belirten arastirmalar mevcuttur (Joffe, Bagby, Levitt, Regan ve Parker,
1993; Nerry vd., 2009).
Isbirligine yatkin kisiler sosyal toleransi yiiksek, empatik, yardimsever ve
merhametli iken; igbirligine yatkin olmayan kisiler sosyal olarak toleranssiz, diger
insanlardan kopuk, diismanca ve toplumdan yabancilagsmis kisilerdir. Diisiik isbirligi
ve diisiik merhamet empati yoksunlugu ile ilgilidir ve bireyin depresif semptomlar
gelistirmesine neden olabilir (Hirano vd., 2002). Sosyal iligkilerin yaninda sosyal
destek de bireyin 1yi olusunda ¢ok 6nemli bir faktordiir. Sosyal destegin depresyon
i¢in bir koruyucu faktor oldugunu belirten arastirmalarla birlikte (Fratiglioni, Wang,
Ericsson, Maytan ve Winblad, 2000), bireyin ¢evresinden aldig1 sosyal destegin onun
depresyonda olup olmamasindan etkilendigini belirten calismalar da mevcuttur
(Gurung, Taylor ve Seeman, 2003). Zimet, Dahlem, Zimet ve Farley (1988) 275
tiniversite 0grencisi lizerine yaptiklari ¢alismada algilanan sosyal destegin depresyon
ve anksiyetede azalmaya neden oldugunu bulmuslardir. Eldeleklioglu da (2006)
yaptig1 arastirma bulgularina dayanarak sosyal destek ile depresyon arasinda negatif
yonlli anlamli bir iligki oldugunu belirtmistir.

Kisilik ozellikleri: Sosyal faktorlerin yaninda kisilik 6zellikleri de depresyon
icin risk etkeni olabilmektedir. Bireyin yasami boyunca stresle basa ¢ikmasinda ve
kisilerarasi iligkilerinde gii¢liik yaratan nevrotik, bagimli, obsesif, ice doniik, kendine
giivensiz, girisken olmayan, kaygili, karamsar kisilik Ozellikleri {izerinde
depresyonun daha ¢ok gelismekte oldugu bilinmektedir. Clark ve Watson’in (1991)
calismalar1 kisilik ozellikleri ve psikopatoloji iligkisi iizerine olan calismalarin

sekillenmesinde ©nemli bir rol oynamistir. Arastirmacilara gore anksiyete ve
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depresyon biiyiik 6l¢iide negatif duygu ile agiklanmistir. Clark, Watson ve Mineka
(1994) biitiin anksiyete ve depresif bozukluklarin nevrotik kisilik 6zelligi ile
baglantili oldugunu, depresyonun disadoniikliikle negatif yonde iliskili oldugunu
belirtmistir. Yine Kotov, Gamez, Shmidt ve Watson (2010) yaptiklar1 metanaliz
calismalarinda 5 faktorli kisilik 6zellikleri depresyon ve anksiyetenin yiiksek
diizeyde iligkili oldugunu belirtmislerdir. Arastirmacilara gore depresyon ve
anksiyete yalnizca nevrotik kisilik 6zelligi ile baglantili degil, ayn1 zamanda diger
kisilik ozellikleri ile de iliskilidir.

2.1.3. Depresyon ve Farkh Psikolojik Yaklasimlar

2.1.3.1. Psikanalitik yaklasim

Freud, depresyonun pek ¢ok durumda biyolojik faktorlerden kaynaklandigini
kabul etmekle birlikte bazi durumlarda kayip ve aile tarafindan reddedilme
deneyimleri ile iliskili oldugunu belirtmistir (Russel, Jarvis, Roberts, Dwyer ve
Putwain, 2003). Freud’a gore yas durumunda kayip genellikle aci verici olarak
bilingte iken depresyonda ¢cogu zaman boyle degildir. Depresyonu siirsel bir ifadeyle
“nesnenin golgesinin ego lizerine diigmesi” olarak nitelendirmektedir. Burada ego
bireyi, nesne ise kaybi (sevilen birisi, bir amag, statii, vb.) ifade etmektedir. Depresif
kisi zayif sinirlara sahip oldugundan kaybolan nesne ile benligini 6zdeslestirir ve onu
kendinin bir pargasi olarak goriir (Levin, 2013). Freud depresyonu olan hastalarda
goriilen kendini kiiciik gorme ve kendi kendini su¢lamanin kaybedilen nesneye olan
ofkenin kisinin kendisine donmesinin bir sonucu oldugunu belirtmistir (Tirkcapar,

2009).

Adler’e gore depresyonda ve genel olarak psikoterapide merkezi rol oynayan
temel kavram iistinliik kompleksidir. Adler bireysel psikoterapide insanin biitiinciil
dogasina deginir, beden ve zihnin parcalarinin birbirinden ayrilamayacagini belirtir.
Adler’e gore bebek tiirler arasindaki en bagimli varlik olarak diinyaya gelir;
biiylidiik¢e bagimsizligin1 kazanmaya baslar. Bu siiregte fiziksel ve zihinsel gelisimi
hayat sartlar1 altinda ezilebilir. lyi bir aile, arkadas, 6gretmen destegi gordiigiinde
basar1 duygusu olusur, hayatin zorluklariyla yiizlesmek kolaylasir. Eger ¢ocugun

bagimsizlik ve sorumluluk duygusunun gelismesi engellenirse yetersizlik duygusu



14

hisseder, hayatin zorluklari ona asilamaz olarak goriiniir. Asagilik kompleksi
davraniglarini yonlendirmeye baglar, basarisizlik korkusu olusur. Bu da depresyon ve
diger psikopatolojilere kap1 aralar (Adler’den aktaran Reinecke ve Davison,2006).

Analitik psikolojinin kurucusu Jung, depresyonun pek ¢ok kokeni oldugunu
diisinmekle birlikte en Onemlisinin, benligin 6nemli arketipal potansiyeller
tarafindan yikima ugramasi veya bir arketipin negatif olarak fonksiyon gostermesi ile
olustugunu belirtmektedir. Arketiplerin depresyonla iliskisi degisik sekillerde olur ve
gelistirilen her depresyon kisisel yonle birlikte kollektif yone de sahiptir (Jung’dan
aktaran Gilbert, 1992). Jung ayni zamanda “Geceleyin deniz yolculugu” olarak
adlandirdig1 depresyonu bilingten libidonun ¢ekilmesi ile birlikte bilingaltinda bir
birikimin olusmasi olarak gérmektedir. Bu ge¢mise doniis; bilinci soguk, bos ve gri

iken bilingalt1 giiglii ve zengin olanlar i¢in iyi bile olabilir (Leeming, 2010).

Karen Horney'e gore sevgisini gdstermeyen ve itici davranan ebeveynlerce
yetistirilen ¢ocuklar giivensiz ve yalnizlik duygulara egilimlidir. Bu tip cocuklar
daha sonraki yasamlarinda elestiri ve reddedilmelere karsi daha kolay caresizlik

duygusuna kapilip depresyona girebilirler (Horney’den aktaran Burger,2006).

Psikodinamik terapide terapist dikkatinin cogunu ge¢misteki kayiplara
vermektedir. Yas tutulmamis kayiplar biiylik 6lgiide bilingaltindadir ve dinamik
psikoterapi onlar1 bilince getirmek igin ugrasir. Ofkeyi kendine yoneltmek yerine
daha bilingli hale getirerek ondan kurtulmak bu ugrasin onemli bir parcasidir.
Terapide aym zamanda benlik saygisinin kaybina yogun olarak odaklanilir ve onu

yiikseltmek igin ¢alisilir (Levin, 2013).
2.1.3.2. Biligsel yaklasim

Biligsel terapinin depresyonla ilgili ¢alismalar1 sirasinda ortaya c¢ikmasi
nedeniyle depresyonun bilissel terapi agisindan ayricalikli bir konumu vardir. Beck
depresyonun bilissel olarak kisinin kendisi, cevresi ve gelecegiyle ilgili olumsuz
yargilara sahip olmasindan kaynaklandigini One slirmiistiir (Beck’den aktaran
Tiirkgapar, 2009). Beck (1967) depresyonun bilissel modelinin sistematik klinik
gozlemler ve deneysel veriler sonucunda gelistigini belirtmektedir. Beck, Rush,

Shaw ve Emery (1979) gelistirdikleri bilissel modelde depresyonun psikolojik
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altyapisini agiklamak igin li¢ 6zel kavram one siirerek Depresyonun Bilissel Terapisi
isimli kitaplarinda bu kavramlar1 ayrintili sekilde agiklamiglardir. Bunlar bilissel

ticlii, semalar ve bilissel hatalardir.

Bilissel {icliinlin birinci  bileseni hastanin  kendine olumsuz bakisini
icermektedir. Kisi kendisini kusurlu, yetersiz, hastalikli ya da yoksun olarak
gormektedir. Bu goriiste kisi kendini hayali kusurlar1 nedeniyle degersiz ve kabul
edilemez olarak nitelendirir. Kendini kiiglimser, elestirir ve mutlulugu hak etmeyen
birisi olarak diisiiniir. Ikinci bilesen depresif bireyin siiregelen deneyimlerini
olumsuz olarak degerlendirmeye egilimli olmasidir. Ugiincii bilesende birey
gelecegini olumsuz olarak degerlendirir. Kisi simdiki yasadigi giicliikleri uzun

menzilli yansitmalar yaparak gelecekteki hayatinda da goriir. Gelecekten pek c¢ok

sikinti, engellenme ve yoksunluk beklemektedir.

Depresyonun biligssel modelinin ikinci dnemli kavrami semalardir. Bu kavram
depresif kisilerin hayatlarindaki olumlu faktorlerin objektif kanitlarina ragmen neden
kendi kendini engelleyen tutumlarimi siirdiirdiigiinii agiklamaktadir. Herhangi bir
durum pek cok uyarandan olusur. Birey segici olarak belli bir uyarana yonelir,
bunlari bir driintiide birlestirir ve durumu kavramsallastirir. Semalar bilgi islemenin
altinda yatan kurallar ya da kaliplar gibi islev goren koklesmis yerlesik
diisiincelerdir. Bir kisi bir durumla karsilastiginda o durumla ilgili gelistirmis oldugu

semas1 aktive olur. Depresyonda daha ¢ok fonksiyonel olmayan semalar aktiftir.

Modelin tglincli  kavrami ise biligsel hatalardir. Depresif bireyin
diisincelerindeki bu sistematik hatalar; karsit kanitlar olmasina ragmen bireyin kendi
olumsuz kavramlarinin gegerliligine inancini siirdlirmesini saglar. Bu inanglar; keyfi
cikarsama, secici soyutlama, asir1 genelleme, abartma ya da kiiclimseme, kisilestirme

ve ikili diigiinmedir.

Depresyonun bilissel terapisinin Ozellikleri depresif hastalarin 6zelliklerine
uygun bir bicimde gelistirilmistir. Depresyonda damisan edilgindir. Buna karsilik
terapistin etkin olmasi beklenir. Depresif hastalar sorunlarini ¢ok biiyiik, altindan
kalkilamaz ve genel goriirler; belirtileri de bu sekilde genel tanimlarlar. Terapist ise

bu biiylik ve genel sorunu kiigiik parcalara boler. Depresif hastanin motivasyonu
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diisiiktiir. Biligsel terapinin ilk onceliklerinden birisi motivasyonu artirmaya doniik
olmasidir. Bu yiizden terapide dnce davranigsal daha sonra biligsel bilesen ele alinir
(Tiirkgapar, 2009). Terapi yontemi danisanin c¢arpik kavramsallastirmalarini ve bu
bilislerin altinda yatan fonksiyonel olmayan semalar1 belirleyerek diizeltmek iizerine
yapilandirilmistir (Beck vd., 1979). Bu yaklasim depresyonlu danisan i¢in son derece

0zel 6grenme deneyimleri olusturarak asagidaki islemleri 6gretmeyi amaglar.
1.0lumsuz otomatik diistincelerini izlemek (bilisler).
2 Bilis, duygulanim ve davranis arasindaki baglantilar1 kabul etmek.
3.0lumsuz otomatik diisiincelerine karsit delilleri aragtirmak.

4.Bu onyargili olumsuz diisiincelerin yerine daha gercekgi alternatif diisiinceler

belirlemek.

5. Bundan sonraki deneyimlerinde de fonksiyonel olmayan inanglarini

belirlemeyi ve degistirmeyi 6grenmek

2.1.3.3. Kisilerarasi yaklasim

Kisileraras1 yaklasim depresyona iliskin goriislerinde sosyal iligkiler ve
depresyon i¢in sosyal risk faktorlerini 6n plana g¢ikaran kavramsal ve deneysel
caligmalar lizerine temellendirilmistir (Williams, Hagerty ve Ketefian, 2005). Bu
yaklagimda temel hipotez; depresyonun kisinin sosyal ortami ya da kisiler arasi
iligkileri baglaminda ortaya ¢iktigidir. Cocuklukta ya da erigkin yagamda bozuk
sosyal c¢evre ve yeterince doyurucu olamayan iliskiler depresif bozukluklar

tetikleyebilir ya da depresif bozuklugun bir sonucu olarak ortaya cikabilir.

Kisilerarasi psikoterapinin temeli baglanma teorisine dayanmaktadir. Bowlby’e
gore bireyler yakinlariyla gili¢lii duygusal baglar kurma egilimindedir ve bu iliskileri
kaybetme depresyon da dahil olmak iizere duygusal sikintilara sebep olur
(Bowlby’den aktaran Mufson, Dorta, Moreau ve Weissman, 2011). Kisilerarasi
psikoterapi de biligsel terapi gibi simdiye odaklanir ancak mantiksiz inanglar
degistirmeye ugragmak yerine depresif kisi ve onun i¢in Onemli olan digerleri

arasindaki ¢ok yonlii etkilesimleri inceler ve gelistirmeye c¢alisir. Terapist kisiler
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aras1 iligkilerdeki negatif geri besleme sistemini yorumlama, yiizlestirme ve rol
oynama gibi uygulama teknikleriyle bozmay1 amaclar. Kisileraras1 psikoterapide
depresyonun altinda yatan neden ne olursa olsun tedavi i¢in kisilerarasi siire¢ ele
almir. Kigileraras1 terapi uygulayan danmigmanin hedefi depresif semptomlari
azaltmak ve iletisim becerilerini artirarak kigilerarasi isleyisi gelistirmektir (Levin,

2013).
2.1.3.4. Davrams¢1 yaklasim

Davranis degistirme, Ozellikle edimsel kosullama davranis¢r bakis agisiyla
depresyonda temel noktayr olusturmaktadir. Davranis¢1t Yyaklasim depresyonda
davraniglart sekillendiren ¢evresel uyaranlara iligkin gozlenebilir davraniglara,
Ozellikle de davranmisin Onciiline ve sonucuna odaklanir (Williams vd., 2005).
Depresyonun 6nemli davranissal modellerinden birisi pozitif pekistireglerin kaybina
dikkat c¢ekmektedir. Bireyi odiillendirilme firsatindan siirekli yoksun birakan
gevreler, bireyde umutsuzluga yol agmaktadir. Bununla birlikte depresif etki bireyin
davranislari i¢in pozitif pekistire¢ alma sansimi gittikge azaltir ve bu da depresyonun

daha da artmasini saglar (Mufson vd., 2011).

Depresyonu agiklarken Abramson, Seligman ve Teasdale (1978) ise,
ogrenilmis ¢aresizlik kuramini gelistirmistir. Buna gore depresyonun olusumu
cocukluktan beri karsilagilan acili uyaranlardan kagmayi, kurtulmayr bilmeme ve
caresiz kalma durumu olarak agiklanmistir. Depresif birey genellikle basarisizlik
nedeniyle i¢sel, degismez ve genel nedensel yiiklemeler yaparken basarida ise dissal,
degisebilir ve 6zel nedensel boyutta yiiklemeler yapmaktadir (Costin ve Draguns
1989).

Depresyonun davranigsal terapisinde terapist, danisanlarina depresyonun
onlarin i¢ine yerlesen bir sey olmadigini, yasamin zorluklariyla bas ederken
karsilastiklar1 bir sonu¢ oldugunu gormede yardimci olmaya calisir. Terapistin
danisanda zihinsel rahatsizlik, beceri yoksunlugu ve diigsiincede bozulma olduguna
dair bir goriisii yoktur. Aksine danisanin daha ¢ok pekistire¢ almasini saglayacak
cesitli aktivitelere katilarak sosyal diinyasini zenginlestirmede ona kogluk etmektedir

(Martell, Addis ve Jacobson, 2001).
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2.1.3.5. Merhamet odakh yaklasim

Gilbert (2007), depresyonun Kkisileraras1 yenilgiler ve kayiplar ile basa
c¢ikmak i¢in evrimlesmis korunma stratejileri ile ilgili oldugunu ve depresyonda
tehdit ve korunma sisteminin giliglendirilip, itki-heyecan ve memnuniyet-rahatlik
olmak {tizere iki farkli pozitif duygu sisteminin ise zayiflatildigini ifade etmektedir.
Gilbert (2009b), bu duygu yonetim sistemlerini ve merhamet odakli terapi ile

iliskisini su sekilde aciklamaktadir:

Tehdit ve korunma sisteminin fonksiyonu tehlikeyi hizli bir sekilde fark
etmek ve bizde anksiyete, 6tke ve nefret gibi duygular olusturmaktir. Bu duygular
bireyi tehlike karsisinda harekete gegmesi ve kendini korumasi i¢in uyarirlar. Bazi
durumlarda tehdit ve korunma sistemi diizgiin ¢alismayabilir. Ciinkii ayn1 anda hem
savasma hem de ka¢ma tepkisi ile mesgul olmak zordur ve boyun egici davranis
bireyi hem savagmayr hem de kacmayr engelleyecek sekilde pasif olmaya
yoneltebilir. Bu boyun egici giivenlik stratejisine sahip olan bireyler diger insanlarin
rlitbesine, statiisiine ve giiciine kars1 kendilerini asagida degerlendirir, sosyal agidan
endiseli ve kararsiz hissetmeye ve bastirilmis davraniglarda bulunmaya yatkin olur.
Boyle stratejiler bireylerin anksiyete ve depresyona karsi duyarliliklarini artirir,

Ozgiivenlerini ve hedeflerinin pesinden kosabilme yetenegini azaltir.

Merhamet odakli terapide danigsman bu duygu diizenleme sisteminin
isleyisini ve bu sistemi kisinin ge¢mis yasamindaki olaylarin nasil hassaslastirmis
olabilecegini danisanina agiklar. Terapide Oncelik giivenlik stratejileri agisindan
kisinin semptomlarinin fonksiyonlarint ve karsilastiklar1 zorluklart anlayarak
danisana  semptomlarin  c¢ogunlukla  gelistirilen  gilivenlik  stratejilerinden

kaynaklandigini fark ettirmektir.

Itki ve heyecan sistemi yemek yeme, cinsellik, arkadaslik gibi bizi
yonlendiren ve enerji veren pozitif istekler sistemidir. Statii arayis1 ve rekabet¢i olma
itki sistemi ile ilgilidir. Depresyonda motivasyon ve pozitif etkinin yok olmasi ile bu
sistemin zayifladig1 gorilmektedir (Gilbert, 2009b). Merhamet odakli terapide
danisanlarin  hedeflerinin fonksiyonlarmi ve hedeflerine ulagsamamalar1 veya

zorlanmalar1 durumunda kisilerin tepkisinin ne oldugunu arastirilir.
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Uciincii duygu diizenleme sistemi ise memnuniyet, rahathk ve sosyal
giivendir. Memnuniyet sistemindeki pozitif duygular itki sistemindekilerden
farklidir. Bu durum huzurlu olma, iyi hissetme ve siikunet hisleri ile baglantilidir,
arayis igerisinde olmama halidir. Bu sistem 6nemli 6l¢iide baglanma davranisinin

gelisimi ile ilerler. Depresyonda bu sistemin de bozuldugu goriilmektedir.

Bu {i¢ sistem merhamet odakli terapiye bir zemin olusturur. Sistemlerin
arasindaki denge zaman zaman bozulabilir, terapistin amaclarindan birisi de bu

dengeyi saglamaktir.

2.1.4. Depresyon ile ilgili Yapilan Arastirmalar

Alt1 ilke, 78.463 yetiskin birey lizerinde yapilan ¢ok genis capli bir
arastirmada, katilimcilarin %17°sinde depresyona rastlandigi, major depresyon
oraninin %6,9 oldugu, depresyondaki bireylerin %43’linliin herhangi bir tedavi
destegi almadigi, depresyon tiirleri arasinda bireylerdeki iiretkenligi diisiirmede en
etkin olaninin major depresyon oldugu bulgularina ulagilmistir (Lépine, Gastpar,
Mendlewicz, ve Tylee, 1997). Arastirmalarda depresyon i¢in; kadin olmak
(Weissman ve Klerman,1977), diisiik sosyoekonomik diizey (Murphy vd., 1991),
koti aile iliskileri (Fendrich, Warner ve Weissman, 1990), bekar ya da dul olmak
(Pearlin ve Johnson, 1977; Weissman vd., 1993), yashlik (Goktas ve Ozkan, 2006)
gibi risk faktorleri belirtilmistir. Kalp hastalar1 (Kelleci, Aydin, Sabanciogullar1 ve
Dogan, 2009), kronik bobrek hastaligi (O'Donnell ve Chung, 1997 ) ,bedensel
rahatsizlik (Sertoz ve Mete, 2004), kanser (McDaniel, J. S., Musselman, D. L. Ve
Nemeroff, 1997) gibi rahatsizliga sahip olanlarda depresyonun daha fazla

goriildiiglinii belirten arastirmalar mevcuttur.

Ozgiiven, Soykan, Haran ve Geng¢dz (2003), intihar girisiminde bulunan
bireylerin kontrol grubundaki bireylere gore depresyon, anksiyete, problem ¢dzme ve
algilanan sosyal destek diizeylerini 6lgmek amaci ile 227 katilimci iizerinde
aragtirma yiiriitmuslerdir. Arastirma sonuglarina gore depresyondaki bireylerin daha

fazla intihar girisiminde bulundugu bulgusuna ulasilmistir.
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Ayrica depresyonun, empati, alturizm, merhamet gibi sosyal yeterliliklerle olan
iliskisi arastirmacilarin ilgisini ¢eken konulardan olmustur. Dogan ve Cetin (2008)
Ogrencilerin sosyal zeka diizeyleri ile depresyon diizeyleri arasindaki iliskiyi
incelemek amaci ile 287’si kiz 520 tiniversite 6grencisi lizerinde yiriittiigii ¢aligmada
depresyon diizeyleri yiiksek olan 6grencilerin sosyal zeka, sosyal beceriler ve sosyal
farkindalik diizeylerinin diisiik oldugu bulgusuna ulasmistir. Deniz, Oztiirk, Turan ve
Ozyesil (2009), 12-14 yas ¢ocuklar iizerinde yaptiklar1 arastirmada pozitif sosyal
davraniglar arttikca depresyon diizeylerinin diistiigli bulgusuna ulagmislardir.
Balsamo (2013), depresyon, siirekli ofke ve kisilik ozellikleri arasindaki iliskiyi
incelemek amaci ile 209 Universite Ogrencisi lizerinde yaptiklari arastirmada
depresyon ve isbirligine yatkinlik arasinda negatif diizeyde bir iliski oldugu, her
ikisinin de siirekli 6fke ile iliskili oldugu, 6grencilerin merhamet alt boyutundan
alan puanlarla depresyon ve siirekli 6fke puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli

iligki oldugu bulgusuna ulagmustir.

Morris ve Kanfer (1983) depresyondaki bireylerin alturistik aktivitelere
katilmimi belirlemek amact ile 33 depresif ve 114 normal yetiskin iizerinde bir
aragtirma yiritmiislerdir. Katilimcilara yakin zamanlarda hem alturistik hem kendi
odakli davranislarda bulunup bulunmadiklari sorulmus ayni zamanda katilimcilarin
alturistik davranis standartlar1 arastirilmistir. Normal bireylerle karsilastirildiginda
depresif bireyler daha diisiik kendi odakli aktiviteye katildiklarini belirtmisler,
alturistik davranis agisindan ise bir farklilasma bildirmemislerdir. Ancak arastirma
sonucuna gore depresyondaki bireyler daha yiiksek alturistik standartlara sahiptirler.
Normal bireylerde alturistik satandartlarla davraniglar arasinda birlikte degisim
iligkisi goriiliirken, depresif bireylere anlamli bir iliskiye rastlanmamistir. Sonuglar
depresyondaki bireylerin zihinlerinin kendileriyle mesguliyetinin baskalariyla ilgili

belirledikleri alturistik standartlar1 azalttig1 seklinde yorumlanmastir.

Burns ve Nolen-Hoeksema (1992) 18-75 yaslar1 arasinda depresyon tanisi
almis ve biligsel davranigsal terapi yontemi ile tedavisi yapilan 185 birey iizerinde
gerceklestirdikleri arastirmada terapotik empatinin  danisanlarin - depresyonunun

tyilesmesinde 6nemli bir faktér oldugu bulgusuna ulagmislardir.
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2.2. ANKSIYETE

Anksiyete, tehdit veya tehlike karsisinda duygusal, davranigsal ve fiziksel
alanlarda otomatik olarak ortaya ¢ikan olumsuz birtakim degisiklikler ve bunlarin
Oznel yasantilarini tanimlamak i¢in kullanilan bir terimdir. Anksiyete, giindelik
hayatimizin normal ve kaginilmaz bir pargasidir. Genelde anksiyete; korku ve stres
ile birlikte ele alindiginda insanin hayatta kalmasi ve soyunu siirdirmesi agisindan
dogal hatta vazge¢ilmez bir tepki olarak degerlendirilebilir (Berksun, 2003).
Barlow’a gore ise (2000) anksiyete gelecekteki tehlikeye iliskin kontrol edilemezlik
duygusunu igeren bilissel-duyussal bir yapidir. Bu goriise gore anksiyete bir
caresizlik durumudur. I¢sel ve dissal ¢ogu zaman bilingdis1 olan ipuglar1 bireyde
kaygi uyandirmak i¢in yeterli olabilir.

Anksiyete genellikle icgiidiisel korku ile karigtirilmaktadir. Icgiidiisel korku ile
anksiyetenin farki nedir? Miller’e gore (2008) iggiidiisel korku gercek bir tehlike
sinyaline verilen bir tepkidir. Kisinin ger¢eklesmek iizere olan korkutucu ve tehlikeli
seylerden kendini korumak i¢in fiziksel ve zihinsel gerilim yasamasidir. Bedenin
tehlikeye karsi verdigi bu tepkiye savas ya da kag tepkisi denir. Anksiyetedeki
fiziksel ve zihinsel gerilim de korkuda oldugu gibi yasanir. Ancak anksiyetede
genellikle gercek bir tehlike yoktur. Kotii bir sey olabilir endisesi kaygiy1 tetikler.
Anksiyete bozuklugu olan kisiler, gercek bir tehlike durumu olmamasina ragmen
belirli nesneler, durumlar, fiziksel duyumlar veya diger digsal veya igsel ipuglari ile
kars1t karsiya kaldiklarinda asiri korku tepkisi vermektedirler. Bunun bir sonucu
olarak, bireyler bu algiladiklar1 tehlikeden ya kagmirlar ya da biiytik bir sikintiya
maruz kalarak bu durumlara katlanirlar.

Beck ve Emery’e gore (1985) ise anksiyete ve korku birbirlerinden, ilki
duygusal bir siirece isaret ederken ikincisinin bilissel bir siire¢ olmasi ile ayirt
edilebilir. Korku, tehdit edici bir uyarana kars1 zihinsel bir degerlendirmeyi igerirken,
anksiyete bu degerlendirmeye verilen duygusal tepkiyi igerir.

Cattel (1966) anksiyeteyi durumluk ve siirekli anksiye olarak incelemis,
Spielberg ve arkadaslar1 ise kavramlar1 genigletmistir. Spielberg’e gore (1983)
durumluk anksiyete tehdit edici durumlar ve tehlike ile karsilasildiginda hosa

gitmeyecek sekilde otonom sinir sistemi hareketlerinin yiikselmesi olarak kendini
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gosterir. Genellikle etraftakilerce de nedeni anlasilabilen gegici bir kaygidir. Siirekli
anksiyete ise bireyi zamanin ¢ogunda rahatsiz eder. Birey stresli durumlari tehlikeli
ve tehdit edici olarak algilayarak bu durumlara durumluk kaygi diizeylerindeki
yiikselme ile cevap verir.

Baz1 durumlarda ise anksiyete bir bozukluk olarak patolojik seyir gosterir.
Beck ve Emery’e gore (1985) bir anksiyete bozukluguna isaret eden semptomlar
bilissel, duygusal, davranissal ve fizyolojik olmak tizere tehlike durumlarina uyumlu
tepkiler iiretmek icin koordine edilmis dort islevsel sisteme bdliinebilir. Biligsel
semptomlar; gergekdisilik hissi, diistinme giigliikleri, bilissel bozulma, kontroliin
yitirilecegi duygusu, olumsuz degerlendirmeden korkma olabilir. Duygusal
semptomlar genelde anksiyete bozukluklarindaki en dramatik semptomlardir.
Anksiyete davranigsal olarak ket vurma, tonik hareketsizlik, kagma, sakinma,
konusma bozuklugu, koordinasyon bozuklugu, hareketsizlik, asir1 nefes alip verme
goriiliirken fizyolojik olarak carpinti, kalp ritminde artig, yiiksek kan basinci, hizli
solunum, bogulma hissi, reflekslerde artis kasilma, titreme, istah kaybi, kusma, sik
idrara ¢ikma, belirli bir bolgede terleme goriiliir.

Miller’e gore (2008) biyolojik yatkinligin yaninda yeni bir okula baslama, tasinma,
ebeveynlerin bosanma ya da 6liim yoluyla kayb1 gibi hayattaki stres verici olaylar
anksiyete bozuklugunun tetikleyicisi olabilir. Bazen de stres verici bir olay olmadan
anksiyete bozuklugu gelisebilir. Cocuklar ve yetiskinler eger anne babalarinda bu
problem varsa anksiyeteye daha ¢abuk kapilirlar. Siddete maruz kalmak veya baskici
bir ailede yetismek de genellikle anksiyete bozuklugunu baslatan nedenler

arasindadir.
2.2.1. Anksiyetenin Siniflandirilmasi

DSM V’e gore anksiyete bozukluklari; ayrilma kaygist bozuklugu, segici
konusmazlik (mutizm), 6zgiil fobi, toplumsal kaygi bozuklugu (sosyal fobi),
agorafobi, yaygin kaygi bozuklugu, maddenin/ilacin yol actigi kaygi bozuklugu,
baska bir saglik durumuna baglh kaygi bozuklugu, tanimlanmamis diger bir kaygi
bozuklugu olarak dokuz sekilde siniflandirilmistir.

Yaygin kaygi bozuklugu, en az alt1 aylik bir siirenin ¢ogu giiniinde bir takim

olaylar ya da etkinliklerle ilgili olarak asir1 bir kaygt ve kuruntu, kaygimin yaninda
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huzursuzluk, kolay yorulma, odaklanmada gii¢liik, kolay kizma, kas gerginligi, uyku
bozuklugu belirtilerin olmasi ve toplumda islevsellikte diisme olarak kendini
gostermektedir (DSM,V)

2.2.2. Anksiyete ve Farkh Psikolojik Yaklasimlar
2.2.2.1.Psikanalitik yaklasim

Freud’un kariyeri boyunca psikanalitik diisiinceye en Onemli katkilarindan
birisi anksiyeteye iliskin c¢aligmalaridir. Anksiyeteye iliskin ilk goriisii biyolojik
indirgemecilige dayanmaktadir. Buna gore; zihin icgiidiisel siireglerden kaynaklanan
psisik enerjiyi diizenleyen enerji tabanl bir sistem olarak kavramsallagtirilmaktadir.
Bu enerji diizenleyici sistem; organizmanin siirekli hedefinin sabit diisiik bir enerji
oldugunu savunan denge prensibi ve cinsel gerginligi artirip azaltan haz prensibi ile
calismaktadir. Ayn1 zamanda Freud’un anksiyeteye iliskin ilk ¢aligmalart klinik
gdzlemlerinden etkilenmistir. Ornegin cinsel enerjisini desarj edemeyen bekar,
bosanmis ve evli bayanlar1 gézlemleyerek anksiyetenin cinsel enerjinin baskisindan
kaynaklandig1 goriisine ulagsmistir. Freudun anksiyeteye iliskin ikinci goriigii ise
daha cok psikolojik siirecleri ele almaktadir. Freud bu sefer anksiyeteyi intikam
duygularina neden olan tehlikeli bilingalt1 diirtiilerin  bir sinyali olarak
degerlendirmistir ( Freud’dan aktaran Wolfe, 2005).

Freud ii¢ tip kaygidan s6z eder. Birincisi gerceklik kaygist ya da nesnel
kaygidir ve ger¢ek diinyada algilanan tehdide karsi verilen tepkidir. Gergeklik
kaygisinda kisi, duygusal tepki vermesine neden olan tehlikeli durumun farkindadir.
Diger iki tip kaygi ise nevrotik kaygi ve ahlaki kaygidir. Nevrotik kaygi alt benlik
diirtiilerinin tehlikeli bir sekilde biling diizeyine ¢ikmak iizere oldugu zaman yasanir.
Bu tip kaygt benligin savunma mekanizmalarimi kullanmasina neden olur. Ahlaksal
kaygi ise alt benlik diirtiilerinin, list benligin siki ahlaki kurallarina karsi geldigi
zaman ortaya ¢ikar. Bunun sonucunda insan sucluluk duygusu duyar (Burger, 2006).

Adler’e gore anksiyete genellikle maglubiyet korkusu olarak kendisini
gostermektedir. Adler depresyonda oldugu gibi anksiyetede de temel tetikleyicinin
asagilik duygusu oldugunu belirtmektedir. Nevrotik bireyin ¢evre ile catismalar
artip, yenilgi ihtimali yiikseldiginde anksiyete gelisir (Adler’den aktaran Lundin,
1989).
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Freud gibi Sullivan da kuraminda kaygiya genis yer vermistir. Aralarindaki
fark Freud’un kayginin kisiden kaynaklanan nedenleri {izerinde dururken, Sullivan’in
deger verdigimiz kisilerle yasadigimiz iligkilere dikkat ¢cekmesidir. Zayif toplumsal
iligkiler giivensizlik duygusuna ve kaygiya neden olur. Bu siire¢ yasamimizin ilk
birka¢ ayinda bile baslayabilir. Bebekleriyle iletisim kurarken gerginlik duyan

anneler, bu kaygilarini gocuga da yansitirlar (Burger, 2006).

Nesne iligkiler kuramcilarina gore ise anksiyete, bir kisinin iliskileri ya da
iligki icerisindeki bireyin kendi anlamini tehdit eden duygu ve diisiincelerini ifade

eder. Bu kaygi anne ¢ocuk arasindaki ilk iligkilere kadar dayanir (Wolfe, 2005).
2.2.2.2.Davranis¢i ve Biligsel Davranisci yaklasim

Davranigsal yaklasima gore anksiyete gozlemlenebilir bir davranis kosullanmig
korku tepkisi olarak kavramsallastirilmistir. Bu goriise gore, anksiyete Klasik
kosullama yolu ile edinilmekte ve sonrasinda da organizmada gerginlik iireten ikincil
bir motivasyon olarak devam etmektedir. Korku verici uyarandan kaginmak otomatik

olarak gerginligi azaltir bu da kaginma davranisini pekistirir (Mowrer, 1939).

Davranisgilar herhangi uyaranin 6grenilmis korkunun baslangici olabilecegini
ancak anksiyetenin genelde ii¢ kaynaktan edinildigini savunmaktadirlar. Bunlar aci
verici ve travmatik olaylarin dogrudan deneyimlenmesi, dolayli 6grenme ve

dogrudan bilgi aktarimidir (Rachman,1977).

Davranigsal ve biligsel yaklasimlar arasinda bir geg¢is olarak Bandura’nin
sosyal O0grenme modeli bulunmaktadir. Bandura gozlemsel 6grenmeye, sembolik
sireglere ve beklentilerin gelisimine odaklanmistir. Bandura’ya gore insanlar
anksiyeteyi azaltmak i¢in korkulan nesnelerden ve durumlardan kaginmaz. Bunu
yerine caydirici deneyimler yaralanma ve aci beklentisi olusturmakta, bu beklenti de
anksiyeteyi ve ka¢inma davranigini olusturmaktadir (Bandura’dan aktaran Wolfe,

2005).

Beck’in biligsel modelinde anksiyetenin tehlike ile ilgili fonksiyonel olmayan
bilissel semalardan kaynaklandigi ve bu semalarin tehlikenin miktarint abartilmig
veya tamamen yanlis olarak algilamaya neden oldugu belirtilmektedir. Beck aym

zamanda anksiyetenin her zaman anksiyete bozuklugu gibi patolojik bir sonuca yol
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acmayacagini belirtmistir. Anksiyete gercekei bir tehlike tarafindan uyarildigi zaman
normal bir reaksiyon olarak kabul edilir. Ancak anksiyetenin derecesi riske gore
orantisiz oldugunda ve tehlike yokken siddetli sekilde devam ettiginde bir bozukluk
olarak ele alinir (Beck ve Emery, 1985).

Biligsel-davranigsal bakis acisinda anksiyete tehlikenin yanlis algilanmasi
sonucu olusur. Bu yanlis algilama c¢evreden alinan negatif bilgilere karsi segici
dikkat, bilgiyi islemede bozukluk ve basa ¢ikma stratejilerinde yetersizlik olarak
kendini gosterir (Atchison ve Dirette, 2007).

2.2.2.3.Insancil -Varoluscu yaklasim

Rogers, duygusal bozukluklari yanlis benlik imaji1 ve 6z-kavrami gelistirmenin
bir sonucu olarak degerlendirmektedir. Ona gore anksiyete bireylerin kendileriyle
ilgili gergekc¢i olmayan zihinsel imajlar gelistirmesi ile olusur. Bu da onlarin etraftan
aldiklar1 celiskili bilgilere olan duyarliligin1 artirmaktadir (Coon ve Mitterer, 2010).
Rogers’a gore kendimizle ilgili sahip oldugumuz bilgilerle tutarli olmayan bir
bilgiyle karsilastigimizda anksiyete yasamaya baglariz. Eger bu bilgi kendilik
kavramim ¢ok tehdit ediyorsa kaygiyla basa ¢ikmak zorlasir. iste bu noktada
Rogers’1in kurami biraz Freudcu bir hal almaya baslar. Rogers kendilik kavramlari ile
tutarsiz bilgi edinen insanlarin bu bilgiyi biling diizeyinin altinda tuttugunu belirtir ve
bu siirece bilingalti algi adin1 verir. Kuramdaki ilging nokta olumlu bilginin de
kendilik kavramu ile tutarsiz olmasi1 durumunda anksiyete olusturmasidir. Anksiyete

olusturan bilgilerin ¢ogu kisinin kendi gozlemlerinden kaynaklanir (Burger, 2006)

Varoluscgu terapistler anksiyete i¢cin degisik bir bakis acist sunmaktadirlar.
Tipk1 Budistlerin ac1 ¢ekmeyi insan dogasinin bir pargasi olarak gordiikleri gibi
anksiyeteyi insan dogasiyla biitiinlesmis, onun ayrilamaz bir parcasi olarak
gormektedirler. Daha belirgin diizeyde anksiyete ise kiside yasamin anlaminin
yitirilmesi ile olusur. Bu goriise gore yasami anlamli bulabilmemiz igin
secimlerimizde cesaretli ve sorumlu olmaliyiz. Bireyin kendi hayatindan kisisel
olarak sorumlu oldugu diislincesi act verici oldugunda varolugsal anksiyete
baglamaktadir (Coon ve Mitterer, 2010). Varoluscu psikoterapi, bireyin varligi

karsisinda yalniz ve sorumlu oldugunu anladigr an karsilastigi ve mutlaka halletmesi
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gereken Oliim, 6zgiirliik, anlam ve yalnizlik olmak tizere dort temel kaygis1 oldugunu
belirtmektedir (Yalom, 2001). Bu goriisii savunanlar ne davranis¢ilar gibi anksiyeteyi
tamamen bireyin hayatindan silmeye ne de psikanalizciler gibi danisanin ge¢misini
inceleyerek anksiyetenin kaynagini anlamaya c¢alisir. Terapist danisanindan
anksiyeteyi tolere etmesini ister ve danmiganina bu deneyimindeki belirsizligin

igerisindeki anlam1 kesfetmesi i¢in firsat sunar (Pilgrim, 2014).
2.2.3. Anksiyete ile Tlgili Yapilan Arastirmalar

Anksiyete ile ilgili amprik ¢aligmalar Taylor’un 1953 yilinda anksiyetenin
Olctimil i¢in bir Olgek gelistirmesi ile artis gostermis, 6zellikle anksiyetenin 6grenme,
alg1 ve hafizadaki roli siklikla aragtirmalara konu olmustur (Lazarus ve Folkman,
1984).Arastirmalarda genellikle depresyon ve anksiyete iliskisi one g¢ikmaktadir
(Burns, Siddique, Fokuo ve Mohr, 2010; Scott vd., 2007). Bunun yaninda anksiyete
bozuklugu diger tibbi rahatsizliklarla da iligkili bulunmaktadir. Hérter, Conway ve
Merikangas (2003) anksiyete bozukluklari ve diger tibbi rahatsizliklar arasindaki
iligkiyi incelemek amaci ile 169’u anksiyete bozuklugu tanis1 almis, 93’1 de kontrol
grubundaki yetigkinler {izerinde arastirma yiiritmiiglerdir. Arastirma bulgularina gore
anksiyete bozuklugu olan kisiler olmayanlara gore daha fazla tibbi rahatsizlik
bildirmislerdir. Anksiyete bozuklugu olan kisilerde kalp hastaligi, hipertansiyon,

sindirim problemleri ve migren goriilme siklig1 daha fazla bulunmustur.

Silove, Parker, Hadzi-Pavlovic, Manicavasagar ve Blaszczynski (1991)
ebeveynlik stillerinin anksiyete bozukluklar1 iizerinde etkisini inceledikleri
arastirmalarinda olumsuz anne baba davraniglarinin anksiyete gelistirme iizerinde

etkili oldugu bulgusuna ulagsmislardir.

Pigkin (1991); empati, kayg:1 ve catigsma egilimi arasindaki iligkiyi incelemek
amaciyla gerceklestirdigi arastirmada kaygi ve catigma puanlari arasinda pozitif
diizeyde anlamli bir iliski oldugunu, kaygi diizeyi yiiksek olanlarin, kisiler arasi
iliskilerde yasadiklar1 ¢atismalarin da yiiksek oldugunu bulmustur. Katilimcilarin

empatik egilim ve kaygi puanlar1 arasinda ise negatif bir iligki saptanmaigstir.
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Fogarty, Curbow, Wingard, McDonnell ve Somerfield (1999) merhametli
davraniglarda bulunan doktorlarin hastalarin anksiyete diizeyleri iizerine etkisini
incelemek amaci ile 123 kanser hastasi ve 87 kanser 0ykiisii olmayan bayan {lizerinde
arastirma gerceklestirmislerdir. Katilimcilara doktorlarin hastalarina merhametli ve
standart davraniglarini igeren filmler izletilmistir. Merhametli davranislarda
bulunulan filmi izleyen grup standart davranislarda bulunulan filmi izleyen gruba
gore doktorlar1 daha sicak, duyarli, sefkatli olarak nitelendirmislerdir. Bu gruptaki
katilimcilarin anksiyete diizeylerinin filmi izledikten sonra anlamli diizeyde azaldig:

gozlenmistir.

Bienvenu vd. (2004) yaptiklar1 aragtirmada anksiyete bozukluklarmin biitiin
tiirlerinin nevrotizm ile iliskili iken sosyal fobi, agorafobi ve distiminin diisiik

diizeyde disadoniik kisilik ile iligkili oldugu bulgusuna ulagsmislardir.

Eisenberg, Gollust, Golberstein ve Hefner (2007) iiniversite Ogrencilerinde
depresyon, anksiyete ve intihar goriilme oranini belirlemek amaci ile 2843 Ggrenci
lizerinde arastirma yirlitmiislerdir. Arastirma sonuglarina gore {iiniversite
ogrencilerinin %#4.2sinde mezunlarin ise %3.8’inde anksiyete bozuklugu goriilmekte,
ogrencilerin %2’si ise son dort hafta igerisinde intihar diisiincesine kapildiginm

belirtmektedir.

Deniz ve Simer (2010), farkli 6z-anlayis diizeylerindeki Ogrencilerde
depresyon, anksiyete ve stresin degerlendirilmesi amaci ile 240’1 kiz 523 iiniversite
Ogrencisi lizerinde bir arastirma ylritmislerdir. Arastirma sonuglarina gore
tiniversite d6grencilerinin 6z-anlayis diizeyleri arttik¢a, depresyon, anksiyete ve stres

puanlarinda azalma oldugu bulgusuna ulasilmistir.
2.3. STRES
2.3.1. Stres Kavram ve Tarihsel Gelisimi

Stres bireyin ¢evresel gerilimlere, catismalara, baskilara verilen fiziksel,
zihinsel ve duygusal tepki olarak tanimlanmaktadir (Fontana ve Abouserie, 1993).
Stres kavraminin tarihsel gelisimini inceleyecek olursak, kelimenin 17. Yiizyilda

‘felaket, musibet, bela, dert, keder, elem’ gibi anlamlarda kullanildigini1 goriiriiz. 18.
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ve 19. Yiizyilda kavrama yiiklenen anlam degismis ve °‘gii¢, baski, zor’ gibi
anlamlarda objelere ve insanlara yonelik kullanilmistir (Balcioglu, 2005).

Stres, tip alaninda ilk kez 19. ylizyilin ikinci yarisinda {inlii Fransiz fizyologu Claude
Bernard tarafindan kullanilmistir. Bernard stresi, “organizmanin dengesini bozan
uyaranlar” olarak tanimlanmistir (Koknel, 1988). 20. yiizyilda Selye, stresle ilgili
yogun calismalar1 nedeni ile stresin babas: olarak adlandirilmis, bugiinkii anlamiyla
stresi kullanan ilk bilim adami olmustur. Selye'ye gore; stres verici bir olay ya da
durum karsisinda kalan organizma fizyolojik, psikolojik ve davranigsal bazi tepkiler
gosterir. Kalp atisinda hizlanma, agiz kurumasi, titreme, asir1 terleme, istah
bozuklugu, ¢esitli agrilar, huzursuzluk, sikinti, bunalti, yorgunluk ve ¢okkiinliik gibi
cesitli belirtiler ortaya c¢ikar. Bu arada kisi sahip oldugu biyolojik ve psikolojik
kaynaklarla stres yaratan durum ya da olayla basa ¢ikmaya, uyum saglamaya calisir
(Selye, 1950).

Lazarus ve Folkman (1984), stresin bilissel yoniine odaklanmakla birlikte hem
cevresel hem de kisisel faktorleri dikkate alarak onun daha kapsamli bir tanimini
yapmay1 basarmistir. Yazarlara gore stres, insan ile i¢inde yasadigi ortama arasindaki
iliskinin organizmada yarattig1 tepkidir.

Stres tanimlarinin ¢oguna bakildiginda stresin olumsuz ve zararli bir anlamda
ele alindig1 diiiiniilebilir. Ancak bilim adamlar1 stresin olumlu anlami da oldugunu
ifade etmektedir. Ornegin Selye stresi iyi stres (eustress) ve kétii stres (distress)
olarak iki yoniide kapsayacak sekilde kullanmistir. Selye’ye gore (1974) belirli
Olctiler icinde stres; organizmanin c¢aligmasi, davranista bulunmasi, gelismesi icin
gereklidir. Bagka bir deyisle yararli stres, engeli agsmak, sorun ¢dzmek icin gerekli

olan bedensel ve psikolojik gii¢lerin toplamindan olusan bir glidiidiir.
2.3.2.Stres Teorileri
2.3.2.1. Selye’nin Genel Adaptasyon Sendromu

Selye, stres ve fiziksel hastalik arasinda giiglii bir iliski oldugunu iddia
etmektedir. Ik baslarda stresi bir uyaran olarak degerlendiren Selye, sonraki
calismalarinda stressor ve stres arasinda ilk ayrimi yaparak onu bir tepki olarak

aciklamistir. Bedenin strese karsi kendini nasil harekete gecirdigini acgiklamak icin
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Genel Adaptasyon Sendromu olarak bilinen ii¢ asamali bir sistemi ortaya atmistir
(Selye, 1946, 1950, 1974).

Asamalardan ilki alarm reaksiyonu olarak bilinmektedir. Bu durumda stressor
karsisinda bedeni savas ya da kag tepkisine hazirlamak i¢in otonom sinir sistemi
harekete gecer, adrenalin salgilanmaya baslar, kan basinci ve kalp atim hiz1 artar.
Hareketi kolaylastirmak i¢in solunum hizlanir, kan i¢ organlardan iskelet kaslarina
dogru toplanir. Buna ek olarak; ter bezleri aktive olur, sindirim sistemi ile ilgili
hareketler azalir. Kisa donemde bu sistem tehlike olustugu anda ondan kaginmak igin
uyumsaldir. Ancak bu konudaki problem, pek ¢ok modern stres durumlarinin bu
tepkinin uygun olmayacagi hatta potansiyel olarak tehlikeli olacagi kadar uzun
doénemli etkiye maruz birakiyor olmasidir (Selye, 1950).

Ikinci asama olan diren¢ asamasi, organizmanin stres verici uyarana uzun siire

maruz kalmasi durumunda adapte olmaya yonelik verdigi biitiin sistemik
reaksiyonlarin toplamini temsil eder. Beden 6zel bir etmene karsi adapte olurken,
stresin diger tiirlerine kars1 daha direncli hale gelir. Alarm reaksiyonu asamasinda
olusan pek ¢ok morfolojik ve biyokimyasal degisiklikler diren¢ agamasinda kaybolur
(Selye, 1950).
Eger beden stres verici uyarana ¢ok uzun siire maruz kalirsa diren¢ asamasi olussa da
stirdiiriilemez ve li¢lincii asama olan tilkenme agamasi devreye girer. Bu asamada ilk
asama olan alarm asamasinda rastlanan belirtilere daha yogun bir sekilde tekrar
rastlanir (Selye, 1946).

Selye’nin bu yaklagiminda, streste biligsel siiregler goz ardi edilmekte ve
fizyolojik siireglere odaklanilmaktadir. Buna ragmen, uzun siireli ve tekrarlayan
stresin, bireylerde yol a¢tig1 kardiyovaskiiler hastaliklar, yiiksek tansiyon ve viicudun
bagisiklik sisteminin zayiflamasi gibi sonuglar1 géz 6niine alindiginda bu yaklagimin

giinlimiizde 6nemini korudugu sdylenebilir (Akman, 2004).
2.3.2.2.Lazarus ve Folkman’in Transaksiyonel Modeli

Lazarus ve Folkman (1984) bireyin stressorleri nasil yorumladiginin stres
verici olaylarin kendisinden daha 6nemli oldugunu belirtmislerdir. Potansiyel tehlike
ve giicliik algis1 bireyin bunlarin iistesinden gelebilecegine iligkin yetkinlik algisi ile

birlestiginde stresle bas edebilme becerisini temsil eder. Ornegin isini kaybetmek,
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baska bir yetenegi olmadigina inanan bir birey i¢in ¢ok stres verici olabilirken, bagka
bir yonde gelismek isteyen birey i¢in hafif stresli olabilir. Lazarus ve Folkman
teorilerini gelistirirken 6zellikle biligsel yetenekleri de inceleyebilmek i¢in hayvanlar
yerine insanlar iizerine deneyler gergeklestirmislerdir. Kuramlarin1 degerlendirme ve
bas etme iizerine yapilandirmiglardir (Curtis, 2000). Yazarlar bireyle ¢evresi arasinda
etkilesime dayali olarak stresi agiklayarak, biligsel degerlendirmenin en iyi sekilde
stres verici olay1 ve onun biitlin yonlerini kategorize etmek olarak anlagilabilecegini
belirtmislerdir. Lazarus ve Folkman (1984) ¢ tiir bilissel degerlendirmeden
bahsetmislerdir:

Birincil degerlendirmede birey, stres verici bir olay karsilastiginda bu
uyaricinin kendisi i¢in bir stres kaynagi olup olmadigma karar verir. Birincil
degerlendirme ii¢ ¢esittir: notr, olumlu ve stresli. Eger bir olay bireyin iyi olusu i¢in
herhangi bir etkiye sahip degilse ndtr olarak degerlendirilir. Bu durumda olay birey
icin kaybedecek ya da kazanacak hi¢bir sey ifade etmez. Eger bir olayin sonucu
pozitif olarak yorumlanip bireyin iyi olusunu ya koruyor ya da artirtyorsa bu pozitif
degerlendirmedir. Bu degerlendirme seving, sevgi, mutluluk, nese, ya da huzur gibi
zevkli duygular ile karakterize edilir. Stresli degerlendirmesi ise yine kendi i¢inde
zarar/kayip, tehdit ve miicadele olarak ayrilmaktadir. Zarar/kayip durumunda kisi
zaten, hastalik, Ozgilivenine darbe veya sevilen birisinin kaybi gibi bir zarar
gormiistiir. Tehdit durumunda kisi heniiz bir zarar yasamamistir fakat yasayacagini
ongormektedir. Genellikle zarar/kaylp olarak degerlendirildigi zaman tehditte
olusmaktadir. Ciinkii her kayip, yaninda gelecege yonelik olumsuz yorumlar1 da
beraberinde getirmektedir. Miicadelede ise tehditte oldugu gibi bas etme
mekanizmalar1 aktive edilir. Ancak bu durumda kisi olumlu sonuglar ortaya ¢ikarma
potansiyeline sahiptir ve heyecan, heves, nese gibi pozitif duygular yasar.

Ikincil degerlendirmede birey, bir tehlikede oldugunu diisiindiigiinde durumu
yonetmek icin bir seyler yapmasi gerektigini hisseder. Kisi tehlikeyi engelleyip
engelleyemeyecegini veya durumdan potansiyel fayda elde edip edemeyecegini
degerlendirir. Bag etme stratejileri devrededir.

Yeniden degerlendirmede birey, ¢evreden gelen yeni bilgiler dogrultusunda

degerlendirmesini degistirebilir. Bu durumda ¢ogu zaman savunma mekanizmalari,
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kisinin {izerindeki baskiyr azaltmak icin ge¢misi daha olumlu bir sekilde
yorumlamaya olanak verecek sekilde devreye girer (Lazarus ve Folkman, 1984).
Lazarus ve Folkmanin modeli, degerlendirme ve basa ¢ikma ayriminin tam
olarak yapilamamis olmasi ile elestirilmektedir. Ornegin olaylar1 olumlu olarak
degerlendirmek hem birincil degerlendirmeye hem de stresle basa ¢ikmaya girebilir.
Bunu gibi ¢evredeki bir tehlikeyi yok sayma hem durum degerlendirmesi yapildig
icin birincil degerlendirmeye hem de tehlikenin zararh etkileri degistirildigi icin

duygu odakli basa ¢ikmaya girebilir (Hobfoll, 1988).
2.3.3. Strese Verilen Tepkiler

Bireyler strese fizyolojik ve psikolojik ve davranigsal olarak tepki
vermektedirler.

Strese verilen fizyolojik tepkiler, organizmanin dengesini bozma tehlikesi
gosteren dis olaylara otonom sinir sisteminden yoneltilen kagma veya savagsmatepKisi
olarak bilinmektedir. Tehdit karsisinda organizma hayatini siirdirme amacina
yonelik bir dizi faaliyette bulunur. Depolanmis yag ve seker kana karisir, solunum
sayis1 artar, kanda alyuvarlar artar, kalp vurum sayis1 artar ve kan basinci yiikselir,
kan pihtilasma mekanizmasi harekete gecer, kas gerilimi artar, sindirim yavaslar
veya durur, gézbebekleri biiyiir biitiin duyumlar artar ve hipofiz bezi uyarilir (Baltas
ve Baltas, 1999).

Strese verilen psikolojik tepkiler; anksiyete, 6tke ve saldirganlik duyumsuzluk
ve depresyon ve biligssel bozukluklar olabilir. Stres nedenine karsi en genel tepki
anksiyetedir. Travmatik olaylar yasayan kisiler zaman zaman post-travmatik stres
bozuklugu olarak bilinen anksiyete ile ilgili agir belirtiler gosterebilir. Stres olusturan
olaya kars1 baska bir genel tepki, saldirganlifa yol agabilen 6fkedir. Engellenme-
saldirganlik varsayimmi bir kisinin hedefe ulasma g¢abasi ne zaman engellense, bir
saldirganlik diirtiisiiniin  ortaya c¢iktigin1 varsaymaktadir. Engellenmeye genel
tepkinin aktif saldirganlik olmasina ragmen, vazge¢gme ve duyumsuzluktan olusan zit
tepki de olduk¢a yaygindir. Stres olusturan olaylar siiriiyor ve kisi bunlarla basa
cikamiyorsa duyumsuzluk depresyona dogru derinlesebilir. Insanlar ciddi stres

nedenleri ile karsilasirlarsa gercek bir bilissel bozukluk da gosterebilirler. Ozellikle
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karmagik gorevlerdeki performanslart kotiilesme egilimi  gosterir  (Atkinson,
Atkinson, Smith, Bem ve Nolen-Hoeksema, 1999).

Strese verilen davranigsal tepkiler ise bireyden bireye degismekle birlikte; yiiz
hatlarinin gerilmesi, sesin titremesi, yerinde duramama, uyuma zorlugu, asirt yemek
yeme ya da istah kaybi, daha kotii durumlarda madde kullanimi, intihar girisimi ve

sug isleme olabilir.
2.3.4. Stres ve Kisilik Ozellikleri

Arastirmacilar  kisiligin  psikolojik saglik ve iyi olusu i¢ yolla
etkileyebileceginden bahsetmislerdir. Birincisi kisilik, stresli olaylarin olusumunu
onceden tahmin edip engelleyerek neden bazi insanlarin stresli durumlarla daha ¢ok
karsilasip bazilarinm ise karsilasmadigini agiklar. Ikincisi kisilik, insanlarin stresli
durumlarla karsilastiklarinda nasil davranacaklarini belirler. Ornegin bazi insanlar
daha iyi basa ¢ikma stratejileri belirleyebilir. Ugiinciisii ise kisilik, ¢evresel
kosullardan bagimsiz olarak da bireyin iyi olusuna direkt etki edebilir (Bolger ve
Schilling, 1991).

Arastirmalarda bes faktor kisilik 6zellikleriyle stresli durumlara verilen tepkiler
arasindaki iligkilerin incelendigi goriilmektedir. Kisilik 6zelliklerinden nevrotiklik
boyutu insanlar1 duygusal kararlilik ve kisisel uyum iizerinde bir noktaya yerlestirir.
Nevrotiklik diizeyi yliksek bireyler daha ¢ok duygusal sikint1 yasayan ve duygulari
asirt degisiklik gosteren insanlardir (Burger, 2006). Nevrotik bireylerin stres verici
olaylara karsi daha hassas oldugu ve daha tepkisel davrandiklari bulunmustur
(Bolger ve Schilling, 1991). Matthews vd. (2006) stresle basa ¢ikmada nevrotik
bireylerin duygu odakli ve kaginmaci basa c¢ikma stratejilerini kullandiklari
bulgusuna ulagmislardir. Bes faktor kisilik 6zelliklerinden diga doniikliik boyutunda
ise olduk¢a sosyal olan ayn1 zamanda enerjik, iyimser, sicakkanli ve girisken insanlar
bulunur. Disa doniiklerin ice dontiklere gore daha cok arkadasi vardir ve sosyal
ortamlarda daha ¢ok zaman gecirir (Burger, 2006). Arastirmalarda disa doniik
kisilige sahip olan bireylerin daha pozitif ve dengeli ruh halleri yasadiklari
(Williams, 1990), ve daha az stres algiladiklar1 (Lau, Hem, Berg, Ekeberg ve
Torgersen, 2006) belirtilmektedir.
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Stresle iligkili oldugu diisiiniilen kisilik 6zelliklerinden birisi de A Tipi kisilik
Ozelligidir. Bunlar basaril1 olmaya ve fark edilmeye ihtiya¢ duyan, sinirlenmeye ve
diismanca tepkiler vermeye yatkin, zamana biiylik 6nem veren ve sabirsiz yapida
kimselerdir (Yavuz, 2005). Arastirmalar A tipi kisilik 6zelligine sahip bireylerin
daha fazla stres diizeyine sahip oldugunu gostermektedir (Durna, 2004; Sahin, Giiler
ve Basim, 2009).

2.3.5. Stresle Basa Cikma

Lazarus ve Folkman (1984) stresle basa ¢ikmayi “kisinin kendi kaynaklarini
asan igsel ve gevresel talepleri yonetebilmesi i¢in biligsel ve davranigsal gayret sarf
etmesi” olarak agiklamislardir. Yazarlara gore stresle basa ¢ikma bir siireg ifade eder
ve bizim daha onceki deneyimlerimizden 6grendiklerimizden etkilenir. Bireylerin
stres yonetimi onlarin psikolojik saglamliklarina, hayatlar1 iizerindeki kendi
kontrollerine inanglarina, isbirligine ve cesaretlerine gore farklilasma gosterir
(Curtis, 2000).

Stresle basa ¢ikma programlarinda amag, kisiye stres olusturan ogeleri ve
bunlara verdigi tepkileri tanitmak, problemlerin dogru tanisina yardimci olmak, stres
vericiler1 yonlendirmek, kendini psikolojik ve fizyolojik zararlardan korumak i¢in
yontemler 6gretmek ve gelistirmektir (Baltas ve Baltas, 2006).

Lazarus ve Folkman’a gore (1984) stresle basa ¢ikmada problem odakli basa

¢ikma ve duygu odakli basa ¢ikma olarak iki tiir strateji mevcuttur.

Problem Odakli Basa Cikma: Problem odakli basa ¢ikma stratejileri problem
¢ozme stratejileriyle aynidir. Problem c¢ozme stratejileri problemi tanimlamayi,
alternatif ¢ozlimler olusturmayr ve bu alternatifleri maliyet ve yarar bakimindan
degerlendirmeyi, aralarindan secim yapmay1 ve seg¢ilmis alternatifi uygulamay:
gerektirir. Problem odakli stratejiler ice de yonelebilir, kisi ¢evreyi degistirecek
yerde kendisiyle ilgili bir seyi degistirebilir. Alternatif haz kaynaklar1 bularak ve yeni
beceriler gelistirerek arzu diizeylerini degistirmek buna Ornektir. (Atkinson vd.,
1999).

Duygu Odakli Basa Cikma: Insanlar olumsuz duygularin egemenligi altina

girmeyi ve bu duygularin problem ¢6zme eylemlerini etkilemesi dnlemek icin duygu
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odakli basa ¢ikmayr uygulamaya ¢aligirlar. Bireyler genelde bir problem
denetlenemez hale geldiginde duygu odakli basa ¢ikmayr kullanirlar (Atkinson vd.,
1999). Degistirilemeyen duruma karsi kaginma, minimizasyon, uzaklasma, segici
dikkat duygusal sikintiy1 azaltma, pozitif karsilastirma ve olumsuz olaylarda olumlu
sonu¢ ¢ikarma gibi duygusal sikintiyr azaltict stratejiler kullanilir. Yani durum
yeniden degerlendirilir. Kisi “Hayatta telaglanacak daha kotii seyler var”, “Bundan
daha kot seyler de basima gelebilirdi”, “Ona aslinda diisiindiigiim kadar ihtiyacim
yokmus” gibi durumun anlamimi degistirerek tehdit edici uyarani azaltir. Bazen de
biligsel yeniden yapilandirmada oldugu gibi durumun anlami tamamen degistirilmez.
Karsilagilan durumun anlami yine ayni kalmaya devam etse de bazi yonleri

degistirilir veya durumla ilgili baz1 diislinceler gecici olarak bir kenara koyulur

(Lazarus ve Folkman, 1984).

Stresle basa ¢ikmada siklikla kullanilan diger tekniklerden bazilar1 biligsel-
davranig¢1 teknikler, nefes egzersizleri, gevseme teknikleri, fiziksel egzersiz, saglikli

beslenmedir.

2.3.6.Stres ile Tlgili Yapilan Arastirmalar

Stresle ilgili yapilan ¢alismalar stresin; depresyon, anksiyete ve dis kontrol
odagi (Johnson ve Sarason, 1978; Zautra, Burleson, Matt, Roth ve Burrows, 1994),
akilc1 olmayan inanglar (McNaughton, Patterson, Smith ve Grant, 1995), sosyal
destek (Cohen ve Wills, 1985), tiikkenmislik (Etzion, 1984), baglanma stilleri (Wang,
1996) gibi faktorlerle iliskili oldugunu gostermektedir.

Folkman ve Lazarus (1988) stresle basa c¢ikma stratejilerini cinsiyete gore
inceledikleri arastirmalarinda; orta yas diizeyindeki erkeklerin ayni yas diizeyindeki
kadinlara gore problem odakli basacikma stratejilerini daha fazla kullandiklarini

saptamiglardir.

Matud (2004), stres ve stresle basetme stratejilerinde cinsiyet farkliliklarinm
belirlemek i¢in gergeklestirdigi calismada bayanlarin onceki iki sene igerisinde
erkeklere gore daha fazla stresli yasam olaylar1 deneyimlememis olmasina ragmen

hayatlarindaki olaylar1 daha negatif ve kontrol edilemez olarak degerlendirdikleri,
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kronik stres ve giinliik stres puanlarin erkeklere gore daha fazla oldugu bulgusuna
ulagmistir. Arastirma sonucuna gore bayanlar stresle basa c¢ikmada kaginma

yaklasimini daha fazla kullanmaktadir.

Ciarrochi, Deadene ve Anderson (2002) 302 iiniversite 6grencisi lizerinde
yaptiklar1 ¢aligmada stresin, depresyon, umutsuzluk ve intihar diisiincesi ile iliskili
oldugu; stresle depresyon, umutsuzluk ve intihar disiincesi arasinda duygusal

zekanin araci faktor oldugu bulgusuna ulagsmislardir.

Gaab, Rohleder, Nater ve Ehlert (2005), 81 erkek iizerinde yaptiklart
arastirmada stres verici bir olay ile karsilasildiginda kisinin  bilissel
degerlendirmesinin kortizol stres tepkisi vermesinde onemli bir ara etken oldugu
sonucuna ulagmiglardir. Arastirma psikobiyolojik stres tepkilerini anlamada

psikolojik degerlendirmenin roliiniin anlagilmasi bakimindan 6nemli goriilmektedir.

Meadors ve Lamson (2008) 185 saglik personeli ilizerinde gerceklestirdikleri
arastirmada yiliksek diizeyde kisisel stresore maruz kalan bireylerin merhamet

yorgunlugu puanlarinin da ytiksek oldugu bulgusuna ulagmislardir.

Sahin vd. (2009) bilissel zeka ve duygusal zekanin stresle basa ¢ikma
yontemleri ve stres belirtileri ile iligkisini A tipi kisilik oriintiisiinde incelemek amaci
ile 271 {iniversite 0grencisi tizerinde arastirma yiriitmiislerdir. Arastirma bulgulari,
yasanan stres belirtilerinin stresle etkili basa ¢ikma ve duygusal zekanin alt
boyutlarindan stres yonetimi ve genel ruh durumu ile negatif yonde; etkisiz basa

cikma ve A tipi kisilikle ise olumlu yonde iliskili oldugunu gostermektedir.

Arslan, Dilma¢ ve Hamarta (2009), siirekli kaygi ve stresle basa ¢ikmanin
kontrol odagina gore degiskenlik gosterip gostermedigini incelemek amaci ile 286°s1
kiz 514 {tniversite 6grencisi lizerinde gerceklestirdikleri calismada igsel denetim
odagina sahip olan dgrencilerde dissal denetim odagina sahip olanlara gére problem

odakl1 baga ¢ikma stratejilerinin daha fazla oldugu bulgusuna ulagmislardir.
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2.4. DUYGUSAL ZEKA

Guniimiizde zeka kavramimi tanimlarken sadece IQ’nun ele alinmasi
beraberinde bazi sorunlart da ortaya ¢ikarmistir. Zeka bir uyum diizeyi olarak
tanimlamasina karsin bazen 1Q diizeyi yiiksek kisilerin yasamda basarili olamamasi
bilim adamlarinin dikkatini ¢ekmis zekanin yeniden tanimlanmasi gercegini
beraberinde getirmistir (Abaci, 2003).

Zeka kavramina farkli bir bakis a¢is1 getiren kuramcilardan birisi Thorndike
olmustur. Thorndike’nin sosyal zeka kavrami duygusal zeka kavraminin
gelismesinde Onemli bir etkiye sahiptir. Sosyal zeka kavrami arastirmacilar
kisileraras1 davranislarin amacint ve sosyal etkileyicilikteki roliinii anlamaya
yonlendirmistir.

Gardner zekanin tanimini IQ testlerinden elde edilen puanin Gtesine tasiyan bir
teori One siirerek farkli zekalar belirlemistir. Yedi zeka tiirii belirleyen Gardner’in
tanimladig1 kisilerarast ve kisiye ait zeka tiirli sonralart duygusal zeka olarak bilinen
tanimin 6zelliklerine ¢ok benzemektedir (Gardner, 1983).

Duygusal zeka kavramini bugiinkii anlamiyla ilk tanimlayan Salovey ve Mayer
(1989) olmustur. Onlara gore duygusal zeka kisinin kendi ve baskalarmin
duygularini1 tanimasi, duygular1 ayirt edebilmesi ve bu bilgileri diisiincelerine ve
davraniglarina rehber olarak kullanmasi gibi yetenekleri iceren sosyal zekanin bir alt
boyutudur.

Daniel Goleman kavramin taninmasini saglayan arastirmacilardan birisi
olmustur. Goleman duygusal zekayr “kendini harekete gegirebilme, aksiliklere
ragmen yoluna devam etme, diirtiileri kontrol ederek tatmini erteleyebilme, ruh halini
diizenleyebilme, sikintilarin diisiinmeyi engellemesine izin vermeme, kendini
baskasinin yerine koyabilme ve umut besleme” olarak agiklamistir (1995).

Bar-On duygusal zekay1 “bireyin ¢evresinden gelen bask1 ve taleplerle basarili
bir bicimde bas edebilmesinde bireye yardimci olacak kisisel duygusal ve sosyal
yeterlilik ve beceriler dizini” olarak tanimlamistir (2006).

Duygusal zeka yeni bir kavram olmasina ragmen, psikoloji, noroloji, saglik
psikolojisi, gelisimsel bilis, egitim, klinik saglik wuygulamasi, danismanlik,

endiistriyel ve orgiitsel psikoloji gibi genis bir yelpazede etkili bir yap1 olarak ortaya
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cikmaktadir. Son yillarda duygusal zeka ile ilgili arastirmalarda bir patlama
yasanmig, Ozellikle hayattaki basarinin sadece bilissel zeka ile agiklanamayacagi
duygusal zekanin da bunun bir pargast oldugu vurgulanmistir (Kooker, Shoultz ve
Codier, 2007).

Arastirmacilar yiiksek duygusal zekaya sahip kisilerin daha saglikli bir
psikolojik yapiya sahip oldugunu, yasam doyumu ve pozitif ruh hali diizeylerinin

yiiksek oldugunu 6ne siirmektedir (Palmer, Donaldson ve Stough, 2002).
2.4.1. Duygusal Zeka Modelleri

Alan yazinda yetenek modeli ve karma model olmak {izere 2 tip duygusal zeka
modelinden bahsedilmektedir. Salovey ve Mayer (1990) yetenek bazli bir duygusal
zeka tanmimlamasi yaparken; Bar-on ve Goleman’in Karma modelinde duygusal

yeteneklerin yaninda kisilik ve motivasyon da siirecin igerisindedir.

2.4.1.1.Mayer ve Salovey’in Zihinsel Yetenek Modeli

Mayer ve Salovey (1997) duygusal bilgileri islemeyle ilgili yeterlilikteki
bireysel farkliliklar1 incelemek i¢in bir duygusal zeka modeli gelistirmislerdir. Bu
teorik model ilk yetenek tabanli duygusal zeka testlerinin gelistirilmesine de onciiliik
etmistir (Salovey ve Grewal, 2005). Yazarlar duygusal zekanin, 6zelliklerden ( disa
doniikliik, utangaclik vb.) ve yeteneklerden (or: spor yetenegi) ayirdedilmesi
gerektigini belirtmislerdir.

Mayer ve Salovey’e gore (1997) duygusal zeka dort daldan olusmaktadir.

Duygusal zekanin ilk dali olan duygular algilama, degerlendirme ve ifade
etme; yiizler, resimler, sesler ve Kkiiltiirel eserlerdeki duygular:1 tespit ve desifre
edebilme yetenegidir. Ayn1 zamanda kisinin kendi duygularin1 tanimlama yetenegini
de igerir. Bebekler ve cocuklar kendilerinin ve baskalarinin duygularini tanimayi ve
ayirt etmeyi ¢ok erken yaslarda 6grenirler. Bir yetiskin ise kendi hislerini dikkatlice
gozlemleyebilir hale gelir.

Duygusal zekanin ikinci dali duygulari kullanma; diisiinme ve problem ¢dzme

gibi ¢esitli biligsel aktiviteleri kolaylagtirmak i¢in duygulardan yararlanabilmektedir.
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Uciincii dal olan duygular1 anlamak, duygular arasindaki karmasik iliskileri
yorumlayabilme ve duygu dilini kavrayabilme yetenegidir. Duygular1 anlama ve
analiz etme ayn1 zamanda duygularin degisimi ile ilgili iliskileri anlamay1 da kapsar.
Duygularin zamanla ve farkli ortamlarda nasil degistigini ve gelistigini anlamak
kendini daha iyi anlamanin yaninda baskalariyla olan iliskiyi anlamada da degerli
ipuglar verir.

Duygusal zekanin dordiincii dali olan duygular1 yonetme ise kisinin hem kendi
hem de bagkalarinin duygularim1 diizenleyebilme yetenegidir. Kisinin duygularim
diizenleme yetenegi, duygusal ve zihinsel yetenegini tesvik edecek sekilde bireyin
kendi hislerine agik olmasini ve onlar izlemesini gerektirir. Duygular1 yonetmek
onlar1 azaltmak anlamina gelmez aksine bir denge yetenegine vurgu yapar. Teorinin
altinda yatan temel nokta duygulari bastirma yerine ifade etmenin daha degerli
oldugu diistincesidir.

Mayer ve Salovey’in modeline gore duygusal zeka biyolojik, g¢evresel ve
psikolojik faktorlerden etkilenen g¢ok boyutlu bir yapiya sahiptir. Duygusal zekasi
yiiksek kisiler ¢cogunlukla duygusal olarak duyarli, koruyucu olmayan, duygulara
farkli agidan bakabilme, onlar1 ifade etme ve tartisma yetenegine sahip, duygusal
acidan iyi rol model olabilen ailelerde yetisen bireylerdir (Mayer, Salovey ve Caruso,
2000).

2.4.1.2. Bar-On’ un Duygusal Zeka Modeli

Bar-On’un modeli duygusal zeka ig¢in kavramin degisik o6zelliklerini
degerlendirmek icin gelistirilmis olan kuramsal bir temel sunmaktadir. Modele gore
duygusal-sosyal zeka, kendimizi nasil etkili bir sekilde anlayip ifade edecegimizi,
bagkalarin1 anlayip onlarla iliski kurmay1 ve giinlik zorluklarla basa c¢ikmamizi
belirleyen birbiriyle iliskili duygusal ve sosyal yeterliliklerin bir kesitidir (Bar-on,
2006). Bar-On’un modeli, Mayer ve Salovey’in modelindeki gibi zihinsel
yeteneklerin yaninda kisisel ozellikleri de kapsadigi i¢in karma model olma 6zelligi

gostermektedir.

Bar-On duygusal zekay: kisisel, kisiler arasi, uyum saglayabilirlik, stres yonetimi ve

genel ruh sagligi becerileri olmak iizere 5 kategoride incelemistir.
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Kigisel beceriler: Kisisel beceriler kategorisi 6zellikle duygusal 6z-farkindalik,
atilganlik, kendine saygi, kendini gergeklestirme ve bagimsizlik becerilerini
icermektedir. Bu modele gore; Ozsaygi, duygusal 6z-farkindaligin bir 6nkosulu

olarak ¢alismaktadir (Bar-On, 2000).

Kisiler arast beceriler: Bar-On’un modelinin kisiler arasi beceriler alani
kisilerarasi iligkiler, sosyal sorumluluk ve empatiyi icermektedir. Kisileraras: iligki
becerileri sosyal beceri olarak da bilinmektedir. Sosyal sorumluluk baskalarina
dikkat, saygi ve sadakat ile iliskilidir. Bu alandaki son beceri olan empati ise
baskalarinin duygularin1 ve ihtiyaglarin1 anlamanin yaninda kisinin kendi duygularin

tanimlamasini ve anlamasini da gerektirmektedir (Bar-On, 2000).

Uyum saglayabilirlik: Uciincii beceri alani olan uyum saglayabilirlik, problem
¢ozme becerileri, gergeklik testi ve esnekligi icermektedir. Problem ¢dzme becerileri
genellikle planlama ve organizasyon gibi kalict ve disiplinli yaklasimi igerir.
Duygularin biligsel olarak dogru islenmesini temsil eden gergeklik testi duygusal
zekanin o6nkosullarindan birisi olarak degerlendirilmektedir. Esneklik ise bireyin
sosyal ¢evreye uyum yetenegini artiran diisiince ve davranmislarindaki genislik olarak

tanimlanmaktadir (Bar-On, 2000).

Stres yonetimi: Dordiincii beceri alan1 olan stres yonetimi, stres toleransi ve
diirti kontroli 6l¢tilmektedir. Bunlarin hepsi daha genis bir kavram olan duygusal
diizenleme veya duygular1 yonetme ile iligkilidir. Stres toleransi ¢evrenin talepleriyle
bas etme yetenegini agiklamaktadir. Diirtii kontrolii ise engellenmeyi tolere etme

becerisini ve kendini kontrol kapasitesini icermektedir.

Genel Ruh Saghgi: Genel ruh saghigi kategorisi altinda mutluluk ve iyimserlik
yatmaktadir. Mutluluk, amaca yonelik faaliyetleri gerceklestirebilmek igin
motivasyonu arttiran duygusal enerjiyi barindiran genel ruh halidir. Bunun tersine
depresif ruh hali geri ¢ekilme, sucluluk ve tatminsizlik duygulan ile iligkilidir. Son
olarak, iyimserlik, duygusal zekanin faktoryel bir bileseni olma yerine kolaylastiricisi

olarak goriilmektedir.
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2.4.1.3. Daniel Goleman’in Duygusal Zeka Modeli

Goleman’in duygusal zeka tanimi onun performans teorisine dayanmakita;
Mayer ve Salovey’in aksine yeteneklere degil isyeri ve liderlikteki basariyr da

saglayan yeterliliklere odaklanmaktadir.

Goleman’a gore akilci zihin ve duygusal zihin olmak {izere iki zihin vardir.
Akiler zihin ¢ogunlukla farkinda olunan bir kavrama tarzidir, bilince daha yakindir,
diisiincelidir ve tartip yansitabilir. Bunun yani sira fevri ve gii¢lii, bazen de mantiksiz
olabilen bir kavrama sistemi daha vardir. Bu da duygusal zihindir. Bu zihinler
cogunlukla bir uyum igerisinde calisir. Duygu, akilct zihnin isleyisine katkida
bulunur, akilct zihin de duygusal verileri sekillendirir. Ancak yine de bunlar yari
bagimsiz melekelerdir, beyindeki farkli ama birbirleriyle baglantili devrelerin
isleyisini yansitir. Goleman, yiiksek 1Q’ lu bazi bireylerin basarili olamayip, vasat
IQ’ lu bir digerinin sasirtict derecede basarili olmasinin altinda duygusal zeka
denilen yeteneklerin yattigini ve bunun da 6zdenetim, azim, sebat ve kendi kendini

harekete gecirebilmeyi kapsadigini belirtmektedir (Goleman, 1995).

Goleman, Mayer ve Salovey’in modellerinden esinlenerek duygusal zekanin 5

boyutundan bahsetmistir.

1.0zbiling: Sokrates’in “Kendini bil” 6giidii duygusal zekanm bu temel tasina
yani kisinin duygularinin farkinda olmasina deginir. Psikologlarin zstbilis (diisiince
stireglerinin farkinda olmak) ve iist hal (kisinin duygularini farkinda olabilmesi) diye

adlandirdiklar1 kavramlar da aslinda 6zbilinci ifade etmektedir.

2.Duygular1 idare edebilmek: Duygulari idare edebilme duygusal sagligimizin
anahtaridir; asirilik-fazla yogun ya da uzun siireli duygular dengemizi bozar. Insanin
kendini iyi hissetmesi i¢in tatsiz duygulardan kagmmasi gerekmez ancak, firtinal
duygularin tiim olumlu duygularin yerini alacak kadar kontrolden ¢ikmamas1 gerekir.
Yogun 6fke ya da depresyon halleri yasayanlar bunlar1 dengeleyen bir dizi esit

yogunlukta neseli ve mutlu anlari oluyorsa hala kendilerini iyi hissedebilirler.

3.Kendini harekete ge¢irmek: Duygularimiz, diisiinmek ve planlamak, uzak bir

hedefe hazirlanmay1r devam ettirmek, sorunlar1 ¢6zmek gibi yeteneklerimizi
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engelledigi ya da gii¢lendirdigi 6l¢iide dogustan gelen zihinsel yetilerimizi kullanma
kapasitemizin siirlarini ¢izerek hayatta neler yapabilecegimizi belirler. Yaptigimiz

ise heves ve keyifle motive oldugumuz 6l¢iide bizi basariya ulastirir.

4 Empati: Insanin kendisini baskasinin yerine koyarak onun duygularini
hissedebilmesidir. Baskalarinin duygularin1 anlamayabilme yetisi saticilik ve
yoneticilikten, goniil iliskileri ve ebeveynlige insanlarin acilarini paylagsmaktan
siyasal etkinlige kadar uzanan pek cok farkli alana karsimiza g¢ikmaktadir. Sug
isleyen psikopatlarda, ¢ocuklara sarkintilik yapanlarda ise genellikle empati eksikligi

goriiliir.

5.Sosyal iliskiler: Iliski sanati biiyiik 6lgiide baskalarmin duygularini idare
etme becerisidir. Diegrlerinin duygularini yonetebilmek, insanlarla iligki yiiriitme
sanatinin Oziinii olusturur. Bu da diger iki duygusal becerinin, 6zyonetim ve
empatinin olgunlagsmasim1  gerektirir. Buradaki eksiklikler sosyal iligkilerde

yetersizlige yol agar.

2.4.2. Duygusal Zeka ile Tlgili Yapilan Arastirmalar

Caruso, Mayer ve Salovey (2002), duygusal zekanin bir Kisilik 6zelligi mi
yoksa ayr1 bir zeka tiirii mii oldugunu anlamak igin {iniversite 6grencileri tizerinde
yaptiklar1 arastirmada; duygusal zekanin geleneksel olarak tanimlanan Kkisilik

ozelliklerinden farkli ve ayr1 bir zeka tiirii oldugunu saptamiglardir.

Brackett, Mayer ve Warner (2004), 330 tiniversite 6grencisi lizerinde yaptiklar
caligmada kizlarin erkeklere gore daha yiiksek duygusal zeka puanlarma sahip
oldugu bulgusuna ulagsmislardir. Arastirmada erkeklerin duygular1 algilamadaki ve
diisiinceyi harekete gecirmek igin duyguyu kullanmadaki yetersizlikleri alkol ve
uyusturucu kullanimi, arkadaslariyla olan zayif iliskileri gibi negatif sonuglarla

bagdastirilmistir.

Van der Zee, Thijs ve Schakel (2002) duygusal zekanin akademik zeka ve

kisilikle iligkisini incelemek amaci ile 116 iiniversite 6grencisi lizerinde arastirma
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yuriitmiiglerdir. Arastirma bulgularina gore akademik zekanin duygusal zekay: ¢ok
diisiik diizeyde yordadigi, duygusal zeka ile disadoniikliik ve duygusal kararlilik
arasinda anlamli iliski oldugu gériilmiistiir. ilging olarak duygusal zeka boyutlar:
hem akademik hem de sosyal basariy1, geleneksel gostergeler olan akademik zeka ve

kisiligin tizerinde yordamiglardir.

Furnham ve Petrides (2003), duygusal zeka ile mutluluk, kisilik ve biligsel
yetenekler arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla yaptiklar1 arastirmada; mutlulugun
nevrotik kisilik ozellikleri ile negatif yonde iliskili oldugunu, disa doniikliik ve
deneyime agiklik boyutu ile ise pozitif yonde iligkili oldugunu bulmuslardir.
Arastirmacilar ayn1 zamanda mutluluk ile duygusal zeka diizeyleri arasinda anlamli
bir iliski oldugunu saptamislardir. Benzer bir arastirmada Deniz, Oztiirk ve Hamarta
(2007) duygusal zekanin yasam doyumunu anlamli diizeyde yordadigi sonucuna

ulagmislardir.

Hamarta, Deniz ve Saltali (2009 ) iiniversite 6grencilerinin baglanma stillerinin
duygusal zeka yeteneklerini yordayip yordamadigini inceledikleri ¢aligmalarinda;
giivenli baglanma stilinin duygusal zeka yetenekleri ile pozitif iliskili oldugu,
baglanma stillerinin duygusal zeka yeteneklerini anlamli diizeyde agikladigi ve
glivenli baglanma stilinin duygusal zeka yeteneklerinin tiim alt boyutlarini anlamli

diizeyde yordadig1 bulgularina ulasmislardir.

Lopes, Salovey ve Straus (2003) 103 {iniversite 0grencisi lizerinde yaptiklar
arastirmada duygusal zeka ve kisilik 6zelliklerinin 6grencilerin sosyal iliskilerdeki
tatmin diizeyleri ile iligkili oldugu sonucuna ulagmislardir. Arastirma bulgularina
gore duygusal zeka Glgeginin duygulart yonetme altboyutunda yiiksek puan alan
bireyler digerleriyle daha fazla pozitif iligkiler kurmakta ayn1 zamanda ailelerinden

daha fazla sosyal destek algilamaktadirlar.

Constantine ve Gainor (2001), duygusal zeka, empati, kiiltiirler aras1 danisma
bilgisi ve farkindalik arasindaki iligkileri incelemek amact ile 200 okul danigmani
tizerinde ¢aligma yiirlitmiislerdir. Arastirmada duygusal zeka diizeyleri yiiksek olan

danigsmanlarin kiiltiirler arast danmisma bilgisinde ve farkli kiiltiirlerden gelen
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ogrencilerle kurduklar1 iletisimde ve empati diizeylerinde artis oldugunu

saptamislardir.

2.5. MERHAMET

Biitiin dinlerde 6nemli bir erdem olarak, merkezi konumunu yiizyillardir
koruyan merhamet, son zamanlarda psikoloji biliminde de arastirmalara konu
olmustur. Son 15 yi1l 6ncesine kadar merhamet basli basina bir duygu veya tutum
olarak deneysel psikologlar ve psikoterapistler tarafindan ihmal edilmistir (Davidson
ve Harrington, 2002; Goleman, 2003; Pommier, 2011). Bat1 psikolojisi merhamet
yerine empati ve sempati gibi farkli yetkinliklerle desteklenen, prososyal davranis,
baglanma ve sevginin degisik sekilleri gibi benzer kavramlara odaklanmistir (Gilbert,
2005). Ancak, Seligman’mn 6nder oldugu pozitif psikolojinin gelismeye baslamasiyla
sosyal bir duygu olan ve iyi olusu artirdigiyla ilgili kanitlar bulunan merhamet,
psikolojide ilgi ¢eken bir konu olarak yerini almistir. Merhametin Sl¢limiiyle ilgili
psikometrik  araglarin  gelistirilmesi  kavramla ilgili  bilimsel ¢aligsmalari
hizlandirmistir. 1ki bin dokuz yilinda psikoterapi ile merhamet ve bilgeligin
biitiinlestirilmesi amaciyla yapilan kongrede, Budizm psikolojisinde ¢cok dnemli bir
yere sahip olan merhamet, batinin modern psikoterapi yontemleriyle anlasilmaya
calisilmig, merhametin psikolojik 1yi olus acisindan Onemi, psikoterapideki yeri,
ol¢iimii ve depresyon, anksiyete ve travmalarla iliskisi tartisilmustir. Ozellikle
deneysel olarak desteklenmis, bilingli farkindalik ¢alismalariyla dogu psikoterapisi
bat1 ile ortak noktada birlesmeyi basarmis, iyi olus lizerine yapilan caligsmalar

hizlanmistir (Germer ve Siegel, 2012).

Merhamet, kendinin ve baskalarinin sikintili durumlarina karsi derin bir
farkindalik, ayn1 zamanda da sikintiy1 giderme istegini ve ¢abasini igeren temel bir
yardimseverlik ve sevecenlik halidir (Gilbert, 2009a). Merhamet’i; empati, sempati,
alturizm gibi benzer diger kavramlardan ayiran temel 6zellik onun aciyr giderme
istegini, acinin kaynagin1 anlamayla ilgili biligsel siireci ve merhametli eylemlerde
bulunmakla ilgili davranigsal siireci bir arada igerisinde barindirtyor olmasidir. Yani

merhamet; giidii, duygu, diisiince ve davranisin birlesimi ile olusur (Gilbert, 2005).
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Sprecher ve Fehr’ in (2005) calismalarinda merhamet merhametli(duyarii)
sevgi olarak kavramsallastirilmistir. Merhametli (duyarli) sevgi, diger insanlari
sikintili ve ihtiya¢ duyduklar1 zamanlarinda desteklemeye yonelik, davranissal,
biligsel ve duygusal bir tutum olarak belirtilmistir. Duygusal ve soyut yoniin 6ne
¢ikarilmasi i¢in merhametli sevgi kavraminmi sectiklerini belirten yazarlar, aslinda
Olgeklerinin alturistik sevgi ya da merhamet olcegi olarak da adlandirilabilecegini
bildirmislerdir (Sprecher ve Fehr, 2005).

Wang (2005) arastirmalar1 sonucunda merhamet ile ilgili anlayisini su sekilde

ifade etmistir.

(...) Merhamet, hepimizin aslinda tek oldugumuz ve birbirimizle baglantili oldugumuz gergekligine
dayanan bir duygudur. Pek ¢ogumuz i¢in merhamet, sevdigimiz kisilere karsi deneyimledigimiz bir
duygu olsa da daha genis anlamda hepimizin tek oldugu bilincinden dogar. Bu noktadan itibaren;
‘senden farkli olarak ben’ diisiincesi daha anlamsiz hale gelir. Bir an i¢in verme ve almanimn yoniinii

kaybettigi bir gercekligi paylasiriz (s.104 ).
Kemal Sayar (2011) ise eserinde merhameti su ciimlelerle ifade etmektedir:

Merhamet sahibiysem benim degil senin yasadigin seydir beni etkileyen, beni duygulandiran
senin yasantilarindir. Acin bana kendi acimi hatirlattigi icin agliyor degilim. Evet, bagkalar1 kendi
acilarin1 anlatirken siklikla kendi acilarimizi hatirlariz, benzeri bir actyr bizimde yasadigimizi
anlatarak onlar teselli etmeyi deneriz. Bizim hikayemiz belki diger insanla bag kurmamiza yardim
eder, ama merhametin hiineri onun derdine odaklanabilmektir. Merhamet sahipleri digerinin yasadig1
1stirabin ne kadar aci verici oldugunu tahayyiil edebilen insanlardir. Merhamet sahipleri, 6tekinin acisi

ile ac1 duyan ve onun 1stirabini dindirmeye soyunan soylulardir (s.70).

Budist yaklasimda merhamet bir duygu olmaktan ¢ok bir motivasyon olarak ele
almmistir. Bu kavramsallastirmada merhamet, kisileraras1 sikintiyr giderme niyeti

olarak anlasilabilir (Goleman, 2003).

Cassel (2002) merhametin alan yazinda yapilmis tanimlarini inceleyerek
merhametin olugsma siirecini ii¢ basamakta Ozetlemistir. Buna gore kisi, digerinin
sikintisina acisina sahit olmali, aci veren durumu birey kendine kasten yapmis
olmamali ve ac1 veren durum bireye kendisini karsisindakinin yerine koymasina

imkan verecek sekilde tanidik gelmelidir.
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Underwood’a gore (2002) kisinin digerine yardim etmede kendini 06zgiir
hissetmesi, karsisindakinin durumunu bilissel olarak anlamlandirabilmesi, kendi
duygulariin farkinda olmasi, insan olmanin degerine yonelik anlayisi ve diinyada
kendisinden daha biiylik bir seyi temsil ettifine dair inanci bireyi merhametli

davranmaya sevk etmektedir.

Kisaca, iki insan arasinda sefkat bagi varsa, aci ¢ekenin farkinda olunuyorsa,
bu farkindalik gozleyen kiside negatif bir etki olusturuyorsa ve gozlemci bu aciyi
gidermek i¢in motivasyona sahipse merhamet duygusu olusmus demektir. Sikintiy
gidermek i¢in harekete ge¢cmeyi saglayan motivasyon, merhametin temel noktasini
olusturur ve kavrami motivasyonel bilesene sahip olmayan duygusal bulasma ve

temsili lizlintii gibi benzerlerinden ayirir.

Pommier (2011), Neff’in (2003b) ii¢ bilesenli 6z-anlayis modeli temel alinarak
gelistirdigi merhamet Olgeginde merhametin sevecenlik; paylasimlarin bilincinde

olma ve bilingli farkindalik olmak {izere {i¢ temel {izerinde oturdugunu belirtmistir.

Sevecenlik, bireyin kendine ve bagkalarma karsi anlayisli ve ilgili olmasi
anlamina gelmektedir. Anlayisli olmak yakinlik duygusu olusturur, kisinin
baskalartyla arasindaki farklilagmay1 azaltir. Gilbert’in biyopsikososyal bakis
agisindan (2005) bu yakinlik, ictenlik olarak kavramsallastirilmistir. Igtenlik anne
cocuk iligskisinde ¢ocugun kendini glivende hissetmesini saglayan bakim sisteminin
bir parcasidir. Sevecenlik ve igtenlik diinyanin giivenli bir yer oldugu algisini
gelistirerek bireyin kendine ve baskalarina karsi a¢ik olmasini saglar. Tersi durumda
ise birey diinyay: tehlikeli bir yer olarak algilar ve korunma amaci ile dikkatini
olumsuz oalrak kendine yoneltir. Tehlike algis1 bireyin digerlerine karsi sevecen

davranmasini engeller (Gilbert,2005).

Paylagimlarin bilincinde olma, insanlarin miikemmel olmadigmin ve hata
yapabileceginin bilincinde olmay1 ifade etmektedir. Birey kendine ve bagkalarina
merhamet gostererek aci ¢ekmenin tiim insanligin ortak bir deneyimi oldugunun
bilincine varir. Bu sayede ac1 ¢eken bireyleri kendisinden bagimsiz degil ortak bir
yasantinin pargasi olarak algilar (Neff, 2003b). Bunu tersi ise bagkalarimin acisin1 yok

saymay1 ve uzaklasmay1 dogurur.
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Bilingli farkindalik ise bireyin olumsuz duygularina karst dengeli bir yaklagim
sergilemesidir. Boylece birey aci ¢ektiginde veya aci ¢eken birisine sahit oldugunda
acinin kendini alip gotiirmesine izin vermez (Neff, 2003b). Birey baskasinin acisi ile

asir1 6zdeslestiginde ise kisisel sikinti olugur.

Neff’e gore (2003b) bireyin bagskalarma karst merhametli olabilmesi icin
oncelikle kendine karsi merhametli, 6z-anlayis sahibi olmasi gerekmektedir. Oz-
anlayig bireyin aci ve basarisizlik durumlarinda kendini elestirmek yerine kendine
6zenli ve anlayish davranmasi, yasadigi olumsuz deneyimlerinin tiim insanlarin ortak
yasantilarinin parcast oldugunu anlamasi, olumsuz duygu ve diisiincelerinin iizerinde

fazla durmaktansa mantikli ¢6ziim yollar1 arama olarak tanimlanmaktadir.

Merhametin insan dogasinda mi1 oldugu yoksa dgrenilen bir davranig m1 oldugu
merak edilen konular arasinda olmustur. Morsch ve Nelson (2006) bilim
adamlarinin, insanlarin merhamet ve alturistik davranis igin dogal bir egilim
icerisinde oldugunu kesfettigini bildirmektedir. Bu egilim digerleriyle yakin bir bag
kurmay1 ve kendi 1yiligi gibi baskalarinin iyiligi i¢in de hareket etmeyi icermektedir
ve insan dogasinda vardir. Ancak yazarlar, merhametin ayn1 zamanda bir se¢im de
igerdigini bildirmektedir. Insanlar farkli kiiltiirlerde yetismektedir ve yetistikleri
kiiltirler onlarin merhameti nasil tanimlayacaklarini, nasil ifade edeceklerini

sekillendirmektedir.

Wuthnow’a gore (1991) merhametin hem bencil hem de baskalar1 odakl
nedenleri vardir. Bencil nedenler, yalniz hissetmemek, sosyal olarak taninmayi
saglamak olabilir. Fakat Wuthnow her durumda bu faydalarin 6nceden hesaplanarak
merhametli davraniglarda bulunulmadigin1 bazen insanlarin sadece yardim etmek
icin O0yle davrandiklarmi, bunun diirtiisel oldugunu belirtmektedir. Ayn1 zamanda
baskalarina yardim etmenin bireyciligin tam tersi olmadigini da iddia etmektedir.
Wuthnow merhametin sadece bencil nedenlere baglanamayacagini belirtir ve

kitabinda bunu sdyle ifade eder:

“Sonugta kisinin kendine fayda saglayan kazanglari olsa da, bu bir tagla iki kus

vurmak demektir ve iyi bir aligveristir (S.38).”
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Merhametin gelisimsel modelinde merhamet duygusunun gelismesi ¢ocukluk
cag1 deneyimlerine dayandirilmaktadir (Gilbert, 2005). Aronfreed’e gore (1968)
merhamet, alturistik davranis ve sempati; davranigsal olumsallik (¢evresindeki etki
tepki sonucu bireyin davraniginin ortaya ¢ikmasi ) ve gézlemsel 6grenme sonucunda
olugur. Alturistik egilim bilissel olarak temsil edilen ve bagkalar1 odakli pozitif
hislerle iliskili olumlu deneyimlerden kaynaklanmaktadir. Gilbert (2005) ¢ocuklarin
kiiciikliikten itibaren sevgi ve yatisma duygusu ile biiyimelerinin onlarin giivenli
hissetmelerini ve diger insanlara karsi agik olmalarimi sagladigini bunun da
merhamet duygusunun temeli oldugunu belirtmektedir. Bu bireyler yetiskinliklerinde

de merhametli olmaya daha egilimli olurlar.

Dogu geleneklerinde merhamet zihnimizi korku, kizginlik, kiskanglik ve
intikam gibi yikict duygulardan arindirmanin temel yolu olarak degerlendirilmektedir
(Goleman, 2003). Arastirmalar merhametin kisiligin bir pargasi olabilecegini fakat
baskalar1 tarafindan sevilmek i¢in merhametli davranildigi durumlarda kisinin
kendini nasil gormek istedigi (6z-imaj) ile ilgili hedefleriyle de iliskili olabilecegini

gostermektedir (Crocker ve Canevello, 2008).
2.5.1. Merhamet ve Diger Kavramlar

2.5.1.1. Acitmak

Merhamet denilince akla ilk olarak acima gelebilir. Genellikle acimayi
baskasinin sikintisina kars1 farkindalik durumu igerdigi i¢in merhamete ¢ok yakin bir
kavram olarak degerlendiririz. Oysa acimada karsidakine tenezziil etme, liitfetme,
birisine ahlaki ve psikolojik olarak yiiksekten bakma vardir. Acimak ac1 ¢eken adina
pozitif bir katilim i¢cermez. Merhamet ise igerisinde karsindakine yogun bir ilgiyi ve

saygiy1 barmdirir (Ekstrom, 2012).

Diger taraftan acima bir nevi inkar mekanizmasinin devreye girmesidir.
Birisine acima duygusu hissettigimiz zaman, o kisi i¢in {ziiliirliz ancak onun
icerisinde oldugu durumu bizim basimiza hi¢ gelmeyecegini ya da gelse bile onunla
ayni sekilde deneyimlemeyecegimizi disiiniiriiz (Snow, 1991). Merhamet ise esitlik

icerir. Herkes ac1 cektigine gore, ac1 ¢ekme bizi birbirimize baglayan ortak bir



48

bagdir. Ac1 ¢ekmeye merhametli bir yolla agik hale geldigimizde daha az yalniz
hissederiz. Acty1 géormezden geldigimizde ise onunla miicadele eden digerlerinden

uzaklasiriz (Germer ve Siegel, 2012).
2.5.1.2. Empati

Empati genellikle psikoterapinin 6nemli bir bileseni olarak kabul edilir.
Rogers (1957): “Danisaninizin diinyasini, kendinizinkiymis gibi hissedebiliyorsaniz
ancak sizin olmadiginin da farkindaysaniz, iste bu empatidir, ve terapi i¢in hayati
Ooneme sahiptir” demektedir. Empati alan yazinda ahlak gelisimi (Hofman, 1990),
alturistik ve prososyal davranislar (Eisenberg ve Miller, 1987), affedicilik (Fincham,
Paleari ve Regalia, 2002) gibi pozitif kavramlarla iliskilendirilmistir. Benzerliginden

siklikla bahsedilen kavramlardan birisi de merhamettir.

Neff ve Pommier (2013) empati ve merhametin birbirine ¢ok benzedigini
hatta bazen birbirinin yerine kullanildigini belirtmistir. Ancak genel olarak merhamet
ve empati, birbirinden farkli kavramlar olarak tanimlanmakta; empatinin bagkalarinin
acilarii anlamayla ilgili 6nemli bir yeterlilik oldugu belirtilirken bu sikintilar:
gidermeye yonelik motivasyon ve davramist igcermedigi  belirtilmektedir

(Boellinghaus, Jones ve Hutton, 2013).

Miller’e gore (2006) empati merhametle yakindan baglantilidir. Merhamet
i¢in de baskalarinin bakis agisini anlamamiz gerekir. Ancak merhamet, baskalariyla
daha giiclii bir 6zdesim duygusu icermektedir. Merhametin temelinde hepimizin
birbirimizle derin bir baglanti igerisinde oldugumuz anlayis1 yatmaktadir. Bu
baglant1 sayesinde diger insanlarin da bizim gibi acidan kurtulmay: ve mutluluga
ulagmay1 istedigini fark ederiz. Bunu kendi ailemiz ve arkadaslarimiz igin
hissettigimiz gibi cografi ve duygusal olarak bizden uzakta olan insanlar i¢in de

hissedebiliriz.

Germer ve Siegel’e gore (2012), seving, iiziintli, heyecan, can sikintisi gibi
herhangi bir duyguyla empati kurabiliriz. Merhamet ise aciya karst duyulan
empatinin 6zel bir formudur. Fakat merhamet ayn1 zamanda yardim etme istedigini

de icinde barindirir. Act ¢ekmek merhametin Onciiliidiir. Psikoterapinin amaci,
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duygusal aciy1 giderme istegi olduguna gore, bu zamana kadar merhametin empati
semsiyesi altinda gizlendigi soylenebilir. Sprecher ve Fehr (2005) de merhametli
sevgi ile empatinin yiiksek diizeyde iligkili oldugunu ancak merhametli sevginin
daha kusatict ve siirdiiriilebilir olmasi nedeniyle empatiden farkli oldugunu

vurgulamaktadir.

Pek ¢ok arastirmaci empatinin merhamet i¢in gerekli bir yeterlilik oldugunu
belirtmektedir (Gilbert, 2005; Goleman,2003). Daha genel anlamiyla merhametin
pek cok bileseninden biri de empatidir. Ancak empatinin ¢ok fazla olmasi daha fazla
merhamet anlamina gelmez ¢iinkii fazla empati kisisel sikinti olusturabilir ve
bagkalariyla ilgilenmekten kaginma ile sonuglanabilir. Psikopatlarda goriilebilecegi
gibi empati ve merhamet eksikligi anti-sosyal davraniglarin olusumu ile iliskilidir
(Singer ve Steinbeis, 2009).

2.5.1.3. Sempati

Empatideki bilise yapilan vurguya ragmen cesitli arastirmacilar yapinin
kavramsallastirilmasi igerisinde duygu yokluguna vurgu yaparak empatiye duygusal
bilesenin dahil edilmesi ic¢in yeniden yapilandirilmasini giindeme getirmislerdir
(Mehrabian ve Epstein, 1972). Sempati kavrami duygusal bileseni icerisinde

barindiracak sekilde yapilandirilmistir.

Eisenberg’e gore (1991) sempati, baska bir kisinin sikintili duygusal
durumuna kars1 verilen, bagkasi i¢in iizilmeyi ve endiselenmeyi iceren duygusal bir
tepkidir. Merhamet de sempati gibi baskasiin sikintili durumuna karsi1 verilen bir
tepkidir ancak merhamet daha 6nemli durumlarda olusur. Ornegin; uzun saatler
calismak zorunda olan bir kigsiye merhamet degil sempati duyulur. Daha 6nemli bir
ayrim merhametin sikintili durumdaki kisiye kars1 daha aktif bir tepki igermesidir
(Gladkova, 2010). Gilbert’e gore (2005) sempati, merhamet i¢in anahtar bir
yeterliktir. Sempati duyma iizlintiilii durumla bitebilirken merhamet genelde iyi olus

ile iliskilendirilmistir.
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2.5.1.4. Affedicilik

Enright, Freedman ve Rique (1998) affediciligi karsidaki kisiye karsi hing
duygusunun azaltilarak ona merhamet, 1iyilik ve sevgi sunma olarak

kavramsallastirmistir.

Gilbert’e gore (2005) merhamet ve affedicilik yakindan baglantilidir. Her
ikisi de baskalarin iyi olusuna odaklanmis prososyal degiskenlerdir. Merhamet ve
affediciligin etkilesimi, yakin iliskilerde c¢atigma ve anlasmazlik sonrasinda
uzlagsmayr meydana getirmeye yardim eden, daha uzak iliskilerde ise en azindan
makul bir ¢6ziim bulmaya yardimci olan ikili bir mekanizmadir. Bu etkilesimde bir
kisinin hisleri digerinde yankilanir ve iki tarafi da diizenleyerek uzlagsmayi daha olasi

hale getiren dolayl bir duygusal siire¢ meydana gelir.

Affediciligin potasinda negatif hisler erir ve merhametin gelismesi saglanir.
Worthington (2005) karsidaki kisinin hatasini kabul ettigi ve 6ziir dilegi durumlarda

affetme siirecinin hizlanip merhamet gelismesinin kolaylastigini belirtmektedir.
2.5.1.5. Altruizm ve Prososyal davranis

Altruizm, digsaridan herhangi bir 6diill veya ceza beklentisi olmaksizin
bagkalarmin refah1 igin yapilan goniillii ve istendik davranmglar olarak
tanimlanmaktadir (Chou, 1996). Altruizmde 6zellikle baskalarina yardim i¢in bencil
olmayan bir motivasyon kavramina vurgu yapilmistir. Carlo ve Randall (2002)
altruizmi prososyal davraniglarin bir alt boyutu olarak incelemistir. Prososyal
davranigin taniminda 6zgeciligin aksine, motivasyon kavramina hitap edilmemistir.
Merhamet ise, altruristik davranis i¢in sikintiyr giderme istegini ve motivasyonu
saglayan bir adim olarak degerlendirilebilir (Pommier, 2011). Gibert’ e gore
merhamet her zaman alturizmi icerir (2005). Sprecher ve Fehr de (2005) merhametli

sevginin prososyal davranisin gesitli sekilleriyle iligkili oldugunu belirtmektedirler.

Bu kavramlar birbirinden farkli olmakla birlikte genellikle bir uyum
icerisinde meydana gelirler. Pek c¢ok durumda duygusal bulasmanin empatinin
onciilii oldugu kabul edilir. Bunu empati, sempati ve merhamet takip eder. Daha

sonra alturizm ve prososyal davranis gelebilir (Singer ve Lamm, 2009).
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2.5.2. Merhamet ve Psikolojik Kuramlar

Biyolojik bakis acisina gore; merhametin beynin bazi bolimleri ve bazi
hormonlarla ilgili oldugu diisiiniilmektedir. Oksitosin hormonunun yakinlik
davramisini etkiledigini gosteren c¢alismalar mevcuttur (Meyer-Lindenberg, 2008).
Ayrica oksitosin, 6zellikle yakinlik duygusu, davranisi, giivenlik ve baskalarindan
merhamet gormede sikint1 yasayan bireyler i¢in terapotik iliskide de yardimci olabilir
(Gilbert ve Irons, 2005). Lutz, Brefczynski-Lewis, Johnstone ve Davidson (2008)
beynin duygu paylasimi, empati ile ilgili kisimlarinin 6zellikle 6n insula ve 6n
singulat korteks oldugunu; merhamet meditasyonlar1 sirasinda bu bolgelerin aktive
oldugunu belirtmislerdir. Lacoboni ve Mazziotta (2007) empati, merhamet gibi
duygularin insan beynindeki ndral temelinin ayna noéron sistemi oldugunu
savunmustur. Ayna ndéronlar maymunlar {izerinde yapilan arastirmalarda ortaya
cikmiglardir. Arastirmacilar kuru iiziim, elma dilimi vb. maddeleri maymunlarin
Oniine koyarak ellerini maymunun 6niinde duran bir nesneye yaklagtirmislardir. Bu
sirada  maymunun beynindeki premotor korteks bolgesinin ateslendigini
gozlemlemislerdir. Ancak maymun tek basina nesneyi gordiigiinde herhangi bir

hareketlenmeye rastlamamiglardir (Rizzolatti ve Craighero, 2004).

Merhametin  psikanalitik bakis agis1  ilk kez Freud tarafindan
sekillendirilmistir. Freud, merhametin insan dogasinda oldugunu diistinmemis aksine
zihnimizin temel igglidiileri ve saldirganlik, cinsellik gibi diirtiileri icerdigini ve
bunlarin ¢esitli yollarla diizenlenmesi gerektigini bildirmektedir. Dolayisiyla sehveti,
tutkulart ve yikici istekleri kontrol altinda tutacak ¢esitli yollara sahibiz. Bastirma,
yansitma, yiiceltme gibi savunma mekanizmalar1 bu yollardan bir tanesidir (Gilbert,
2010). Freud’a gore sevgi ve merhamet gibi pozitif tutumlar narsistik ve bencil
giidiilerin bir bastirma ve yiiceltme mekanizmasi sonucunda meydana gelirler. Freud
bu duygularin yok edilemeyecegini ancak yOnetmenin Ogrenilebilecegini
belirtmektedir (Glasser, 2005).

Adler’in eserlerinde merhametin sosyal ilgi kavraminin altinda gizlendigi
goriilmektedir. Aslinda ilk yazilarinda insanlar hakkindaki genel agiklamasi

“benmerkezli ve diinyaya kars1 bile diismanca duygular besleyen kisiler” olduklar
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yoniinde olan Adler; sonralari bireyin benmerkezciligini ve saldirganlik yonelimini
siirlandiran bir gii¢ olarak sosyal ilgi kavramini one siirmiistiir (Ansbacher, 1978).
Ansbacher’e gore Adler’in bu dengeleyici gili¢ olarak belirttigi sosyal ilgi kavrami,
bir bakima Freud’un One siirdiigii sliperegoya benzetilmistir. Ancak ikisinin
arasindaki fark sosyal ilgi i¢ kaynakli, siiperego ise dis kaynaklidir. Yasamin Anlami
isimli eserinde Adler; sosyal ilgi kavramini sana karsi ben yerine seninle birlikte ben
¢ olarak Ozetlemistir (1993). Adler’e gore (1993) sosyal ilgi sadece bir his degil
hayata karsi degerlendirici bir tutumdur. Bu tutum “baskasinin gozleriyle gérme,
kulaklariyla isitme ve baskasimin kalbi ile hissetmeye” yatkin olmayi saglar. Adler,
sosyal ilginin igsel bir kapasite oldugunu belirterek ayni zamanda gelistirilebilir
oldugundan bahseder. Ancak bunun i¢in c¢ocugun baskalariyla iliski icerisinde
olmasi, kendini toplumun bir pargasi olarak hissetmesi ve hayatta rahatligin yaninda
sikintili durumlarin da oldugunu bilmesi gerekir. Leak ve Leak ( 2006) yaptiklar
arastirmada merhamet bulgulari ile tutarli olarak Adler’in sosyal ilgi kavramu ile iyi-
olus, kimlik kazanimi, yakin iligki kurma becerisi ve prososyal degerlerle iligkili

oldugunu bulmuslardir.

Insan dogasmin cinsel ve saldirgan egilimlerden olustugunu belirten Freudcu
goriisiin aksine Abraham Maslow insanda iyi ve asil giidiilerin de bulundugunu
savunmaktadir. Temel insanlik ihtiya¢larimiz biraz tatmin igerse de insanin 1yilige,
sevgiye, adalete ve merhamete uzanan bir tarafi da vardir. Maslow insanlar1 sosyal
hayvanlar olarak diisiinerek sosyal ihtiyaglar1 baglilik ve sevgi olarak agiklamistir

(Franklin, 2010).

Gordon Allport, Harry Stack Sullivan, ve Erik Erikson insanligin kalitesinin;
temel ihtiyaglarinin, hiyerarsilerinin  birlestirilmesi, kendilik  duygusunun
genisletilmesi, isbirligi ve Ttretkenlikle belirlenebilecegi ile ilgili benzer veya
tamamlayict agiklamalarda bulunmuslardir. Yazilar1 genellikle insan yasaminda
baskalarinin ihtiyaglarinin da belirlenmesinin 6nemi ve bunun psikolojik ve fiziksel

sagliga etkileri lizerine konumlandirilmistir ( Singleton, 1987).

Bes Faktorlii kisilik kuramina gore arastirmacilar nevrotiklik, disa doniikliik,

deneyime aciklik, uyumluluk ve 6z disiplin olmak iizere bes temel kisilik boyutu
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belirlemiglerdir. Nevrotizm boyutu diinyanin tehdit edici bir yer oldugu inancini ve
depresyon anksiyete egilimini igerirken, uyumluluk boyutu merhamet duygusuyla
iliskili goriilmektedir (Gilbert, 2009a).

Baglanma teorisinde merhamet; ebeveyn veya bakicinin bebeklerin
ihtiyaglaria cevap vermesini yonlendiren bakim verme davranis sistemi ile
iliskilendirilmektedir (Gillath, Shaver ve Mikulincer, 2005). Bowlby’e goére yeni
dogan bebekler yardima muhtag ve tehlikelere karsi korunaksiz oldugu igin
kendilerine bakim ve rehberlik saglayacak giiclii olan digerlerine baglanma
davraniglari ile donatilmislardir. Baglanma davranislari yasamin erken donemlerinde
onemli oldugu kadar tiim yasam siiresince disiinceleri ve davraniglari
sekillendirmede hayati bir role sahiptir. Bebek i¢in baglanma arayisi giivenlik ve
yakinlik ile sonug¢landiginda rahatlama ve giivenlik duygusu olusturur. Bowlby bu
davranigsal sistemin duygusal diizeni silirdiirmede, olumlu bir kendilik imaj

olusturmada ve yakin iliskiler kurmada ¢ok dnemli oldugunu belirtmektedir.

Giivenli baglanan kisilerde pozitif kendilik ve bagkalar1 algisi, empati,
merhamet gibi duygular1 gelistirerek kisisel sikintiyr azaltmaktadir. Bu bireylerin
bagkalariyla baglantida ve yakinlik kurmadaki rahatliklari ihtiyag igerisinde olan
kisileri anlamalarin1 ve kabullenmelerini kolaylastirarak sempati ve merhametle
davranmalarin1 saglamaktadir. Ciinkii giivenli baglanan kisilerdeki zihinsel temsil,
ihtiyag icerisinde olanlara yardim etme ve ardindan gelecek rahatlik ve giivenlik

duygusu ile kurulmustur (Gillath vd., 2005).

Kaygili baglanan kisiler ise bagkalarmin sikintilarina karst kendilerinde
tilkenmislik hissedebilirler. Bu baglanma stratejisi bireyde kendi odakli diisiinmeyi
aktive edip bireyi baskalarinin acilarindan kaynakli kendinde olusan sikintiya
odaklar. Bu bireylerin kendi ve baskasi arasindaki ayrimi tam yapamayist digerlerine

kars1 merhametli davranmasini engelleyebilir (Gillath vd., 2005).

Kagingan baglanan kisilerin etkisiz stratejileri baska bir bireyin sikintilarina
karsi duygusal kopusu saglayarak merhametli ve altrustik davranislarim
engelleyebilir. Bu bireyler i¢in baskalarimin acist kendi zayiflifini ve hayatin

zorluklarma karst incinmisligini hatirlatan bir ayna vazifesi goriir. Duygusal kopus,
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bu incinmisligi ve zayiflifi bastirma davranigt haline doniisebilir hatta kagingan
baglanan kisiler bagkalarinin sikintilarim1  gordiikge kendilerini daha {istiin

hissedebilirler (Gillath vd., 2005).
2.5.3. Merhametin Ol¢iimii

Alan yazina baktigimizda merhametin genellikle acik uglu sorularla ya da
deneysel olarak c¢alisildigini gérmekteyiz (Braun,1992; Laithwaite vd., 2009;
Mongrain, Chin ve Shapira, 2011). Ancak son yillarda pozitif kisilik 6zelliklerinin
Olciilmesine gittikge artan bir ilginin olusmasi merhametin dlglilmesi i¢in de gesitli
psikolojik 6lgme araglarinin gelistirilmesini saglamistir. Merhamet ilk baslarda daha
genis dlgeklerin bir alt boyutu olarak dl¢iilmeye calisilmistir. Ornegin Cooper ve
Blakeman’in (1994) ruhsal zenginlikleri 6lgmek icin gelistirdikleri Olgekte 7 alt
boyuttan birisi merhamettir. Cloninger, Przybeck, Svrakic ve Wetzel’in (1994)
gelistirdigi miza¢ ve karakter envanterinde de merhamet bir alt boyut olarak

degerlendirilmistir.

Yakin zamanlarda ise merhamet basli basina bir duygu olarak olgiilmeye
baslanmigtir. Kraus ve Sears (2009) Budist psikolojisini &gretilerinden olan
merhamet, sevgi dolu sefkat, agirbashilik kavramlariyla ilgili olgek gelistirme
calismas: yiiriitmiislerdir. Olgek hem kendine hem baskalarina kars: merhamet, sevgi
dolu sefkat gibi duygulari 6lgmek i¢in bu duygularin tersi olan ofke, nefret,

diismanlik gibi duygular1 da iceren 16 maddeye sahiptir.

Sprecher ve Fehr(2005), yakinlarimiza ve tiim insanliga duyulan sevginin bir
cesidi olarak agikladiklart merhametli sevgi (duyarli sevgi )’yi Olgmek igin 21
maddeden olusan Merhametli Sevgi Olgegi'ni gelistirmislerdir. Duygusal ve soyut
yoniin 6ne ¢ikarilmasi i¢in duyarli sevgi kavramini sectiklerini belirten yazarlar,
aslinda oOlgeklerinin  alturistik sevgi ya da merhamet ol¢egi olarak da
adlandirilabilecegini bildirmislerdir. Olgegin Tiirkgeye uyarlanmasi Akin ve Eker
(2012) tarafindan yapilmistir. Olgek kullanilarak yapilan calismalarda merhametli
sevgi; empati, dindarlik ve prososyal davranislarla iliskili bulunmustur (Sprecher ve
Fehr, 2005). Olcegin kisa formu Santa Clara Olgegi olarak isimlendirilmistir
(Hwang., Plante ve Lackey, 2008).
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Merhametli sevgiye alternatif bir 6lgek Pommier (2011) tarafindan Neff’in
(2003b) ii¢ bilesenli 6z-anlayis modeli temel alinarak gelistirilmistir. Olgek
sevecenlige karst umursamazlik; paylagimlarin  bilincinde olmaya karsi
baglantisizlik; bilingli farkindaliga karst iliski kesme olmak {izere 6 boyuttan

olugmaktadir.
2.5.4. Merhamet ve Iyi Olus

Psikolojik saglikla ilgili bat1 goriisii genellikle bireyin tek, benzersiz ve
baskalarindan farkli olduguna vurgu yaparken simdilerde ¢ok fazla bireysel olmasi,
iligkilerdeki Onemli ihtiyaclara yeteri kadar vurgu yapmamasi, toplumsal
sorumluluklart 6nemsememesi yoniiyle elestirilmektedir (Bellah, Madsen, Sullivan,
Swidler ve Tipton, 1985). Yakin zamanlarda merhamet, 6z-anlayis, tevazu, bilingli
farkindalik gibi dogu psikoterapisi kavramlar: ile bati kavramlarinin biitiinlesmeye
baslamasiyla bu yeterliliklerinin iyi olusa katkist merak edilen konular arasinda

olmustur.

Bireyin kendisi ve baskalar1 i¢in merhamet gelistirmesi iyi olusu artirmanin
bir yolu olarak goriilmektedir (Gilbert,2010). Merhametin mutlulugu, olumlu
diisinmeyi ve zihinsel sagligi olumlu yonde etkiledigi (Shapira ve Mongrain, 2010),
baskalarma odaklanmanin stresi azaltip pozitif ruh halini artirdig1 (Cialdini, Darby,
ve Vincent, 1971) arastirmalarla sabittir. Thoits ve Hewit’in ¢alismalarinda da ne
kadar goniillii yardim yapildiginin; iyi olus, mutluluk, yasam doyumu, benlik saygisi,
depresyon puanlarini ve fiziksel sagligi 3 yil boyunca yordayabilecegi bulunmustur
(2001).

Sosyal varliklar oldugumuzu diisiindiigiimiizde iyi hissetmenin, kisisel tatmin
duygusunun ya da 6zdegerin baskalarina yardim gabalari ile iliskisi olmasi1 dogaldir
(Wuthnow 1991). Bireylerin kendilerine ve baskalarina merhamet gostermesi negatif
duyguyu azaltarak pozitif duygu olusturmada etkilidir (Lutz vd., 2008). Gilbert’e
gore pozitif duygu iki ayr1 duygu diizenleme sisteminin devreye girmesiyle olusur
(2009b). Bunlardan birincisi itki-heyecan, digeri ise memnuniyet rahatlik sistemidir.
Itki ve heyecan sistemi yemek yeme, cinsellik, statii arayis1 ve rekabetci olma gibi

bizi yonlendiren ve enerji veren pozitif istekler sistemidir. Memnuniyet- rahatlik
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sistemi ise huzurlu olma, iyi hissetme ve siikunet hisleri ile baglantilidir ve arayis
igerisinde olmama halidir. Bu sistem 6nemli 6l¢iide baglanma davranisinin gelisimi
ile ilerler. Gilbert, evrimsel goriisten yola ¢ikarak merhamet, sevgi gibi duygularin
iyi olusu bu yolla etkiledigini savunmaktadir. Birey kendine ve baskalarina karsi
merhamet gelistirdiginde endorfin ve oksitosin hormonlar: yiikselir ki bu basar1 ve
heyecan gibi duygular1 yasadigimiz zaman hissettigimiz iyi olustan daha farklidir
(Gilbert, 2010).

Fredrickson’un (2001) Genisletme ve insa etme kurami merhamet, kanaat,
siikran, umut, sevgi, gibi pozitif duygularin uzun donemli basar1 ve iyi olusu
sagladigini belirterek; pozitif duygularin dikkati genigletecegi ve cevreyi cabucak
tarayarak biiyiik resmi gormeye yardimci olacagini iddia etmektedir. Kurama gore
siklikla bu tiir pozitif duygular yasayan kisiler genellikle kendilerinden ve

yasamlarindan daha hosnutturlar.

Merhametin iyi olusu neden artirdigiyla ilgili farkli goriisler de vardir. Bazi
kaynaklarda konuya sosyal destek acisindan bakilmis merhametli kisilerin yiiksek
oranda sosyal destek gordiikleri belirtilmistir. Yani bagkalarima merhamet
gosterenlerin kendileri de merhamet gérmektedir (Crocker ve Canevello, 2008).
Sosyal destek ise hem fiziksel hem de psikolojik saglikla iligkili bir kavramdir
(Uchino vd., 1996). Merhamet gorenin mi yoksa merhamet gdsteren mi daha mutlu
oldugu da merak edilmistir. Schwartz, Meisenhelder, Ma ve Reed (2003) tarafindan
yapilan iligkisel bir calismada alturistik davramig goOsterenlerin, alanlara gore ruh

saglig1 agisindan daha fazla kazang gordiikleri bulunmustur.
2.5.5. Merhamet ve Psikoterapi

Psikoterapide bireylerin kendilerine ve bagkalarina karst merhamet
kapasitelerini gelistirmeye yonelik yeni bir egilim baslamistir. Alan yazinda
merhametin psikoterapideki yeri; danigmanlarin merhamet egitimi ve daniganlara

uygulanacak olan merhamet odakli terapi olarak iki baslikta incelenmistir.

Empati ve terapotik birlikteligin psikoterapi sonuclari lizerinde 6nemli bir

etkiye sahip oldugu arastirmalarla sabittir (Norcross ve Wampold, 2011). Biitiin
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psikoterapistler terapinin saygi, destek ve insanlara sicak olmayi igcerecek sekilde
merhametli bir yolla yapilmasi gerektigine inanir (Gilbert, 2001). Germer ve Siegel
(2012) Psikoterapide Bilgelik ve Merhamet isimli eserlerinde danisanlarin

merhametli terapist arayisini su sekilde ifade etmislerdir:

(...) Psikoterapistte hangi kisisel becerileri ve yeterlilikleri arariz? Eger duygusal bir aci
yastyorsak cevap akademik bilgi, belli bir yaklasimin egitimini almig olmak veya hayat deneyimi
degildir. Bunun yerine acimiza empatik olarak yaklasabilecek, merhametli ve bilge terapist arariz.
Terapist olarak bizler daniganimizin aciyla empati kurdugumuzda fakat aymi zamanda i¢imizde
merhametin pozitif ve alturistik yaklasimi gelismediginde, merhamet yorgunlugu yasamaya yakiniz
demektir. Pek ¢ogumuz danisanimizin problemini ¢ok yonlii olarak anladigimizda kalbimiz agik
demektir. Daniganimiza karsi sicakkanli hissettigimizde ise zihnimiz daha fazla tedavi yontemini

kesfedebilir.

Terapistin merhametli olmas1 fikri pek cok kisiye ters gelebilir. Ancak
merhamet itaatkar bir kibarlik degil, 6diin vermeyen, sinirlar1 olan, danisana istedigi

seyi degil de ihtiyaci olan seyi veren bir siirectir (Gilbert, 2010).

Aragtirmacilara gére merhamet ayni zamanda bir terapi yaklagimi olarak da
kullanilabilir. Neff (2003a) bati psikolojisinde depresyon, anksiyete ve ofkeden
kurtulmanin  hep  0z-saygi, Oz-yeterlik, 0z-dlizenleme gibi yeterliklere
dayandirildigini; kendine ve bagkalarina karst merhamet etme yeteneginin
gelistirilmesine ise daha az odaklanildigini belirtmektedir. Neff’in bu c¢agrisina

Gilbert (2010) gelistirdigi merhamet odakli terapi yaklagimi ile cevap vermistir.

Merhamet odakli terapi kisinin kendine ve bagkalarina duydugu merhameti
gelistirmesini, aym1 zamanda digerlerinden merhamet gérmeye duyarli olabilme
yetenegini hedefleyen terapotik bir siiregtir (Gilbert, 2010). MOT yaklasim1 budist
Ogretilerinden yogun sekilde etkilenmis ancak temeli evrimsel goriis, ndrobilim,
sosyal psikolojiye dayandirilmistir. MOT. biligsel-davranigsal terapi yontemleri ve
diger terapi yontemleriyle zenginlesen cok yonlii bir terapi seklidir. Dikkate, akil
yiirlitmeye, duygulara, giidiilere ve hayallere odaklanilmaktadir. Sokratik diyaloglar,
gidiimlii kesif, psikoegitim, yapilandirilmig formulasyon, diisiince, duygu, davranis
ve beden izleme, fonksiyonel analiz, davranigsal deneyler, maruz birakma, kademeli

yaklasim, merhamet odakli hayaller, sandalye teknigi, farkli kisiliklerin kabulii,
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bilingli farkindalik, duygusal hosgoriiyli o6grenme, duygusal karigikliklar ve
catigmalarla basa c¢ikmayir 6grenme, pratik yapmak icin taahhiit, zihinlestirme,
mektup yazma, affedicilik, ev Odevleri ve gidiimlii pratik yapma gibi pek ¢ok

teknikten faydalanir (Gilbert, 2010).

MOT, diger terapi yontemleri gibi acikc¢a belirlenmis smirlar1 ve terapi
siirecinde otorite kullanmay1 gerektirir. Bazi daniganlar terapisti 6rnegin intiharla
tehdit ederek duygusal zorlama olusturabilir. Bu durumdan korkan terapistler geri
cekilme davranist igerisine girebilir. Bu nedenle terapotik iligskiyi agik¢a belirlemek
cok Onemlidir (Gilbert, 2010). Bilissel terapide negatif diisiinceler sokratik
sorgulama tarziyla ele alinir ve mantiksiz inanglar yeniden g¢ergevelendirilmeye
calisilir. Fakat siklikla danisanlar alternatif diisiinceleri kendilerine yavas, sicakkanli
ve yardimsever bir sekilde tekrarlayamadiklarinda, alternatif diislincelerin mantigini
anladiklarin1 ancak duygusal bir degisiklik yasamadiklarini belirtmektedirler.
Dolayisiyla terapistler alternatif diisiincelerin kendilerine degil de onlarin kiside
olusturdugu hislere odaklanmaya ihtiyag duyar. MOT, bunu hedeflemektedir.

Gilbert ve Procter (2006) merhamet odakli terapinin utangacligi, kendini
elestirmeyi, depresyon anksiyete ve stresi azalttigini bulmuslardir. Yine Laitwate vd.
(2009) merhamet odakli terapinin depresyonu azaltarak 6zgiiveni artirdigina yonelik

bulgulara ulagsmislardir.
2.5.6. Merhamet ile ilgili Yapilan Arastirmalar

Merhametle ilgili yapilan ¢alismalar merhametin diger pozitif duygularla
iliskisinin arastirilmasinin yaninda, merhametin bireye ve ¢evresindekilere etkilerinin
arastirildigr deneysel caligmalarla da zenginlesmistir. Merhamet kavraminin
psikolojiye adaptasyonundaki budizm O6gretilerinin  katkisi, yapilan deneysel

caligmalara meditasyon tekniginin siklikla kullanilmasi olarak yansimustir.

Stethen ve Masters (2005) yaptiklar1 arastirmada merhametli davraniglarin
pozitif psikolojik saglik sonuglarina yol agtigini, merhametin dindarlik ve disiik

depresyon arasinda bir araci faktor oldugunu; merhamet ile depresyon ve algilanan
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stres arasinda negatif yonlii bir iligki varken, merhamet ile sosyal destek arasinda ise

pozitif yonlii anlamli bir iliski oldugunu bulmuslardir.

Beyin goriintiileme tekniklerinden fMRI teknolojisinin gelismesi, merhametin
beynimizin bazi bolgelerindeki aktiviteyi artirdigini 1spatlamaktadir. Lutz vd. (2008)
yaptiklar1 arastirmada baskalariyla ilgili merhametli hayal kurma etkinliginin, frontal
kortekste degisikliklere neden oldugunu, bagisiklik sistemini giiclendirdigini ve iyi

olusu artirdigint bulmuslardir.

Hutcherson, Seppala ve Gross (2008) merhamet meditasyonunun yabancilara
kars1 pozitif duygular gelistirebilmede etkisi olup olmadigini, etkili ise bu etkinin ne
kadar siirdiigiinii merak ederek 93 katilimciya merhamet meditasyonu uygulamislar

ve meditasyonun yabancilara karsi sosyal bagliligr artirdigini bulmuslardir.

Fredrickson, Cohn, Coffey, Pek ve Finkel (2008) deney grubundaki 67 is¢iye
merhamet meditasyonu uygulamig ve konrol grubuna gore pozitif duygularda,
bilingli farkindalikta, yasami anlamli bulmada ve sosyal destekte artis oldugu,

hastalik semptomlarinda ise azalma oldugunu bulmuslardir.

Kemper ve Shaltout (2011) psikofizyolojik etkilerin 6l¢iimii ile merhametin
sozel olmayan etkilerini arastirdiklar1 ¢alismalarinda merhamet odakli terapi ile
danisanlarin rahat olma durumlarinin, huzurlu yiiz hallerinin, kalp atig sayisinin

arttigini; stres ve solunum sayisinin ise azaldigini bulmuslardir.

Rocliff vd. (2011) viicuttaki oksitosin hormonunun merhamet odakli hayal
kurma tzerindeki etkisini inceledikleri arastirmalarinda 29°u erkek, 15’1 bayan 44
saglikli katilimcinin baglanma stilleri ve sosyal gilivenlik 6lgegini yanitlamalarini
saglamiglardir. Katilimcilar daha sonra merhametli hayal kurma oturumuna katilarak
birinci oturumda oksitosin takviyesi ikinci oturumda ise plasebo almiglardir.
Arastirma sonucuna gore oksitosin hormonu merhametli hayal kurmayi
kolaylastirmistir ancak yiiksek 6zelestiri yapan ve diisiik tatmin, sosyal giivenlik, ev
baglanma giivenligi yasayan bireyler merhametli hayal kurmada oksitosin alsalar da
daha az pozitif deneyim yasamislardir. Bu da merhamet iizerinde oksitosin etkisinin

baglanma ve kendini degerlendirme stillerine bagli oldugunu géstermektedir.
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Mongrain vd. (2011) 719 kisinin g¢evrimigi katilimi ile gergeklestirdikleri
arastirmada bir haftalik silire igerisinde baskalarina karsi merhametin etkisini
incelemislerdir. Katilimcilar deney grubu ve kontrol gruplarina tesadiifi olarak
atanmig, deney grubundakilerden 1 hafta siire ile bagkalariyla destekleyici ya da
bakim igerecek sekilde etkilesimde bulunmalart istenmistir. Altt aylik = siire
peryodunda dort defa katilimcilarin benlik saygisi, depresyon, iyi olus ve baglanma
diizeyleri 6l¢iilmiis, merhametli davranis durumunda olanlarin kontrol grubuna gore
mutluluk puanlarinin ve 6zgiivenlerinin artti§1 ancak deney grubundakilerden kaygili
baglanma stiline sahip olanlarin depresif semptomlarinda artis oldugu bulunmustur.
Ayn1 zamanda giivenli baglanmanin baskalarina merhametli davranmayla pozitif
iligkili oldugunu belirten diger arastirmalar da mevcuttur (Belsky, Rovine ve Taylor,

1984; Mikulincer ve Shaver, 2001).

Neff ve Pommier (2013), 384 {iniversite 6grencisi, 400 yetiskin ve 172 stajyer
tizerinde yaptiklari aragtirmada {iniversite Ogrencilerinin disindaki gruplarda 6z-
anlayisin merhamet, empatik ilgi ve alturizm ile iliskili oldugunu bulmuslardir.
Aragtirmacilarin bulgularini dogrular nitelikte Tatum da (2012) yaptig1 aragtirmada
Merhametli (duyarli) Sevgi ile Merhamet Olgegi’nden yiiksek puan alanlarm Oz-

anlayis Olgegi’nden de yiiksek puan aldiklar1 sonucuna ulagmustir.

Roxas, David ve Caligner (2014) okul psikolojik danigmanlari, psikologlar ve
stajyer danmismanlardan olusan 58’si erkek 173’i bayan 231 katilimci iizerinde
yaptiklar1 aragtirmada merhametin baskalarin1 affetme ile pozitif yonde iliskili

oldugunu ve affediciligi yordadigin1 bulmuslardir.

Arastirmalar ayn1 zamanda merhametin gelistirebilir bir zenginlik oldugunu
gostermektedir. Jazaieri vd. (2013) 100 yetiskin bireyin katilimi ile 9 haftalik
merhamet gelistirme egitim programi diizenlemislerdir. Baskalarina kars1 merhamet,
bagkalarindan merhamet gbérme ve Oz-anlayis1 iceren egitim programindan sonra

egitimin her li¢ alanda da anlamli diizeyde gelisme sagladigi bulgusuna ulagilmistir.

Kronik zihinsel saglik problemleri olan bir grupta merhamet egitiminin
utangacligi, ozelestiriyi, depresyon ve anksiyeteyi azalttigi bulunmustur (Gilbert ve

Procter, 2006). Merhamet egitiminin ayn1 zamanda psikotik sesler suyan kisilerde de
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yardimct oldugu sonucuna ulasilmistir (Mayhew ve Gilbert, 2008). 19 danisanla
yiiriitilen Merhamet odakli grup terapisinde depresyon ve benlik saygisinda yiiksek
diizeyde degisme, sosyal kiyaslama ve genel psikopatalojide orta diizeyde degisme,

utangaglikta diisiik diizeyde degisme bulunmustur (Laithwaite vd., 2009).
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BOLUM 111

YONTEM

Bu boliimde arastirmanin modeli, evreni ve 6rneklemi, veri toplama araglar1 ve

verilerin analizinde kullanilan istatistiksel analizlere yer verilmistir.

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu caligma genel tarama modellerinden iligkisel tarama tiiriindedir. Tarama
modelleri, ¢cok sayida elemandan olusan bir evrende, evren hakkinda genel bir
yargiya varmak amaci ile evrenin tiimii ya da ondan alinacak bir grup, 6rnek ya da
orneklem iizerinde yapilan tarama diizenlemeleridir. iliskisel tarama modelleri ise iki
veya daha ¢ok sayidaki degisken arasinda birlikte degisimin varligin1 ve/veya

derecesini belirlemeyi amaclayan arastirma modelleridir (Karasar, 2004).

Arastirmada farkli merhamet diizeylerine sahip {iniversite Ogrencilerinin
depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zeka puan ortalamalarinin anlamli diizeyde
farklilagip farklilagsmadigi; ayrica {iniversite Ogrencilerinin depresyon, anksiyete,
stres ve duygusal zeka puan ortalamalarinin cinsiyet degiskenine gore farklilasip

farklilasmadigi iligkisel olarak incelenmistir.

3.2. Calisma grubu

Aragtirmanin  ¢alisma evreni {iniversite Ogrencilerinden olusmaktadir.
Arastirmanin  6rneklemi 2012-2013 egitim-0gretim yilinda Necmettin Erbakan
Universitesi'nin Ahmet Kelesoglu Egitim Fakiiltesi, Selguk Universitesi’nin Fen
Edebiyat Fakiiltesi, Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi, Miihendislik-Mimarlik
Fakiiltesi ve Hukuk Fakiiltesi’nin ¢esitli boliimlerinde 6grenim goérmekte olan 1., 2.,
3. ve 4. sif 6grencileri arasindan tesadiifi 6rnekleme yoluyla secilmistir. Arastirma
orneklemi 322’si kiz, 254’1 erkek olmak iizere toplam 576 6grenciden olusmaktadir.
Orneklemi olusturan dgrencilere iliskin bilgiler Tablo-1,Tablo-2, Tablo-3, Tablo-4 ve
Tablo-5"te verilmistir.
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Tablo 1. Arastirma Kapsamindaki Ogrencilerin Cinsiyetlerine Gore

Sayisal Dagilimi

Cinsiyet Ogrenci Sayisi Yiizdesi
Kiz 322 % 55,9
Erkek 254 % 44,1

Arastirma 322’si kiz, 2540 erkek olmak {izere toplam 576 6grenci iizerinde
gerceklestirilmistir. Kiz 6grenciler Orneklemin %55,9’u erkek Ogrenciler ise

orneklemin %44,1’ini olusturmaktadir.

Tablo 2. Arastirma Kapsamindaki Ogrencilerin Yas Diizeylerine

Gore Sayisal Dagilimi

Yas Ogrenci Sayisi Yiizdesi
18 139 % 24,1
19 160 % 27,8
20 85 % 14,8
21 79 % 13,7
22 52 % 9,0
23 32 % 5,6
24 ve lizeri 29 % 5

Arastirmaya 18 yasinda 139, 19 yasinda 160, 20 yasinda 85, 21 yasinda 79,
22 yasinda 52, 23 yasinda 32 ve 24 ve lizeri yasta 29 6grenci katilmistir. 18 yasindaki
ogrenciler 6rneklemin %24,1’ini, 19 yasindaki 6grenciler % 27,8’ini, 20 yasindaki

ogrenciler % 14,8’ini, 21 yasindaki 6grenciler % 13,7’sini,22 yasindaki 6grenciler %
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9’unu, 23 yasindaki 6grenciler % 5,6’sm1, 24 ve iizeri yastaki 6grenciler % 5’ini

olusturmaktadir.

Tablo 3: Arastirma Kapsamindaki Ogrencilerin Smif Diizeylerine

Gore Sayisal Dagilimi

Smif Diizeyi Ogrenci Sayisi Yiizdesi
1. Simf 139 % 24,13
2. Simif 160 % 27,8
3. Simif 164 % 28,5
4. Stmif 113 % 19,6

Arastirmaya {niversite 1.smiftan 139, 2.smniftan 160, 3.smiftan 164 ve
4.smiftan 113 6grenci katilmistir. 1.simif 6grenciler 6rneklemin %24,13’{ini, 2.sinif
ogrenciler %27,8’ini, 3.smif 6grenciler % 28,5’ini ve 4.smf dgrenciler %19,6’sim

olusturmaktadir.

Tablo 4: Arastirma Kapsamindaki Ogrencilerin Ogrenim

Gordiikleri Universitelere Gore Sayisal Dagilimi

Universite Ogrenci Sayist Yiizdesi
Selcuk Universitesi 214 % 37,1
Necmettin Erbakan Universitesi 362 % 62,9

Arastirmaya Selcuk  Universitesi'nden 214 ve Necmettin  Erbakan
Universitesi’nden 362 grenci katilmistir. Selcuk Universitesi dgrencileri drneklemin
% 37,1’ini, Necmettin Erbakan Universitesi ogrencileri ise % 62,9’unu

olusturmaktadir.
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3.3. Veri Toplama Araclari

Aragtirmada; depresyon, anksiyete ve stres puanlarin1 belirlemek amaciyla
“Depresyon Anksiyete Stres Olcegi”, duygusal zeka puanlarmi belirlemek icin
“Duygusal Zeka Ozellik Olgegi-Kisa Formu ”, merhamet puanlarini belirlemek igin
“Merhamet Olgegi”, ve dgrencilerin cinsiyeti, sinifi, boliimii ile ilgili bilgilerini
belirleyebilmek amaciyla arastirmaci tarafindan hazirlanan “Kisisel Bilgi Formu”

kullanilmistir. Olgeklere iliskin bilgiler asagida verilmistir.
3.3.1. Depresyon Anksiyete Stres Olcegi (DASO)

Lovibond ve Lovibond (1995) tarafindan gelistirilen 6lgek, 14’ 1ii Depresyon,
14’ i Anksiyete ve 14’ li stres boyutlarina ait olmak tizere toplam 42 maddeden
olusmaktadir. Olgek “Bana Hig Uygun Degil” den “Bana Tamamen Uygun” a kadar
degisecek sekilde 4’ li Likert Tipi bir derecelendirmeye sahiptir. Depresyon,
anksiyete ve stres boyutlarinin her birinden alinan puanlarin yiiksek olmasi, bireyin
ilgili probleme sahip oldugunu ortaya koymaktadir. Olgegin Tiirkge’ye uyarlanmasi
Akin ve Cetin (2007) tarafindan yapilmistir. Olgegin giivenirlik ¢alismalart
sonucunda test tekrar test giivenirligi =99, iki yar1 giivenirlik puanlar1 1=.96, ve

madde test korelasyonlari ise r=.51 ile. 75 arasinda hesaplanmistir.
3.3.2. Duygusal Zeka Ozelligi Ol¢egi-Kisa Formu (DZOO-KF)

Petrides ve Furnham (2001) tarafindan gelistirilen dlcek “Oznel iyi olus”,
“Oz kontrol” “Duygusallik” ve “Sosyallik” altboyutlarin1 kapsayan 30 maddeden
olusmaktadir. Olgek 7°1i (1: Kesinlikle katilmiyorumdan, 7: Kesinlikle katiliyorum’a
yonelen) likert tipi derecelendirmeye sahiptir. Puanlarin yiiksekligi duygusal zeka
ozelliginin yiiksekligi anlammna gelmektedir. Olgegin Tiirkgeye uyarlanmasi Deniz,
Ozer ve Isik (2013) tarafindan yapilmistir. Giivenirlik icin yapilan analizlerde
DZOO-KF nun Cronbach alfa katsayilar1 Iyi Olus faktérii i¢in .72, Oz kontrol i¢in
.70, Duygusallik i¢in .66, Sosyallik i¢in .70 ve Olgegin tamami i¢in .81 olarak
bulunmustur. Olgegin test tekrar test giivenirligi r=.86 bulunmustur. Olgek i¢in yapilan

DFA’ da Duygusal zeka yapisini olusturan 4 boyutun varligi dogrulanmustir.
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3.3.3. Merhamet Olcegi

Merhamet Olgegi’nin  orijinal versiyonu Pommier (2011) tarafindan
gelistirilmistir.  Sevecenlik, Umursamazlik, Paylasimlarin Bilincinde Olma,
Baglantisizlik, Bilingli Farkindalik ve iliski Kesme olmak iizere 6 alt boyuttan olusan
Olcek, Likert tipi bes uygunluk derecelendirmesine sahiptir. 24 maddeden
olusmaktadir. Olgek icin yapilan DFA’ da merhamet yapisini olusturan 6 boyutun
varligi dogrulanmistir. Bu alt 6lgeklere ait maddelerin faktor yiikleri, sevecenlik i¢in
61-74, umursamazlik i¢in 56-69, paylasimlarin bilincinde olma igin 54-.83,
baglantisizlik i¢in 51-73, bilingli farkindalik igin 55-72 ve iliski kesme igin 58-68
arasinda degismektedir. Olgegin uyum indeksleri, CFI = .97; NNFI = .96; SRMR
=.05; ve RMSEA = .06 olarak bulunmustur. I¢ tutarlik giivenirlik katsayilar1 alt
Olcekler i¢in sirasiyla .77, .68, .70, 64, 67 ve 57 olarak bulunmustur.

Olgegin Tiirkge’ye adaptasyon calismasi arastirmaci tarafindan yapilmustir.
Olgegin giivenirlik ve gecerlik analizleri birbirinden bagimsiz dort calismada
gerceklestirilmistir. Birinci ¢alisma 6lgegin dil esdegerliginin 6l¢iilmesini, ikinci
calisma yap1 gegerliginin belirlenmesinde dogrulayici faktor analizi uygulanmasini,
ticlincii ¢alisma Ol¢iit bagintili gegerlik ¢alismasini, dordiincii ¢calisma ise test tekrar
test islemlerini igermektedir. Yapilan g¢alismalar sonucunda olgegin orijinalinde

oldugu gibi 24 maddeden olusan 6 boyutlu yapis1 dogrulanmustir.
3.3.3.1. Olgegin Tiirkce Formuna Iliskin Gegerlik Calismalar

Caligsma 1: Dil esdegerligi

Merhamet Olgeginin uyarlama calismasi i¢in dlgegi gelistiren Elizabeth Ann
Pommier ve danismani Kristin Neff ile e-mail yoluyla iletisim kurulmus ve dlgegin
uyarlanabilecegine iligkin gerekli izin alinmistir. Bunun iizerine aragtirmaci ve
Ingiliz Dili ve Edebiyat1 boliimiinde gorev yapan 5 6gretim iiyesi tarafindan 6lgegin
Tirkge terciimesi yapilmistir. Elde edilen Tiirkce ceviri 5 farkli 0gretim {iyesi
tarafindan tekrar Ingilizceye terciime edilmis, iki form arasindaki tutarlilik
incelenmigtir. Tiirk Dili ve Edebiyati boliimiinde gorev yapan 4 Ogretim {iiyesi
tarafindan 6lcek maddeleri anlam ve gramer ozellikleri bakimindan incelenmis, 2

maddede diizenleme yapilmistir. Olusan denemelik Tiirkge form 24 yiiksek lisans
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Ogrencisine uygulanmis ve net olmayan ifadeleri belirlemeleri istenmistir. Bu
uygulama sonucunda 6grencilerin ¢cogunlugunun anlasilir bulmadigini ifade ettigi 1
madde farkli bir sekilde ifade edilmistir. Daha sonra Psikolojik Danismanlik ve
Rehberlik boliimiinde goérev yapan 6 uzman Ol¢egi incelemis ve uygulanabilir
oldugunu belirtmistir. Bu asamanm ardindan Selcuk Universitesi Ingiliz Dili ve
Edebiyat1 Boliimii 4. Siifta 6grenim gérmekte olan 41 6grenciye, dlgegin orijinal
olan Ingilizce formu uygulanmis ve 25 giin sonra da odlgegin Tiirkge formu
uygulanmustir.

Dil esdegerligi icin ¢alisma grubundan elde edilen bulgulara gore, dlcegin
orijinal Ingilizce formu ile Tiirkge formu arasinda pozitif bir iliski bulunmus,

sonuclar Tablo-5’de gosterilmistir.

Tablo 5: Orijinal form ile Tiirk¢e form arasindaki iligskiye yonelik Pearson

Momentler Korelasyon Analizi sonuglari

Uygulama N X Standart sapma r
**
Tiirkce form 41 91,3 11.8 173
41 96 11.6

Ingilizce form

**p < .01

Alt boyutlara gore ise Tiirkce form ile Ingilizce form arasindaki korelasyon
diizeyi; sevecenlik i¢in r=.723, umursamazlik i¢in r=.721, paylasimlarin bilincinde
olma i¢in r=.719, baglantisizlik i¢in r=.602, bilingli farkindalik i¢in r=.702 ve iliski
kesme i¢in r=.633 olarak bulunmustur.

Calisma grubundan elde edilen sonuglara gore Olgegin Tiirkce formunun,

orijinal Ingilizce formuna esdeger oldugu sdylenebilir.

Calisma 2: Yapi gegerligi

Merhamet Olgegi'nin yap: gegerligini stnamak amaciyla dncelikle dlgegin alt1
faktorlii yapisinin Tiirkiye oOrnekleminde i1yl uyum gosterip gostermedigi test

edilmistir. Dogrulayici faktdr analizi (DFA), Necmettin Erbakan Universitesi Ahmet
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Kelesoglu Egitim Fakiiltesi’nde 505 6grenciyle .(%56,4 kiz, %43,6 erkek, X=20.16,
Ss=1.79) yiiriitilmiistiir.

Merhamet 6lgeginin yap1 gecerligi i¢in elde edilen verilere dogrulayici faktor
analizi (DFA) yapilmistir. Modelin uyumunu degerlendirmek amaci ile x2, x2’nin
serbestlik derecesine orani (x2/sd), iyilik uyumu indeksi (GFI), yaklasik hatalarin
ortalama karekokii (RMSEA), Normlastirilmis Uyum Indeksi (NFI), karsilastirmali
uyum 1iyiligi (CFI), Artirmali Uyum Indeksi (IFI) degerleri kullanilmistir. Modelin
iyl uyum kriterleri olarak x2/ df < 3, GFI, NFI, CFL, IFI >.90, RMSEA < .80
degerleri kabul edilmistir (Cokluk, Sekercioglu ve Biiyiikoztiirk, 2010). Olgege
iligkin DFA analizi LISREL 8.54 istatistik programi kullanilarak yapilmis, sonuglar
Tablo-6 da model Sekil-1’de verilmistir.

Tablo 6: Modele iliskin Uyum Indeksleri

Model X2 Sd GFlI RMSEA  NFI CFI IFI

681.10 237 0.90 0.061 0.91 0.94 0.94
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Chi-Square=681.10, df=237, P-value=0.00000, RMSEA=0.061

Dogrulayict faktor analizi sonuglarina gore olgegin orijinal formunda olan
yapmin dogrulandigi, Olgegin Tiirkiye Ornekleminde kabul edilebilir uyum

degerlerine sahip oldugu goriilmektedir.

Calisma 3: Olgiit Bagintili Gegerlik

Merhamet Olgegi’nin Tiirkge formunun &lgiit-bagmtili gecerligi Necmettin
Erbakan Universitesi Ahmet Kelesoglu Egitim Fakiiltesi'nden 308 (%58.8 kiz,
%41,2 erkek; X=21,6, Ss= 1.65) 6grenci ile yiirtitiilmiistiir.

Merhamet 6l¢eginin dl¢lit-bagintili gecerligini saglamak icin, Sprecher ve Fehr
(2005)’in gelistirdigi ve Tiirkge’ye Akin ve Eker (2012)’in uyarladigi “Duyarli Sevgi
Olgegi”, Neff (2003b)’in gelistirdigi ve Tiirkge gecerlik ve giivenirlik calismasi
Deniz, Kesici ve Siimer (2008) tarafindan yapilan “Oz Anlayis Olgegi” ve Brown ve

Ryan (2003) tarafindan gelistirilen, Tiirkce’ ye uyarlama calismas1 Ozyesil, Arslan,
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Kesici ve Deniz (2011) tarafindan yapilan Bilingli Farkindalik Olgegi (BIFO)
kullanilmigtir. Ortalama ve toplam puanlar arasindaki iligkileri tespit etmek i¢in
Pearson Momentler Korelasyon Analizi uygulanmis; anlamlilik diizeyi (o) olarak p <
.01 &lgiit olarak almmustir. Olgeginin gegerlik analizleri i¢in SPSS 15.00 programi

kullanilmaistir.

Olgiit bagmtil1 gecerligi samak amaciyla kullanilan &lgeklere iliskin bilgiler
asagida verilmistir .

Duyarli Sevgi Olcegi: Sprecher ve Fehr (2005) tarafindan gelistirilen Duyarl

Sevgi Olgegi, Akin ve Eker (2012) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanmistir. Duyarli Sevgi
Olgegi’ nin orijinal formu 21 maddeden ve 7’ li Likert tipi bir derecelendirmeden
olusan tek boyutlu bir 6lgme aracidir. Yapilan faktér Analizleri sonucunda 21
maddeden olusan ve 6z degeri 1.00’in iizerinde olan tek faktorlii bir yapi elde
edilmistir. Maddelerin faktor yiikleri .41 ile .78 arasinda siralanmaktadir. Yapi
gecerligi icin Olgegin orijinal formunda bulunan faktorlerin dogrulanmasi amaciyla
DFA uygulanmistir. Uyum indeksi degerleri RMSEA=.079, NFI=.94, CFI=.96,
RF1=.93 ve SRMR=.063 olarak bulunmustur. Duyarli Sevgi Olgegi’ nin giivenirlik
analizlerinde i¢ tutarlilik Cronbach a giivenirlik katsayis1 .89 olarak bulunmustur.

Olgegin madde-test korelasyonlarmin ise .28 ile .70 arasinda siralandig1 goriilmiistiir.

Oz-anlayis Olgegi: Neff (2003b) tarafindan gelistirilen Oz-anlayis Olgegi’ nin

Tiirkge’ye uyarlama Deniz, Kesici ve Siimer (2008) tarafindan yapilmistir. Oz
anlayls Olceginin orijinali 26 madde 6 alt oOlgekten olusmaktadir. Olgekte
cevaplayanlardan belirtilen durumla ilgili olarak ne kadar siklikla hareket ettiklerini
“Hemen hemen hi¢bir zaman=1" ve “Hemen hemen her zaman=5" arasinda degisen
5 li Likert tipi derecelendirmesi bulunmaktadir. Uyarlamasi yapilan Oz anlayis
Olgegi’ nin orijinalinden farkli olarak tek boyutlu bir yap1 gosterdigi bulunmus, I¢
tutarlilik katsayisi .89 ve test-tekrar test korelasyonu .83 olarak hesaplanmistir. Oz
anlayts Olgegi’ nin odlgiit-bagintili gegerliginde ise, Oz-anlayis ile benlik saygisi
arasinda r=.62; yasam doyumu arasinda r=.45; pozitif duygu arasinda r=.41 ve

negatif duygu arasinda r=-.48 diizeyinde iligkiler saptanmaistir.
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Bilincli Farkindalik Olcegi: Brown ve Ryan (2003) tarafindan gelistirilen

Bilingli Farkindalik Olgegi (BIFO)’ nin Tiirkce’ye uyarlama c¢alismas1 Ozyesil,
Arslan, Kesici ve Deniz (2011) tarafindan yapilmistir. BIFO’ niin faktdr yapisini
belirlemek amaciyla uygulanan agimlayict ve dogrulayict faktoér analizleri
sonuglarma gore dlgek tek boyutlu bir yap:1 gdstermektedir. BIFO igin yapilan madde
toplam korelasyonu sonucunda 6l¢egin biitiin maddeleri i¢in .40’1n tizerinde iliski
ortaya ¢ikmustir. BIFOQ’ niin her bir madde i¢in madde faktdr yiikleri .48 ile .81
arasmnda degismektedir. Olgegin Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayisi .80 ve test-
tekrar test korelasyon .86 olarak hesaplanmistir. BIFO élgiit-bagintili gecerligi igin

yapilan korelasyon analizleri sonucunda da anlamli iligkiler saptanmustir.

Merhamet Olgeginin 6lgiit bagmtili gegerliginin saglanabilmesi igin yapilan

analiz sonuglar1 Tablo-7’de verilmistir.

Tablo 7: Olgiit Bagintili Gegerlik Korelasyon Sonuglari

DSO 0AO BFO
A480** 249%* [ 238**

Merhamet

Yapilan analiz sonucunda Merhamet Olgegi ile Duyarl Sevgi, Oz-anlayis ve
Bilingli Farkindalik Olcekleri arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler saptandig

gorilmektedir.
3.3.3.2. Olgegin Tiirkce Formuna Iliskin Giivenirlik Cahsmalari

Calisma 4: Giivenirlik Calismalart

Merhamet Olgegi’nin giivenirlik ¢alismalar1 Necmettin Erbakan Universitesi
Ahmet Kelesoglu Egitim Fakiiltesi’nde 6grenim gérmekte olan 505 6grenci iizerinde
gerceklestirilmistir. .(%56,4 kiz, %43,6 erkek, X=20.16, Ss=1.79). Ogrencilerden 69
kisiye Ol¢ek 25 gilin sonra tekrar uygulanarak test-tekrar test giivenilirligi
hesaplanmastir.

Olgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilk giivenirlik katsayisi. 85 olarak

bulunmustur. I¢ Tutarlik giivenilirlik katsayis1 sevecenlik i¢in .73, umursamazlik icin
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.64, paylasimlarin bilincinde olma igin. .66, baglantisizlik igin .67, bilingli
farkindalik icin .70 ve iliski kesme i¢in .60 bulunmustur.

Ik ve ikinci uygulamalar arasindaki iliskiye ait Pearson Momentler Korelasyon
Analizi sonuglar1 toplam puan i¢in r=.752 iken sevecenlik alt boyutu igin r= .664,
umursamalik i¢in r=.608, paylagimlarin bilincinde olma i¢in r=.602, baglantisizlik

i¢in r=.682, bilin¢li farkindalik i¢in r=.682 ve iligski kesme i¢in r=.710 bulunmustur.
3.4. Verilerin Toplanmasi

Verileri toplamak amaciyla daha 6nce tesadiifi olarak belirlenen Orneklem
grubundaki siniflara Olgeklerin uygulanacagi saatler belirlenmistir. Kararlastirilan
saatlerde arastirmaci tarafindan "Merhamet Olgegi", "Depresyon, Anksiyete, Stres
Olgegi", "Duygusal Zeka Olgegi" ve “Kisisel Bilgi Formu” birlikte uygulanmistir.
Uygulamadan 6nce Olgeklerle ilgili yonergeler arastirmaci tarafindan okunmus ve
uygulamayla ilgili bilgi verilmistir. Uygulama yaklasik 35-40 dakika siirmiistiir.

Uygulamada herhangi bir sorunla karsilagilmamustir.

3.5. Verilerin Analizi

Degerlendirmenin ilk asamasinda MO, DASO, DZOO-KF ve Kisisel Bilgi
Formu’ndaki veriler bilgisayar ortaminda siniflandirilmistir ve eksik dolduran 56

ogrenci orneklemden ¢ikarilmistir.

Bu aragtirmanin bagimsiz degigkenleri cinsiyet ve merhamet iken bagiml
degiskenler; depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zekadir. Verilerin istatistiksel
analizi bagimsiz degiskenlerin bagimli degisken tlizerindeki etkilerini ortaya koyacak
bir desen iginde ele alinmistir. Her ii¢ 6lgekten elde edilen puan dagilimlar ve diger
bagimsiz degiskenler bilgisayara kodlanarak girilmistir. Kodlama igleminden sonra

verilerin analizi i¢in SPSS 15.00 paket programi kullanilmistir.

Depresyon, anksiyete, stres ve duygusal zeka puanlariin cinsiyet degiskenine
gore gruplar arasindaki farkin 6nem kontrolii t testi ile yapilmistir. Merhamet
diizeyleri 6grencilerin Merhamet Olgeginden aldiklar1 puanlarin ortalama ve standart
sapma degerleri goz Oniinde bulundurularak diisiik, orta ve yiiksek olarak

belirlenmistir. Ogrencilerin Merhamet Olgegi puanlariin ortalamasi 98,5, standart
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sapmasi ise 11,2’dir. Bu durumda 87,3’lin altindaki puanlar diisiik, 109,7 nin
iistiindeki puanlar yiiksek, 87,3-109,7 arasindaki puanlar ise orta merhamet diizeyleri
olarak belirlenmistir. Universite Ogrencilerinin Merhamet Diizeylerine Gore
Depresyon, Anksiyete, Stres ve Duygusal Zeka Puanlarinin farklilagip
farklilasmadigin1 belirlemek amaciyla tek yonlii varyans analizi uygulanmis anlaml
¢ikan sonuglarda farklilasmanin kaynagmi belirlemek amaciyla ileri analiz olarak

Tukey testinden yararlanilmastir.
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BOLUM IV
BULGULAR

Bu boliimde tiniversite 6grencilerinin depresyon, anksiyete, stres ve duygusal
zeka puanlarinin merhamet diizeyi, cinsiyet ve sinif degiskenlerine gore farklilagip

farklilagmadig1 incelenmistir.

4.1. Cinsiyet Degiskenine iliskin Bulgular

Tablo 8: Kiz ve Erkek Universite Ogrencilerinin Depresyon, Anksiyete, Stres

Puanlarmin Karsilastirilmasina iliskin t Testi Sonuglar

Bagimh Degisken Cinsiyet n X Ss t

Kiz 322 10,32 9,21

Depresyon 3,93*
Erkek 254 7,55 7,21

Anksivete Kiz 322 13,68 8,48 3.08*

Y Erkek 254 11,06 6,01 !

Kiz 322 17,16 9,08

Stres 4,11*
Erkek 254 14,21 7,74

p<.05

Tablo 8 incelendiginde kiz Ggrencilerin depresyon puan ortalamalari 10,3
iken, erkek Ogrencilerin ise depresyon puan ortalamalarimin 7,55 oldugu
goriilmektedir. Ortalamalar arasindaki farkin anlamliligin1 kontrol etmek amaciyla t
testi yapilmis. .05 diizeyinde aradaki fark 6nemli bulunmustur (t=3,93, p<.05). Bu
durum kiz 6grencilerin erkek 6grencilere kiyasla daha yliksek depresyon diizeyine

sahip olduklarin1 géstermektedir.

Kiz dgrencilerin anksiyete puan ortalamalar1 13,68 iken, erkek 6grencilerin
ise anksiyete puan ortalamalarin 11,06 oldugu goriilmektedir. Ortalamalar
arasindaki farkin anlamliligin1 kontrol etmek amaciyla t testi yapilmis. .05 diizeyinde
aradaki fark 6nemli bulunmustur (t=3,98, p<.05). Bu durum kiz 6grencilerin erkek

ogrencilere kiyasla daha yliksek anksiyete diizeyine sahip olduklarini géstermektedir.

Yine kiz 6grencilerin stres puan ortalamalar1 17,16 iken, erkek 6grencilerin
ise anksiyete puan ortalamalarinin 14,2 oldugu goriilmektedir. Ortalamalar

arasindaki farkin anlamliligin1 kontrol etmek amaciyla t testi yapilmis. .05 diizeyinde
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aradaki fark onemli bulunmustur (t=4,11 p<.05). Bu durum kiz &grencilerin erkek

Ogrencilere kiyasla daha yiiksek stres diizeyine sahip olduklarini gostermektedir.

Tablo 9: Universite Ogrencilerinin Cinsiyet Degiskenine Gére Duygusal Zeka
Alt Boyutlar1 Ve Toplam Duygusal Zeka t Testi Sonuglart

Bagimh Degisken Cinsiyet n X Ss t
. Kiz 322 19,93 4,46
Iyi Olus -1,607
Erkek 254 20,53 4,43
e K 322 17,11 5,24
Oz-kontrol 1z -1,63*
Erkek 254 17,79 4,48
D Ik Kiz 322 19,09 4,05 108
tygusatl Erkek 254 19,45 3,82 ’
Sosvallik Kiz 322 19,81 4,62 23
4 Erkek 254 10,91 4,82 !
Kiz 322 18,57 4,09
Toplam Duygusal Zeka 4,80*
Erkek 254 17,04 3,32

Tablo 9 incelendiginde kiz 6grencilerin iyi olus puan ortalamalar1 19,93 iken,
erkek Ogrencilerin ise iyi olus puan ortalamalarinin 20,53 oldugu goriilmektedir.
Ortalamalar arasindaki farkin anlamliligin1 kontrol etmek amaciyla t testi yapilmis.
.05 diizeyinde aradaki fark anlamli bulunmamistir. (t=-1,6). Bu durum kiz
ogrencilerle erkek 6grencilerin duygusal zeka-iyi olus diizeylerinin farklilasmadigini

gostermektedir.

Kiz 6grencilerin 6z-kontrol puan ortalamalar1 17,11 iken, erkek ogrencilerin
ise 0z-kontrol puan ortalamalarinin 17,79 oldugu goriilmektedir. Ortalamalar
arasindaki farkin anlamliligin1 kontrol etmek amaciyla t testi yapilmis. .05 diizeyinde
aradaki fark anlamli bulunmustur.(t=-1,63, p<.05 ) Bu durum kiz 6grencilerin erkek
ogrencilere kiyasla daha diisiikk duygusal zeka-6z kontrol diizeyine sahip olduklarini

gostermektedir.

Yine kiz Ogrencilerin sosyallik puan ortalamalar1 19,81 iken, erkek
Ogrencilerin ise sosyallik puan ortalamalarinin 19,91 oldugu goriilmektedir.
Ortalamalar arasindaki farkin anlamliligin1 kontrol etmek amaciyla t testi yapilmis.

.05 diizeyinde aradaki fark dnemli bulunmamustir. (t=-23). Bu durum kiz 6grencilerle
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erkek Ogrencilerin  duygusal zeka-sosyallik diizeylerinin  farklilasmadigini

gostermektedir.

Toplam duygusal zeka agisindan bakildiginda kiz dgrencilerin duygusal zeka
puan ortalamalar1 18,57 iken, erkek Ogrencilerin ise duygusal zeka puan
ortalamalarinin 17,04 oldugu goriilmektedir. Ortalamalar arasindaki farkin
anlamliligimi kontrol etmek amaciyla t testi yapilmis. .05 diizeyinde aradaki fark
anlamli bulunmustur.(t=4,8, p<.05 ) Bu durum kiz 6grencilerin erkek O6grencilere

kiyasla daha yiiksek duygusal zeka diizeyine sahip olduklarini gostermektedir.

4.2.Depresyon Anksiyete Stres Degiskenlerine Iliskin Bulgular

Tablo 10: Universite Ogrencilerinin Merhamet Diizeylerine Gére Depresyon

Anksiyete Ve Stres Diizeylerine Ait N, X ve Ss Degerleri

Merhamet N X Ss

Diisiik 90 12,72 8,71

Depresyon Orta 388 8,95 8,38
Yiiksek 98 6,37 7,60

Diisiik 90 14,18 7,78

Anksiyete Orta 388 12,39 7,85
Yiiksek 98 11,53 8,22

Diisiik 90 17,33 8,66

Stres Orta 388 15,78 8,46
Yiiksek 98 14,8 9,19

Tablo 10 incelendiginde Merhamet diizeyi diisiik olan 6grencilerin depresyon
puan ortalamalar1 12,72, merhamet diizeyi orta olanlarin depresyon puan ortalamalari
8,95 ve merhamet diizeyi yiiksek olan dgrencilerin depresyon puan ortalamalari ise

6,37 olarak gozlenmistir.

Merhamet diizeyi diisiik olan 6grencilerin anksiyete puan ortalamalar1 14,18,
merhamet diizeyi orta olanlarin anksiyete puan ortalamalar1 12,39 ve merhamet
diizeyi yiiksek olan ogrencilerin anksiyete puan ortalamalari ise 11,53 olarak

gozlenmistir.
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Yine, merhamet diizeyi diigiik olan 6grencilerin stres puan ortalamalar1 17,33
merhamet diizeyi orta olanlarin stres puan ortalamalar1 15,78 ve merhamet diizeyi

yiiksek olan 6grencilerin stres puan ortalamalari ise 14,8 olarak gozlenmistir.

Ortalamalar arasindaki farkin anlamli olup olmadig1 varyans analizi ile test

edilmis sonuglar Tablo 11 de verilmistir.

Tablo 11: Universite Ogrencilerinin Merhamet Diizeylerine Gére Depresyon,

Anksiyete ve Stres Diizeylerin Farklilasmasina iliskin Varyans Analizi Sonuglar

Varyans Kaynagi KT Sd KO F
Gruplar Arasinda 1914,900 2 957,450
Depresyon Gruplar iginde 30604426 573 69,118 13,852
Toplam 41519.326 575
Gruplar Arasinda 352,425 2 176,212
Anksiyete Gruplar Iginde 35847,073 573 62,560 2,817
Toplam 36199,498 575
Gruplar Arasinda 306,179 2 153,089
Stres Gruplar I¢inde 42595,986 573 74,339 2,059
Toplam 42902,165 575

Tablo 11 incelendiginde Universite Ogrencilerinin depresyon F degeri 13,852
olarak hesaplanmistir. Bu sonu¢ .001 anlamlilik diizeyinde anlamli bulunmustur.
Dolayisiyla farklt merhamet diizeylerine sahip Ogrencilerin depresyon diizeyleri

arasinda 6nemli bir farklilasma bulunmustur.

Universite Ogrencilerinin anksiyete F degeri 2,817 olarak hesaplanmustir. Bu
sonug .001 anlamlilik diizeyinde anlamli bulunmamaistir. Dolayisiyla farkli merhamet
diizeylerine sahip 6grencilerin anksiyete diizeyleri arasinda énemli bir farklilasma

yoktur.

Universite Ogrencilerinin stres F degeri 2,059 olarak hesaplanmistir. Bu
sonug .001 anlamlilik diizeyinde anlamli bulunmamaistir. Dolayisiyla farkli merhamet

diizeylerine sahip 6grencilerin stres diizeyleri arasinda 6nemli bir farklilasma yoktur.

Ogrencilerin depresyon diizeylerindeki farklilasmanin kaynagini belirlemek

amaciyla Tukey testi uygulanmis sonuglar Tablo 12°de verilmistir.
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Tablo 12: Universite 6grencilerin merhamet diizeylerine gére depresyon

puanlarina iligkin Tukey testi sonuglari

Bagimh Merhamet Ortalamalar arasi Standart
Degisken (1) Merhamet(I1) fark Hata P
Orta 3,76 0,97 0,00*
Diisiik
Depresyon Yiiksek 6,34 1,21 0,00*
Orta Yiiksek 2,58 0,93 0,01*

Tablo 12 incelendiginde merhamet diizeyleri diisiik olan {iniversite
Ogrencilerinin depresyon puan ortalamalari merhamet diizeyi orta ve yliksek olandan
anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (p<.05). Merhamet diizeyi orta olan iiniversite
Ogrencilerinin depresyon puan ortalamalart merhamet diizeyi yiiksek olan {iniversite
Ogrencilerinden anlamli diizeyde yiiksektir(p<.05). Yani {iniversite 0grencilerinde

merhamet diizeyleri arttik¢a depresyon puanlarinda diisiis gozlenmektedir (p<.05).

4.3. Duygusal Zeka Degiskenine iliskin Bulgular

Tablo 13: Universite Ogrencilerinin Merhamet Diizeylerine Gére Duygusal
Zeka Alt Boyutlar1 ve Toplam Duygusal Zeka Diizeylerine Ait N, X Ve Ss, F
Degerleri Ve Tukey Testi Karsilastirma Sonuglari

Tukey testi karsilastirma

Merhamet N X Ss F
sonuglari

Diisiik 90 637 871
Tyi olus Orta 388 895 8,38 17,136* D<O, D<Y, O<Y
Yiiksek 98 12,72 7,60

Diisiik 90 11,53 7,78
Oz-kontrol Orta 388 12,39 7,85 5,364* D<Y
Yiiksek 98 14,18 8,22

Diisiik 90 148 8,66
Duygusallik Orta 388 15,78 8,46 16,477* D<O, D<Y, O<Y
Yiiksek 98 17,33 9,19

Diisiik 90 11,53 7,78
Sosyallik Orta 388 12,39 7,85 11,580* D<O, D<Y, O<Y
Yiiksek 98 14,18 8,22

Diisiik 90 148 8,66
Duygusal zeka Orta 388 15,78 8,46 21,757* D<O, D<Y, O<Y
Yiiksek 98 17,33 9,19
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Tablo 13 incelendiginde merhamet diizeyi yiiksek olan ogrencilerin iyi-olus-
duygusal zeka puan ortalamalar1 12,72, merhamet diizeyi orta olanlarin 8,95 ve
merhamet diizeyi diisiik olan 6grencilerin ise 6,37 olarak gozlenmistir. Ortalamalar
arasindaki farkin anlamli olup olmadig1 varyans analizi ile test edilmis,
ogrencilerinin iyi olus-duygusal zeka F degeri (17,136) .05 anlamlilik diizeyinde
anlamli bulunmustur. Farklilagmanin kaynagmi belirlemek amaciyla uygulanan
Tukey testine gére merhamet diizeyleri diisiik olan {iniversite 6grencilerinin iyi olus
puan ortalamalar1 merhamet diizeyi orta ve yliksek olandan anlamli diizeyde
disiiktiir. (p<.05). Yine merhamet diizeyi orta olan iiniversite 6grencilerinin iyi olus
puan ortalamalar1 merhamet diizeyi yliksek olan iiniversite 6grencilerinden anlamli
diizeyde diisiiktiir. Kisaca, tiniversite 6grencilerinde merhamet diizeyleri diistiikce iyi

olus-duygusal zeka puanlarinda da diisiis gézlenmektedir.

Duygusal Zeka Oz-kontrol alt boyutunda, merhamet diizeyi yiiksek olan
Ogrencilerin puan ortalamalar1 14,18, orta olanlarin 12,39 ve diisiik olan 6grencilerin
ise 11,53 olarak bulunmustur. Ogrencilerin 6z-kontrol F degeri (5,364 ) .05
anlamlilik diizeyinde anlamli bulunmustur. Farklilagmanin kaynagmi belirlemek
amaciyla uygulanan Tukey testine gore merhamet diizeyleri diisiik olan {liniversite
ogrencilerinin  6z-kontrol puan ortalamalari merhamet diizeyr yiiksek olan

ogrencilerden anlamli diizeyde diistiktiir.

Duygusallik alt boyutunda merhamet diizeyi yiiksek olan &grencilerin puan
ortalamalar1 17,33, orta olanlarin 15,78 ve diisiik olan 6grencilerin ise 14,8 olarak
bulunmustur. Ogrencilerin duygusallik F degeri (16,477 ) .05 anlamlilik diizeyinde
anlamli bulunmugstur. Farklilasmanin kaynagini1 belirlemek amaciyla uygulanan
Tukey testine gore merhamet diizeyleri diisikk olan {niversite Ogrencilerinin
duygusallik puan ortalamalar1 merhamet diizeyi orta ve yiiksek olandan anlamlhi
diizeyde diisiiktiir. (p<.05). Yine merhamet diizeyi orta olan iiniversite 6grencilerinin
duygusallik puan ortalamalar1 merhamet diizeyi yiiksek olan {iniversite

ogrencilerinden anlaml diizeyde diisiiktiir.
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Sosyallik alt-boyutunda merhamet diizeyi yiiksek olan Ogrencilerin puan
ortalamalar1 14,18, merhamet diizeyi orta olanlarin 12,39 ve merhamet diizeyi
yiiksek olan dgrencilerin ise 11,53 olarak gozlenmistir. Ogrencilerin sosyallik F
degeri (11,580 ) .05 anlamlilik diizeyinde anlamli bulunmustur. Farklilasmanin
kaynagini belirlemek amaciyla uygulanan Tukey testine gére merhamet diizeyleri
diisiik olan tiiniversite 6grencilerinin sosyallik puan ortalamalar1 merhamet diizeyi
orta ve yiiksek olandan anlamli diizeyde diisiiktiir. (p<.05). Yine merhamet diizeyi
orta olan iiniversite 6grencilerinin sosyallik puan ortalamalar1 merhamet diizeyi

yiiksek olan iiniversite 6grencilerinden anlamli diizeyde diistiktiir.

Toplam duygusal zeka agisindan bakildiginda ise merhamet diizeyi diisiik olan
ogrencilerin toplam duygusal zeka puan ortalamalar1 17,33 merhamet diizeyi orta
olanlarin 15,78 ve merhamet diizeyi yiiksek olan Ogrencilerin ise 14,8 olarak
gdzlenmistir. Ogrencilerin duygusal zeka F degeri (21,757 ) .05 anlamlilik diizeyinde
anlamli bulunmustur. Farklilagmanin kaynagini belirlemek amaciyla uygulanan
Tukey testine gére merhamet diizeyleri diisiik olan {iniversite 6grencilerinin duygusal
zeka puan ortalamalart merhamet diizeyi orta ve yiiksek olandan anlamli diizeyde
disiiktiir. (p<.05). Yine merhamet diizeyi orta olan {iiniversite Ogrencilerinin
duygusal zeka puan ortalamalari merhamet diizeyi yiiksek olan (niversite
ogrencilerinden anlamli diizeyde diistiktiir. Yani liniversite 6grencilerinde merhamet

diizeyleri diistiik¢ce duygusal zeka puanlarinda da diisiis gézlenmektedir.
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BOLUM V

TARTISMA VE YORUM

Bu boéliimde arastirma orneklemini olusturan iiniversite 6grencilerinin cinsiyet
ve merhamet diizeyleri (diisiik orta yiiksek) degiskenlerinin; depresyon, anksiyete,
stres ve duygusal zeka diizeylerine etkisine iliskin bulgular alt problemlerdeki siraya

uygun olarak tartisilmis ve yorumlanmistir.

5.1. Universite Ogrencilerinin Cinsiyetlerine Gore DepresyonAnksiyete ve

Stres Diizeylerine iliskin Bulgularin Tartisma ve Yorumu

Depresyon

Arastirma sonuglari kiz 6grencilerin depresyon puan ortalamalarinin erkek
ogrencilerden anlamli diizeyde yiiksek oldugunu gostermektedir. Kiz ve erkeklerin
depresyon diizeyleri arasinda fark olmadigim belirten arastirmalar olsa da (Ozdel,
Bostanci, Ozdel ve Oguzhanoglu, 2002 ) alan yazinda genel olarak depresyonun
kadinlarda erkeklere gore daha fazla oldugunu belirten aragtirmalar mevcuttur
(Erézkan, 2011; Nolen ve Hoeksema, 1987; Ustiin, 1999; Weissman ve Klerman,
1977). Hankin vd. (1998) yaptiklart boylamsal arastirmada depresyona girmedeki
cinsiyet farkliliginin 13-15 yaslarinda basladigi, 15-18 yaslarinda ise kizlar ve
erkekler arasindaki bu farklilasmanin arttigi bulgusuna ulasmiglardir. Bu durum
biyolojik perspektiften genetik ve hormonal cinsiyet farkliliklarindan kaynakli olarak
aciklanmaktadir. Kizlar genetik olarak depresyona daha yatkindirlar. Ayn1 zamanda
adet Oncesi donem, dogum sonrasi donem ve menopozdaki hormonal
degisikliklerden kaynakli olarak depresyona daha yatkin hale gelmektedirler.
Ergenlik doneminden sonra bayanlardaki Ostrojen, progesteron ve diger
hormonlardaki  degisiklikler de depresyon belirtilerinin  goriilme  sikligini
artirmaktadir (Nolen-Hoeksema, 1990).

Depresyondaki cinsiyet farkliligi ile ilgili daha genel goriis ise toplumsal
rollerle alakali oldugudur. Erkeklere hayati kesfetmek icin daha fazla 6zgiirliik
sunulur; merak, bagimsizlik, rekabet ve basar1 ile ilgili davranmiglart siirekli

desteklenir. Kizlar i¢inse durum daha farklidir. Toplumsal baskilar deneyimleme



82

alanlarini kisitlar, onlar i¢in daha fazla gorgii kurallar1 vurgulamasi olur ve yetigkin
gozetiminde olmalar1 beklenir. Bu cinsiyete gore farklilasmis sosyallesme
vurgularinin bir sonucu olarak, depresyona yatkinlik da cinsiyete gore farklilagir
(Block vd., 1991).

Tiirk toplumunda halen erkek egemen degerlerin agirlikta olmasi, bayanin
ekonomik, sosyal oOzgiirliiklerinin erkeklere gore daha smirli olmasi ve aldigi
karmasik roller depresyondaki cinsiyet farkliligina etki etmis olabilir.

Anksiyete
Arastirma sonucu kiz Ogrencilerin anksiyete puan ortalamalarmin erkek
ogrencilerden anlamli diizeyde yiiksek oldugunu gostermektedir.

Alan yazin incelendiginde bu arastirmanin bulgularn ile paralel olarak kiz
Ogrencilerde anksiyete puanlarinin erkek oOgrencilere gore daha yiiksek olduguna
iliskin ¢ok sayida calisma oldugu goriilmektedir (Khanam ve Rahman, 2003;
Lewinsohn, Gotlib, Lewinsohn, Seeley ve Allen, 1998; Weissman ve Merikangas,
1986). Giileg (1997), Tirkiye’de yapilan psikiyatrik epidemiyoji caligmalarini
gbzden gecirmis, ruhsal bozukluklarin ortaya ¢ikmasinda belli basl risk etkenlerinin
arasinda cinsiyetin de bulundugunu belirlemistir. Bunlarin 1518inda anksiyete
bozuklugu dahil tiim ruhsal sorun ve bozukluklarin genellikle kizlarda erkeklere gore
daha yaygin oldugu, yas arttik¢a ruhsal sorun ve bozukluklarin yayginliginin arttig
ortaya ¢ikmaistir.

Kessler vd. (1994) yaptiklar1 genis capli bir aragtirmaya gore toplumda panik
bozukluk, agorafobi ve genel anksiyete bozukluguna yakalanma orani kizlarda
erkeklere gore daha fazladir. Lindal ve Stefanson da (1993) kizlarin erkeklere gére
anksiyeteye yakalanma oraninin neredeyse iki kat fazla oldugunu belirtmektedir.
Arastirma sonucu bu bilgilerle tutarhidir.

Anksiyetenin kizlarda erkeklere gore daha fazla gériilmesinin nedenlerinden
birisinin genetik faktorler oldugu belirtilmektedir. Lake, Eaves, Maes, Heath ve
Martin (2000) nevrotizmdeki bireysel degiskenlik {tizerindeki kalitim etkisinin
kizlarda erkeklere gore daha fazla oldugunu bildirmektedir. Kaygi verici durumlarda
kiz ve erkeklerin benzer hormonlar1 salgiladigi bilinse de (Stoney, Davis ve
Matthews, 1987), kizlarin menstruasyon, hamilelik gibi donemlerinde salgiladiklari

6zel hormonlar anksiyeteye yatkinligi artirmaktadir. (Pearlstein vd., 1990)
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Cinsiyetin anksiyete iizerindeki roliiniin psikososyal agidan degerlendirilmesi
depresyondakine benzerlik gostermektedir. Kelly, Forsyth ve Karekla’nin (2006)
yaptig1 arastirma bulgularina gore kiz ve erkekler ayni diizeyde sikint1 verici uyarana
maruz kalmalarina ragmen, kizlar olay aninda ve 30 dk sonrasinda erkeklere gore
daha fazla duygusal sikinti yasadiklarimi bildirmislerdir. Kizlar ve erkeklerin
cocukluk donemlerindeki farkli sosyallesme siirecleri de anksiyeteye yatkinlik
seviyelerini etkilemektedir. Kizlara verilen pasif ve bagimli rol kaygi diizeylerinin
yiikselmesini saglamaktadir (Wolfe, 1984).

Stres

Arastirma bulgular1 kiz Ogrencilerin stres puan ortalamalarinin  erkek
ogrencilerden anlamli diizeyde yiiksek oldugunu goéstermektedir. Alan yazinda
kizlarin erkeklere gore daha fazla stres diizeyine sahip oldugunu belirten farkli
ilkelerde yapilmig g¢alismalar mevcuttur (Bland, Newman ve Orn, 1988; Cheng,
1989; Kessler ve McRae, 1981; Wittchen, Essau, von Zerssen, Krieg ve Zaudig,
1992). Stres diizeylerindeki bu cinsiyet farklilig: biligsel davranigsal ve cinsiyet rolii
acsindan degerlendirilmektedir. Nolen ve Hoeksema’ya gore (1987) kiz ve erkekler
stresli durumlara farkli tepkiler vermekte, kizlar stresli durumlar karsisinda negatif
duygulari siirdiirme egilimi igerisine girmektedirler. Cinsiyet rolleri agisindan
kizlik rolii daha fazla stresorle karsilasmayi saglamaktadir (Mirowsky ve RosS,
1989). Kizlar erkeklere gore yakinlari, arkadaslar1 ve sevdikleriyle sosyal ag krizleri
olarak anilabilecek daha cok iligkisel stresorlerle karsilagsmaktadirlar (Kessler ve
McLeod, 1984).

Stresle bas etme stratejileri acisindan bakildiginda kizlar stresli durumlarla
karsilagtiklarinda erkeklere gore daha fazla duygu odakli stratejileri kullanirlar
(Thoits, 1987). Duygu odakli problem ¢6zme stratejileri ise problem odakli stratejiye
gore stresi azaltmada daha az etkilidir. Folkman ve Lazarus da (1988) erkeklerin
stresle basagikma stratejileri agisindan kizlardan daha basarili olduklarim

belirtmektedirler.
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5.2. Universite Ogrencilerinin Cinsiyet Degiskenine Gore Duygusal Zeka

Diizeylerine iliskin Bulgularin Tartisma ve Yorumu

Aragtirma sonucunda duygusal zekanin 6z kontrol alt boyutunda erkekler
lehine farklilagma gozlenirken, iyi olus, sosyallik ve duygusallik alt boyutlarinda
kizlar ve erkekler arasinda farklilagsma gozlenmedigi, toplam duygusal zeka puaninin
ise kizlarda erkeklere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Sanchez-Ruiz, Perez-
Gonzales ve Petrides (2010) arastirma bulgular ile tutarli olarak duygusal zekanin
iyi-olus, sosyallik ve duygusallik alt boyutlarinda kizlar ve erkekler arasinda
farklilasma gozlenmezken oz-kontrol alt boyutunda erkekler lehine farklilasma
gbzlendigi bulgusuna ulagmiglardir. Costa, Terracciano ve McCrae ( 2001) yaptiklar
arastirmada erkeklerin 6z-kontrol altboyunun 6zelliklerini iceren duygu diizenleme
ve stres yoOnetiminde yiiksek puan aldiklart bulgusuna ulagmislardir. Fransa
ornekleminde ise bayanlar duygusallik boyutunda daha yiiksek puan alirken 06z-
kontrol ve sosyallik boyutunda erkeklerin daha yiiksek puan aldigir goriilmektedir
(Mikolajczak, Luminet, Leroy ve Roy, 2007).

Arastirma sonuglar1 kizlarin toplam duygusal zeka puan ortalamalarinin ise
erkeklerden daha fazla oldugunu géstermektedir. Duygusal zeka ile ilgili ¢aligmalar
genel olarak incelendiginde kadinlarin toplam duygusal zeka puanlarinin erkeklerden
daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Bar-on, 2006; Brackett, Mayer ve Warner, 2004;
Day ve Carroll, 2004; Giirbiiz ve Yiiksel, 2011; Mayer, Caruso ve Salovey, 1999;
Sulaiman, 2013).

Bindu ve Thomas (2006) yaptiklari arastirmada kizlarda duygusal zekanin daha
yiiksek olmasinda Onemli bir faktoriin kizlarin yaraticiliklarinin daha yiiksek
olmasindan kaynaklandigi sonucuna ulagmislardir. Yazarlara gore, kizlarda farkli
yonlerden diisinme ve biligsel katiligin listesinden gelme yetenegi duygusal zeka
gelisimlerine katki saglamaktadir. Yapilan bir aragtirma sonucuna gore kizlarda
amigdaladaki gri madde hacmi erkeklere gore daha yiiksektir (Gur, Gunning -Dixon,
Bilker ve Gur, 2002). Bu durum kizlarda duygusal zekanin daha fazla olmasinin

biyolojik agiklamasi olabilir.
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Duygusal zeka agisindan kizlar ve erkekler arasindaki bu farkliligin kaynagi
genel olarak ise sosyallesme siireci agisindan disiiniilebilir. Toplumumuzda kiz
cocuklariin kii¢iikken oynadiklar1 oyunlarin duygular1 ve sosyal begenileri igerdigi
goriiliir. Erkek ¢ocuklar ise boyle davraniglarla 6diillendirilmez. Bu durum farkli
kiiltiirlerde yapilan arastirmalarda da desteklenmektedir. Brody ve Hall’a gore (1993)
ailelerin kiz ve erkek cocuklarini farkli yaklasimlarla egitmesi duygusal zekalarini
etkilemektedir. Anneler kizlartyla konusurken daha ¢ok mimik kullanmakta,
kizlarina hikaye anlatirken bile ogullarina nazaran daha duygusal ifadeler igeren
kelimeleri tercih etmektedirler. Ayni zamanda kizlarin dil becerilerinin erkeklerden
daha erken gelismesi kizlarin duygularini agiklamak ve baskalarinin duygularini

anlamakta daha ¢abuk gelismelerini saglamaktadir.

5.3.Farkli Merhamet Diizeylerine (diisiik, orta, yiiksek) Sahip Universite
Ogrencilerinin Depresyon Anksiyete Stres Diizeylerine iliskin Bulgularmn

Tartisma ve Yorumu

Arastirma sonucunda {iniversite 6grencilerinin merhamet diizeylerine (diisiik,
orta, yliksek) gore depresyon puanlarmin anlaml diizeyde farklilastig1 goriilmektedir
Ogrencilerin merhamet diizeyleri arttikca depresyon diizeylerinde diisiis

gozlenmistir.

Arastimanin bu bulgusu alan yazinda farkli kiiltiirlerde yapilmis diger
arastirmalarla tutarlidir. Hegney vd. yaptiklari aragtirmada merhametin depresyonla
negatif yonde anlamli bir iliskiye sahip oldugunu bulmuslardir (2014). Balsamo
(2013); depresyon, siirekli 6fke ve kisilik 6zelliklerinin iligkisini incelemek amaci ile
209 {iniversite dgrencisi lizerinde yaptiklar1 arastirmada 6grencilerin merhamet alt
boyutundan alinan puanlarla; depresyon ve siirekli 6fke puanlar arasinda negatif

yonde anlaml iligki oldugu bulgusuna ulagmastir.

Alan yazinda kendine, baskalarina karsi merhametli olmanin ve bunlara
odaklanan meditasyonlarin beyin fonksiyonlarinda degisiklige neden olarak pozitif
etkilerinin oldugunu belirten deneysel ¢alismalar da mevcuttur. Mongrain vd. (2011)
719 kisinin ¢evrimig¢i katilimi ile gerceklestirdikleri arastirmada bir haftalik siire

igerisinde bagkalarina karst merhametin etkisini incelemislerdir. Katilimcilar deney
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grubu ve kontrol gruplarina tesadiifi olarak atanmis, deney grubundakilerden 1 hafta
siire ile bagskalariyla destekleyici ya da bakim igerecek sekilde etkilesimde
bulunmalar istenmistir alt1 aylik siire peryodunda dort defa katilimcilarin benlik
saygisi, depresyon, iyi olus ve baglanma diizeyleri Ol¢lilmiis, merhametli davranig
durumunda olanlarin kontrol grubuna goére mutluluk puanlarinin ve 6zgilivenlerinin
artt1ig1 ancak deney grubundakilerden kaygili baglanma stiline sahip olanlarin
depresif semptomlarinda artis oldugu bulunmustur. Lutz ve Brefczynski yaptiklari
arastirmada baskalartyla ilgili merhametli hayal kurma etkinliginin, frontal kortekste
degisikliklere neden oldugunu, bagisiklik sistemini gili¢lendirdigini ve iyi olusu
artirdigini bulmuslardir (2008). Yine Laitwaite vd. (2009) merhamet odakli terapinin
depresyonu azalttigini ve ozgiliveni artirdigini bulmuslardir. Biitiin bu arastirma
bulgularia bakildiginda yliksek merhamet diizeyine sahip iiniversite 6grencilerinin
diisik depresyon puanlarina sahip olmast beklenen bir sonug¢ olarak

degerlendirilmektedir.

Merhametin depresyonu neden azalttigr ile farkli goriigler vardir. Allen ve
Knight’a gore (2005) depresyon pozitif etkiyi azaltacak sekilde zihni bir negatif
sinyal bombardimanina tutar, kisinin eksikliklere ve kayiplara odaklanmasini saglar.
Bu kendine yonelik negatif odaklanma yerine merhamet gibi prososyal sinyallerle
bagkalarina yonelik pozitif odaklanmay1 artirmak farkli beyin yollarini uyarici etkiye
sahip olarak depresyona neden olan risk odakli degerlendirme siirecini
engelleyecektir. Crocker ve Canevello (2008) merhametli kisilerin kendilerini
baskalarina kars1 yakin hissettiklerini ve destekleyici davrandiklarini ve bunun da
bagkalarindan sosyal destek gorme ihtimallerini artirdigini belirtmektedir. Sosyal
destegin ise depresyon icin bir koruyucu faktdor oldugunu belirten arastirmalar
mevcuttur (Brown vd.,1996; Fratiglioni vd., 2000). Goleman, duygusal yeterliligin
iki alanindaki eksikliklerin altim1 ¢izerek depresyonun nedenlerine yeni bir bakis
getirmektedir (1995). Bunlardan birisi iliski becerileri, digeri ise yenilgilerin
depresyonu ilerletecek sekilde yorumlanmasidir. Merhametin iliski becerilerine
yiiksek katkisi, depresyon diizeyindeki azalmanin kaynagi olabilir. Wang da (2005)

bu gorlisle tutarli olarak merhametin hepimizin aslinda tek oldugumuz ve
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birbirimizle baglantili oldugumuz gercekligine dayanan bir duygu oldugunu bu

baglantili olma hissinin de iyi olusu artirdigini belirtmektedir.

Gibert’e gore (2007) depresyon biyopsikososyal altyapiya sahiptir ve
depresyondaki belirtilerden bazilart olumlu duygulanimin azalmasi, bireyin kendisi
ve diinya ile ilgili negatif fikirlere sahip olmasi, sosyal iliskilerden kacginarak diger
insanlara kars1 daha talepkar davranmaya baslamasidir. Depresyondaki bireyler daha
fazla olumsuz sosyal etkilesim yasamakta (Harkness vd., 1999), disiik isbirligi
karakter Ozelligi depresyonda ©nemli bir rol oynamaktadir (Joffe vd., 1993).
Merhamet ise negatif ya da diismanca diinya goriisiine izin vermez ve genel
kotiimser bakis agisina tampon olabilir. Merhametli kisilerde sosyal geri-¢ekilme
azalir ve sosyal etkilesim artar. Biitlin bunlar 6grencilerde merhamet diizeyi

yiikseldik¢e depresyon diizeyinin azalmasina etki etmis olabilir.

Arastirma bulgularina gore {iniversite 6grencilerinin merhamet diizeylerine (dustik,
orta, yiiksek) gore anksiyete ve stres puanlarinin anlamli diizeyde farklilasmadigi

goriilmektedir.

Alan yazinda arastirma bulgularini destekler nitelikte merhametin anksiyete ve
stresle anlamli bir iligkisi olmadigini belirten arastirmalar mevcuttur. Hegney vd.
merhametin ve merhamet yorgunlugunun depresyon anksiyete ve stresle iligkisini
arastirmak icin 132 hemsire {lizerinde gercgeklestirdikleri arastirmada merhametin
depresyonla negatif yonde anlamli bir iligskiye sahip oldugunu ancak anksiyete ve
stresle anlamli iliskisi olmadigini bulmuslardir. Williamson (2014) 6z-anlayis ve
depresyon, anksiyete, stres arasindaki iliskiyi Ol¢tiigii arastirmasinda 6z-anlayisin
bilingli farkindalik boyutu ile depresyon arasinda anlaml diizeyde iliski oldugu, 6z-
anlayis ile anksiyete ve stres arasinda ise anlamli diizeyde bir iliski olmadigi

bulgusuna ulagmustir.

Alan yazinda merhamet ile anksiyete ve stres arasinda iliski olduguna yonelik
aragtirmalar da mevcuttur. Stefhen ve Masters (2005) yaptiklar1 arastirmada
merhametli davranislarin pozitif psikolojik saglik sonuglarina yol agtigini, merhamet

ile depresyon ve algilanan stres arasinda negatif yonlii bir iliski oldugunu
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bulmuslardir. Van Dam, Sheppard, Forsyth ve Earleywine (2011) 6z-anlayisin

anksiyete ve depresyonun yordayicist oldugu bulgusuna ulagsmislardir.

Bazi c¢alismalarda ise farkli Orneklemlere gbére sonucun farklilagtig
goriilmektedir. Gilbert, McEwan, Matos ve Rivis (2011) kendine ve baskalarina kars1
merhametli olmaktan ve bagkalarindan merhamet gérmekten korkmay: ifade eden
merhamet korkusu ile depresyon, anksiyete ve stres arasindaki iligkiyi incelemek
amactyla 222 iiniversite 6grencisi, 59 terapist lizerinde bir ¢aligma yliriitmiislerdir.
Arastirma bulgularina gore terapistler grubunda bagkalarina merhamet gosterme
korkusu ile depresyon, anksiyete ve stres arasinda anlamli bir iligski bulunamazken;

ogrenciler grubunda bu degiskenler arasinda diisiik diizeyde iligkiye rastlanmistir.

Alan yazindaki konuyla ilgili tarama caligmalarinda aragtirmacilar ortak bir
paydada bulusamamislardir. Merhamet ile ilgili yapilan deneysel ¢aligmalarda ise
daha tutarli sonuclar elde edildigi goriilmektedir. Gilbert ve Procter (2006) yaptiklari
arastirmada merhamet odakli terapinin utangagligi, kendini elestirmeyi, depresyon
anksiyete ve stresi azalttigini bulmuslardir. Yine Pace vd. (2009) merhamet odakli

meditasyonun beyindeki stresle ilgili tepkileri azalttig1 bulgusuna ulagmislardir.

Aragtirmamizda merhametin anksiyete ve strese gore farklilagsmamasi
beklenmedik bir bulgu olarak degerlendirilmektedir. Merhametin iyi olusla yiiksek
diizeydeki iliskisi merhametli kisilerin daha az anksiyete ve stres diizeyine sahip
oldugu beklentisini dogurmaktadir. Merhametin psikolojide yeni arastirilan bir
kavram olmas1 ve dlgiimii ile ilgili sikintilar sonuglar {izerinde etkili olmus olabilir.
Ayn1 zamanda bu aragtirmanin bulgulariyla paralel olarak merhamet ile anksiyete ve
stres arasinda iliski olmadigini belirten diger arastirmalar incelediginde 6lgme araci
olarak DASO kullamldigi goriilmektedir. DASO’niin anksiyete ve stres alt
boyutunun somatik olarak gézlemlenen anksiyete ve stres semptomlarini 6l¢tiigi, bu
yoniiyle anketin 6zellikle merhametin gelistirilmesi ve siirdiiriilmesinde 6nemli bir
faktor olan bilissel ve duygusal faktorleri igermedigi i¢in merhamet diizeyine gore

anksiyete ve stres puanlarinin farklilasmadigi diistiniilmektedir.
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5.4. Farklh Merhamet Diizeylerine (diisiik, orta, yiiksek) Sahip Universite
Ogrencilerinin Duygusal Zeka Diizeylerine iliskin Bulgularin Tartisma ve

Yorumu

Arastirma sonucunda iiniversite Ogrencilerinin merhamet diizeylerine gore
duygusal zeka tiim alt boyutlarinin ve toplam duygusal zekanin anlamli diizeyde
farklilastig1 goriilmistiir. Merhamet diizeyi yiiksek olan 6grencilerin duygusal zeka

ortalamalar1 da yiiksektir.

Alanyazina bakildiginda duygusal zekanin dogrudan merhametle iligkisinin
arastirildigr bir calismaya rastlanmamustir. Ancak, duygusal zekanin prososyal
davraniglarla iligkili oldugunu belirten (Cherniss, 2002); merhamette oldugu gibi
sosyal olarak destekleyici davraniglarla baglantili olduguna dikkat ¢eken arastirmalar
(Pau ve Croucher, 2003) mevcuttur. Adams (1998) duygusal zekanin baskalariyla iyi
iliskiler kurabilmek adina digerlerinin iyiligini hedefleyen davranislarla iliskili
oldugunu belirtmektedir. Alan yazinda ayni zamanda kendine karsi merhamet etme
olarak tanimlanabilen 6z-anlayis ile duygusal zeka arasinda pozitif yonde iliski
oldugunu belirten arastirmalar mevcuttur. Ornegin Neff (2003b) yaptig1 arastirmada
0z-anlayisin duygusal zeka, sosyal baglilik ve empati ile baglantili oldugu sonucuna
ulasmistir. Yine Heffernan, Quinn Griffin, McNulty ve Fitzpatrick (2010) 135
hemsire lizerinde yaptiklari aragtirmalarinda duygusal zeka ile 6z-anlayis arasinda

pozitif yonde anlaml bir iliski oldugu bulgusuna ulagmislardir.

Duygular diisiinceleri, davraniglari, algilart ve yargilart renklendiren lensler
gibidirler. Duygular ayni zamanda olaylara hayat katarak bireyi ileriye dogru
yonlendirmesi bakimindan ©nemlidir. Merhamet bir baskasina empatik tepki
sirasinda hareketlenen ve bireyin nasil davranacagini belirleyen duygusal enerjiyi
igerisinde barmdirir (Batson ve Shaw,1991). Merhametin temelinde baskasinin
acisinin duygusal olarak hissedilmesi vardir. Birey hissettigi bu rahatsizligin
yonlendirmesi ile kendi duygularin1 da diizenlemek i¢in bagkasinin acisin1 gidermeye
calisacaktir (Miller, Grimes, McMullen ve Vogus, 2012). Duygusal zekanin temel
bilesenlerinden birisi empati olarak goriilmektedir (Goleman, 1995). Empatik kisiler
baskalarinin neye ihtiyact oldugunu, ne istedigini gosteren sinyallere karsi daha

duyarlidirlar. Empati ayn1 zamanda merhametin de kdkeni olarak tanimlanmaktadir.
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Merhametin duygusal zekanin bilesenleriyle olan bu iliskisi arastirmanin bu

bulgusunu da anlamli kilmaktadir.

Merhamet ve duygusal zeka arasindaki yakinlik, kavramlart olgmek igin
kullanilan 6lgeklere de yansimistir. Duygusal zekayi 6lgmek i¢in gelistirilen pek ¢ok
Ol¢cekte empati, sosyal sorumluluk, merhamet gibi prososyal degiskenlerin alt boyut
olarak degerlendirildigi goriilmektedir. Ornegin Bar-on’un gelistirdigi duygusal zeka
Olcegi baskalarmin duygularim1 ve ihtiyaglarim1 anlama, onlarla isbirligi yapmay1
iceren empati, sosyal sorumluluk gibi kisileraras1 yeterlilikleri igermektedir
(2004).Yine Carrothers, Gregory ve Gallagher (2000), yeni bir duygusal zeka olgegi
gelistirmek i¢in yaptiklart ¢alismada merhameti duygusal zekanin bir alt boyutu

olarak degerlendirmislerdir.

Aragtirmamizda kullanilan duygusal zeka 6lgeginin alt boyutlar1 agisindan

bakildiginda duygusal zeka ile merhamet iligkisi her bir boyutta kanitlanmistir.

Duygusal zekanin iyi olus boyutu kendilerini giivenli, neseli ve hayatindan
memnun olarak algilayan insanlarin 6zellikleri olan 6zgiiven, mutluluk ve iyimserligi
kapsamaktadir (Petrides ve Furnham,2003). Arastirmalarda merhametin iyi olusu
artirdigina yonelik gii¢lii kanitlar vardir (Fredrickson vd., 2008; Gilbert vd., 2008;
Hutcherson vd., 2008; Lutz vd., 2008; Mongrain vd., 2011). Fredickson; merhamet
gibi pozitif duygularin uzun dénemli basar1 ve iyi olusu sagladigini belirterek, pozitif
duygularin dikkati genisletecegi ve ¢evreyi ¢abucak tarayarak biiylik resmi gormeye
yardimc1 olacagint iddia etmektedir. Bu tiir pozitif duygular yasayan kisiler
genellikle kendilerinden ve yasamlarindan daha hosnutturlar (Fredickson, 2001).
Merhametli kisilerin ¢evrelerinden gordiigi sosyal destegin de iyi oluslarim

etkiledigi diistiniilmektedir (Crocker ve Canevello, 2008).

Duygusal zekanin 6z-kontrol boyutu duygu diizenleme, stres yonetimi ve
diisiik dirtiselligi igermektedir (Petrides ve Furnham,2003). Olpin ve Hesson (2012)
merhametin iki onemli bileseni olan affedicilik ve altruismin stres yonetimini
saglayarak duygu diizenlemede yardimci olmasini sagladigini belirtmektedir. Ayrica

merhamet odakli terapiler lizerine yapilan ¢alismalar merhametin stres yonetimi i¢in
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onemli bir kaynak oldugunu gostermektedir (Gilbert ve Procter,2006; Pace vd.,
2009).

Duygusal zekanin duygusallik boyutu kendinin ve baskalarmin duygularini
anlama, duygularini ifade etme, empati ve kisilerarasi iligski becerileri ile iligkilidir.
Bu boyutta yiiksek puan alan bireyler olaylar1 bagkalarinin goziiyle gorme ve
tatminkar iliskiler kurma konusunda yeteneklidirler (Petrides ve Furnham,2003).
Zeidner, Matthews ve Roberts (2009) diinyayr bagkalarinin bakis agilarindan gérme
yeteneginin duygusal zekasi yiiksek kisilerin Kilit bir pozitif 6zelligi oldugundan
bahsetmektedir. Empati, bilindigi ilizere merhamet ile yakindan baglantili bir
kavramdir (Neff ve Pommier,2010). Sprecher ve Fehr (2005) merhametli sevgi ile
empatinin yliksek diizeyde iligkili oldugunu ancak merhametli sevginin daha kusatici
ve daha siirdiiriilebilir olmas1 nedeni ile empatiden daha genis bir kavram oldugunu

belirtmektedir.

Duygusal zeka- sosyallik boyutu sosyal yeterliligi, duygular1 yonetmeyi ve
giriskenligi igerir. Bu boyuttan yiiksek puan alan bireyler bagkalarini etkilemede ve
sosyal becerilerde giiglii kisilerdir (Petrides ve Furnham, 2003). Gilbert(2009)
icerisinde bagkalarina karsi sorumluluk duygusunu barindiran merhametin sosyal
bagliligr artirarak bireyin saglikli sosyal iliskiler kurmasina yardimer oldugunu

belirtmektedir.

Duygusal zekasi yiiksek olanlar kendi duygulariyla birlikte baskalarinin
duygularin1 da okuyabilen, diirtiilerini kontrol edebilen, iyimser ve saglikli insani
iligkiler kurabilen insanlardir. Duygusal zekalarin1 kullanarak baskalarinin acilarinin
farkinda olabilen kisiler digerlerine yardim etmede daha istekli olabilmektedir.
Duygusal zeka ile merhamet arasindaki bu paralelligin merhamet diizeyi yiiksek olan
ogrencilerin  duygusal zeka ortalamalarmin da yiikksek olmasimi sagladigi

diistiniilmektedir.
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BOLUM VI

SONUC ve ONERILER

Bu boéliimde aragtirma sonucunda elde edilen bulgulara dayali olarak genel

sonuglara ve Onerilere yer verilmistir.

Arastirmadan elde edilen bulgular asagida 6zetlenmistir.

1. Cinsiyet degiskeni acisindan 6grencilerin depresyon, anksiyete ve stres
puanlar1 arasinda anlamli diizeyde farklilagma bulunmustur. Kiz
ogrencilerin depresyon, anksiyete ve stres puan ortalamalari erkek
ogrencilerinkinden daha yiiksektir.

2. Cinsiyet degiskeni agisindan dgrencilerin toplam duygusal zeka puanlari
arasinda anlamli diizeyde farklilasma bulunmustur. Kiz 6grencilerin
duygusal zeka puan ortalamalart erkek ogrencilerinkinden daha
yiiksektir.

3. Farkli (disiik, orta, yiiksek) merhamet diizeylerine sahip {iniversite
ogrencilerinin  depresyon diizeyleri arasinda anlamli  derecede
farklilasma bulunmustur. Diisiik ve orta diizeyde merhamet diizeyine
sahip olan 6grencilerin depresyon puan ortalamalari, yiiksek merhamet
diizeyine sahip olan &grencilerinkinden daha yiiksektir. Farkli (diisiik,
orta, yliksek) merhamet diizeylerine sahip {niversite Ogrencilerinin
anksiyete ve stres diizeyleri arasinda anlamli derecede farklilagsma
olmadig1 bulunmustur.

4. Farkli (diisiik, orta, yiiksek) merhamet diizeylerine sahip iiniversite
ogrencilerinin duygusal zeka diizeyleri arasinda anlamli derecede
farklilasma bulunmustur. Diisliik ve orta diizeyde merhamet diizeyine
sahip olan o&grencilerin duygusal zeka puan ortalamalari, yiiksek

merhamet diizeyine sahip olan 6grencilerinkinden daha diistiktir.

Aragtirma sonucunda elde edilen bulgulara dayali olarak asagidaki oOneriler

gelistirilebilir;
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Arastirma bulgularina yonelik oneriler;

Insanlarin depresyon, anksiyete, stres gibi kendilerini sikintiya sokan
duygularla daha iyi basacikabilmelerine yardimci olmak toplum sagligi
acisindan onemlidir. Bunu yapmanin genis ¢apta etki uyandiracak bir yolu en
temelde merhametli olmay1 ¢ocuklara 6greterek bunun yasam boyu siirecek
aligkanliklara doniistiiriilmesini saglamaktir. Ebeveynlere ve 6gretmenlere bu
konuda farkindaligi artirict egitimler diizenlenebilir. Okullarda 6grencilerin
merhamet diizeylerini artirmak i¢in grupla psikolojik danisma c¢alismalari
yapilabilir. Depresyona yatkin bireyler merhamet odakli terapi yaklagimlarina
yonlendirilebilir.

Merhametli kisilerin ayn1 zamanda duygusal zekasi yiiksek bireyler olmasi
nedeni ile okullarda duygusal zeka egitim programlari diizenlenebilir.

Depresyon ve merhametin negatif diizeydeki iliskisi sebebiyle ruh sagligi
personeline yonelik verilecek egitimlerde merhamet kavrami, merhametin
gelistirilmesi 1ile 1ilgili temel bilgi ve beceriler kazandirma ¢alismalari

yapilabilir.

Gelecek arastirmalara yonelik oneriler:

1. Arastirmada kullanilan Merhamet Olgeginin Tiirkge adaptasyonu
arastirmaci tarafindan yapilmis ve ilk kez bu calismada kullanilmistir.
Olgegin orjinali de kismen yeni bir &lcektir. Olgegin gecerlik ve
giivenirligine iliskin yeni calismalar yapilarak farkli Orneklemler
tizerinde gegerlik ve giivenirligi saptanabilir.

2. Merhametin psikolojide yeni gelisen bir kavram olmasi nedeni ile
kuramsal alt yapis1 heniliz gelisme asamasindadir. Kavramin pek c¢ok
pozitif psikolojik sonugla iligkili olabilecegi diisiiniilmektedir. Gelecek
arastirmalarda merhametin affedicilik, tevazu, sosyal destek gibi
pozitif kavramlarla ve yalnizlik gibi degigkenlerle iliskisi incelenebilir.

Kisilik 6zelliklerinin ve baglanma stillerinin merhamet {izerindeki
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etkisi  arastirilabilir. Merhametle ilgili deneysel caligmalar
planlanabilir.

Depresyon, anksiyete, stres, duygusal zeka ve merhamet iliskisine
yonelik daha genis orneklem iizerinde yeni caligmalar yapilabilir.
Gelecek aragtirmalarda depresyon anksiyete ve stresi Olgmek igin

tanilamaya yonelik farkli 6l¢ekler kullanilabilir.
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EKLER
EK 1. KiSISEL BILGIi FORMU

Bu ¢alismanin amact bireylerin kendilerine iliskin goriigleri hakkinda bilgi
toplamaktir. Bu ¢alismadan elde edilecek bilgiler bu ¢alisma disinda herhangi bir
yerde kullanilmayacaktir. Alinan bilgiler toplum hakkinda genel bir fikir edinmeyi
amaclamaktadir ve tek tek bireylere yonelik hi¢bir sonuca varilmayacaktir. Sizden,
kimliginizi agiga ¢ikarabilecek higbir bilgi istenmemektedir. Katiliminiz ve
gosterdiginiz ilgiden dolay1 tesekkiir ederim.

Cinsiyetiniz: oKiz o Erkek

ree e e Sinifimz: Yasiniz:
Bolumiiniiz:
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EK 2. MERHAMET OLCEGI

Asagida bir seri ifade bulacaksiniz. Liitfen sizin diislincenizi en iyi temsil eden
ifadeyi, saginda yer alan derecelemeye gore isaretleyiniz. Ornegin birinci ifadeye
tamamen katiliyorsaniz maddenin saginda 5’1 daire i¢ine aliniz. Toplam 24 madde
bulunmaktadir. Her Zaman 5’1, Sik Sik 4’1, Ara sira 3’1, Nadiren 2’yi, Hi¢bir Zaman
1’1 temsil etmektedir. Liitfen her ifadeye tek bir yanit veriniz ve bos birakmayiniz.
Katkilarmizdan dolay1 tesekkiir ederiz.

1 | Insanlar benim karsimda agladiklarinda genellikle hicbir sey hissetmem. 112|345
Bazen insanlar kendi problemlerinden bahsettiklerinde, umurumda
2 e e . 1123|415
degilmig gibi hissederim.
3 | Kendimi ac1 ¢eken insanlara karsi duygusal olarak yakin hissetmem. 1123|415
4 | Insanlar benimle konusurken, onlara tiim dikkatimi veririm. 112|345
5 | Insanlar bana iiziintiilerini anlattiklar1 zaman kendimi onlardan uzaklasmis 11213lals
hissederim.
6 | Birisi zor bir duruma diistiiglinde ona yardim etmeye c¢aligirim. 112(3[4|5
7 | Insanlar bana dertlerini anlattiklarinda ¢ogunlukla duymazdan gelirim. 112|345
8 | Zor zamanlarinda insanlarin yaninda bulunmay1 severim. 1123|415
9 | Bana higbir sey sdylemeseler bile insanlarin lizgiin olduklarini fark ederim. |12 |3 |4 |5
10 | Insanlar iizgiin olduklarinda, onlarla yakimlik kuramam gibi gelir. 1123|415
11 | Herkes bazen kendini kotii hisseder, bu insan olmanin bir pargasidir. 1123|415
12 | Insanlar ¢okkiin olduklarinda, bazen onlardan sogudugumu hissederim. 112345
13 | Insanlar bana sorunlarmi anlattiklarinda, onlart sabirla dinlerim. 112(3[4|5
14 | Diger insanlarin sorunlarinin beni ilgilendirmedigini diistiniiriim. 1123|415
15 | Tiim insanlarin zayif yonleri oldugunu ve kimsenin milkemmel olmadigini
) o 1123|415
kabullenmek 6nemlidir.
16 | Insanlar mutsuz oldugunda onlarm yardimima kosarim. 1123|415
17 | Bagkalariyla farkliliklarima ragmen herkesin aciy1 tipki benim gibi
. e ey 1123|415
hissettigini bilirim.
18 .Insar.llar sikintili olduklarinda, onlarla genellikle baskalarinin ilgilenmesini 1121345
isterim.
19 | Bagkalarinin sorunlariyla ilgili pek fazla diistinmem. 1123|415
20 | Aci ¢cekmek tiim insanlar i¢in ortak bir yasantidir. 11213415
21 | insanlar bana sikintilarin1 anlattiklarinda, objektif bir tutum takinmaya 11213lals
caligirim.
22 | Insanlar 1stirap ¢ekerken, onlarla iletisim kuramam. 1121345
23 | Cok ac1 ¢eken insanlardan uzak durmaya c¢aligirim. 112|345
24 | Insanlar iizgiin olduklarinda, onlar rahatlatmaya ¢aligirim. 112|3|4]|5
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EK 3. DASO ORNEK MADDELER

Aciklama: Asagida, kisilerin ruh durumlarini ifade ederken kullandiklart bazi
climleler verilmistir. Her madde, bir ¢esit ruh durumunu anlatmaktadir. Her maddede
o ruh durumunun derecesini belirleyen 4 secenek vardir. Liitfen bu secenekleri
dikkatle okuyunuz. Son bir hafta i¢indeki (su an dahil) kendi ruh durumunuzu géz
oniinde bulundurarak, size en uygun ifadeyi bulunuz ve isaretleyiniz. Se¢iminizi
yapmadan Once her gruptaki ciimlelerin hepsini dikkatle okuyunuz. Liitfen her

ifadeye mutlaka TEK yanit veriniz ve kesinlikle BOS birakmayiniz.
(0) Bana hi¢ uygun degil (1) Bana biraz uygun

(2) Cogunlukla uygun (3)Bana tamamen uygun

Oldukg¢a 6nemsiz seylerden dolayr gerginlesiyorum

Dudaklarimin kurudugunu hissediyorum

Bulundugum ortama uyum saglayamiyorum

Her seye olan ilgimin kayboldugunu hissediyorum

Oldukga hassas ve alingan oldugumu hissediyorum

Herhangi bir neden olmamasina ragmen korktugumu hissediyorum

Yaptigim seylerin disinda hicbir seyden zevk alamiyorum

Hemen panige kapildigimi diisliniiyorum

Cok korktugumu hissediyorum

Yapacagim seylere baglamakta gii¢liik yasiyorum

OO0 |I0|0|0|O|0O|O|O

RRRRrRPr R R RPRP

NINININININININININ

WWWWWWwww|w
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EK 4. DZOO-KF ORNEK MADDELER

Yonerge: Liitfen asagidaki her ifadeyi o ifadeye katilma ya da katilmama derecenizi
yansitan rakami daire igine alarak cevaplaymiz ifadelerin tam anlami hakkinda ¢ok
uzun diisiinmeyiniz. Hizl1 ilerleyiniz ve kesin cevaplar vermeye calisiniz. ifadelerin
tam anlami1 hakkinda ¢ok uzun diistinmeyiniz.1- Dogru ya da yanlis cevap yoktur.1-
Hig katilmiyorum 7-Tamamen katiliyorum arasinda 7 cevap seg¢eneginiz vardir.
Ilginiz ve zaman ayirdigimiz igin tesekkiirler.

1. Genel anlamda, yiiksek motivasyonlu birisiyim. 112 (34|56 |7
6. Bircok iyi 6zellige sahip oldugumu diisiiniiyorum. 112 (34|56 |7
8. Diger insanlarin duygularini bir sekilde 112 |34 |51|6 |7
etkileyebilme yetenegim vardir.

10. Genelde stresle basedebilirim. 112 |3 (4 1|5|6 |7
15. Siklikla duraksar ve hissettiklerimi diistintiriim. 112 |34 1]5|6]|7

20. Genellikle, yeni ¢evreye uyum saglama yetenegim |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7
vardir.
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