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ONSOz/ TESEKKUR

Tiirkiye’ye gelen hemen hemen her tiirlii bilgi ve teknoloji Bat1 diye tabir etti-
gimiz Avrupa lilkeleri ve Amerika’dan gelmektedir; gelen bilgilerin bir kisminin oriji-
nin dogu iilkeleri olmasina ragmen. Meditasyon ve farkindaligin insan tizerindeki etkile-
rinin incelenip, bunlarin tedavi i¢in birer metod haline getirilmesi buna bir drnektir.
Meditasyona, yapilis bicimi olarak ve fikri agidan benzerlik gosteren, kiiltiirel bakimdan
uyarlanip Islam tasavvufunun (mistisizm) iginde varligini siirdiiren bir Rabita olgusu
bulunmaktadir. Bu olgunun arastirilmasi, incelenmesi ve sonuglarinin ortaya konmasi,
kendine has 6zellikleri agisindan zor olmaktadir. Uzun bir siiredir rabita iizerinde yapi-
lan bir bilimsel ¢alismanin olup olmadigini merak ediyordum. Arastirmalarim sonucun-
da, rabitanin sadece tanimina, dinde var olup olmadigina yonelik birka¢ ¢alisma oldu-
gunu; fakat rabitanin psikolojik, biyolojik ve fiziksel etkileri lizerine yapilmis herhangi
bir ¢alisma olmadigin1 goérdiim. Uzun zamandir bende var olan bu konu nasil arastirilir,
hangi yonlerden nasil ele alinir seklinde ki sorulara yiiksek lisans tezimle cevap bulabi-
lecegimi diigiindiim.

Arastirma konumu belirledikten sonra konunun hususiyetleri agisindan, tiim top-
lum tarafindan bilinmemesi, bilinenlerin bir kismi tarafindan da kabul gérmemesi, uy-
gulayicilar tarafindan biraz da tabu olarak goriilmesinden, rabita konusunu calisabilir
miyim? Calisirsam nasil ¢alisirrm? gibi kaygilar tasiyordum. Danigman hocamin “gok
giizel bir konu, tabii ki ¢alisabilirsin” s6zii bu kaygilarimdan kurtulus ve ¢alisma icin en
bliylik adim olmus oldu.

Tez’e baslamamda ve tiim c¢alisma siirecinde rehberlik eden hocam Prof. Dr.
Sermin Kesebir’e sonsuz siikranlarimi sunar, tesekkiir ederim. Yiiksek lisans egitimim
boyunca, maddi ve manevi destegini slirekli olarak hissettigim kiymetli esim Ayse’ye,
ayrica bu siire¢ boyunca degerli vakitlerini aldigim ve bunu biiylik bir sabirla, olgunluk-
la karsilayan ¢ocuklarim: Elif Beglim ve Halil Erdem’e en icten dileklerimle tesekkiir

ederim.

Isparta — 2015 Ercan KIZILKAYA



OZET
KIZILKAY A, Ercan. Yiiksek Lisans Tezi, Istanbul, 2015.
Rabita Psikolojik Islev Uzerinde Etkili midir?

Bu arastirmanin amaci, rabitanin bireylerin psikolojik islevlerinde herhangi bir
etkisinin olup olmadigini; depresyon, anksiyete ve diger psikiyatrik belirtilerle iligkisini
incelemektedir.

Arastirma verileri Siileyman Demirel Universitesinde 6grenim géren 100 kati-
limcidan toplanmig ancak nihai analiz 98 katilimci lizerinden yapilmistir. Katilimcilarin
tamami erkek ve yas ortalamasi rabita yapan grupta 21.2, rabita yapmayan grupta ise
21.7°dir. Arastirmada orneklem tesadiifi kiime 6rnekleme ile yapilmis ve karsilastirma
tiirii iligskisel tarama metodu kullanilmistir. Aragtirmaya katilmis bireylere, Demografik
Bilgi Formu, Beck Depresyon Olgegi (BDO), Beck Anksiyete Olgcegi (BAO) ve Psiko-
lojik Belirti Tarama Listesi (SCL-90) uygulanmistir. Sayisal degiskenlerin karsilastiril-
masi1 ‘T- testi’, siifsal degiskenlerin karsilastirilmasi ise ‘Ki- Kare Testi’ ile yapilmis-
tir.

Yapilan analizler sonucunda bireyler arasinda yas, yasadiklar1 yer ve psikiyatrik
hastalik aile dykiisii yoniinden fark bulunmamistir. Rabita yapan grubun anksiyete pu-
anlarinin, kontrol grubunun anksiyete puanlarindan anlamli derecede diisiik oldugu,
depresyon ve Psikolojik Belirti Tarama Listesinin alt 6l¢geklerinin puanlarinda ise her iki
grup arasinda anlamli bir farklilik bulunmamustir.

Arastirmadan elde edilen bulgular literatiir 1s181nda tartisilmistir.

Anahtar Kelimeler: Rabita, Psikolojik Islev, Meditasyon, Farkindalik, Depresyon,
Anksiyete.
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ABSTRACT
KIZILKAY A, Ercan. Master Thesis, Istanbul, 2015

Has Rabita an Effect on Psychological Function?

The purpose of this study is to examine whether the Rabita has any impact on
individuals psychological functions; to examine the relationship of meditation with de-
pression, anxiety and other psychiatric symptoms.

Research data has been collected from 100 participants studying at Suleyman
Demirel University, nevertheless, the final analysis was based on only 98 participants.
All of the respondents were male and the average age of the group who practices Rabita
was 21.2 and 21.7 in the group who doesn’t practice. In the study, the random sample
cluster is used; the relational comparison method was used for scanning. Demographic
Information Form, Beck Depression Inventory (BDI), Beck Anxiety Inventory (BAI)
and Psychological Symptom Checklist (SCL-90) were applied on the individuals. 'T
test" was applied for the comparison of numerical variables, chi-squared test was ap-
plied for the comparison of the class variables.

According to the results of the analysis, there was no difference among individu-
als in terms of age, place of residence and family history of psychiatric illness. While
the anxiety scores of group practicing Rabita were significantly lower than the scores of
the control group’, there was no significant difference in depression and the psychologi-
cal Symptom subscale scores of the both groups.

The findings of the study were discussed in the light of the literature.

Keywords: Rabita, Psychological Function, Meditation, Mindfulness, Depression,
Anxiety
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ACT: Acceptance And Commitment Therapy (Kabul ve kararlilik Terapisi)
BAO: Beck Anksiyete Olcegi
BDO: Beck Depresyon Olgegi
BDT: Bilissel Davranig¢1 Terapiler
CCH: Chinese Calligraphic Handwriting (Cin Kaligrafik El Yazis1)
DBT: Dialectical Behavior Therapy (Diyalektik Davranis Terapisi)
DSM: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (Ruhsal Bozukluklarin
Tanisal ve Istatistiksel El Kitab1)
EEG: Elektroensefalografi
fMRI: Functional magnetic resonance imaging ( Fonksiyonel Manyetik Rezonans Go6-
rlintiileme)
MBCT: Mindfulness Based Cognitive Therapy (Farkindalik Temelli Biligsel Terapi)
MBSR: Mindfulness Based Stress Reduction (Farkindalik Temelli Stres Azaltma)
MU: Marmara Universitesi
OKB: Obsesif — Kompiilsif Bozukluk
RCT: Randomized Controlled Trial (Randomize Kontrollii Calisma)
SCL-90: Symptom Checklist-90 (Psikolojik Belirti Tarama Olgegi)
SDU:  Siileyman Demirel Universitesi
SPECT: Single Photon Emission Computed Tomography (Tek Foton Emisyonlu To-
mografi)
SPSS: Statistical Package for the Social Sciences (Sosyal Bilimler igin Istatistik Pake
ti)
TM: Transandantal Meditasyon
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BOLUM- |

GIRIS

Psikiyatrik bozukluklar insan yasamini olumsuz ydnde etkilemektedir. Insanoglu
bedensel hastaliklarinda oldugu gibi ruhsal bozukluklarina da tedavi arayisini siirdiir-
miis ve halen siirdiirmektedir. Ruhsal bozukluklara farkli bakis agilari mevcuttur. Bu
durumu kisaca iki ana boliime ayirabiliriz: Birincisi 19 yy. ortalarinda batida gelisen,
modern tipla birlikle ilerleyen ve ifade edilen ¢agdas, kanita dayali tedavi ve terapi yon-
temlerini iceren psikoloji/psikiyatridir. ikincisi ise kokeni Uzakdogu kutsal metinlerine
dayanan, zamanla sistemlestirilen, bireyin kendini ( bedenini ve zihnini) tanimaya, sezgi
temelli, ad1 psikoloji olmayan, dogu (Batini) psikolojisidir. Bu psikoloji farkli bolgeler-
de farkli isimler almistir: Uzakdogu’da meditasyon, yoga, zen Ortadogu ve bat1 diinya-
sinda ise sufizm ve uygulamalaridir (Ornstein, 1992). Modern bati psikolojisi 1970’li
yillarda meditasyon yapan insanlarin beyin dalgalarini dlgerek dogu psikolojisini i¢ine
almaya ve bir terapi yontemi olarak gelistirip kullanmaya baslamistir. Oncelikle medi-
tasyon ve beyin dalgalar1 arasindaki iliski arastirilmugtir. Ozellikle Richard J. David-
son’un Dalai Lama ve onun rahipleri iizerinde yaptig1 ¢aligma onemlidir. Yine bu ca-
lismalara paralel bir bigimde Jon Kabat- Zinn’in meditasyonun yontem ve uygulamala-
rindan yola ¢ikarak farkindalik kavramini psikolojiye kazandirmustir. {lk olarak, Farkin-
dalik kavramindan, Farkindalik Temelli Stres Azaltma programini hazirlamistir. Boyle-
ce dogu psikolojisi modern psikolojinin uygulamalarina girmistir. Daha sonralar1 ise
genellikle Biligsel Davranig¢t Terapilerde licilincii dalga terapiler olarak adlandirilan
farkindalik temelli terapiler gelistirilmistir. Literatiirde meditasyon, farkindalik ve far-
kindalik temelli terapilerle ilgili birgok ¢alisma bulunmaktadir.

Bu caligmada meditasyon, farkindalik kavramlarinin tanimlari, uygulamalar1 ve
noropsikolojik etkileri ele alinacaktir. Ayrica temel aragtirma konusu olarak, uygulama
pratikleri bakimindan meditasyona benzer, Ortadogu {iilkelerinde, baz1 Asya iilkelerinde
ve Tiirkiye’de mevcut olan, sufi psikolojisinin pratiklerinden biri olan Rabita’nin insan

psikolojisi iizerindeki etkileri ele alinacaktir.



1.1. MEDITASYON

“Meditasyon sozciiglinlin kokii Latincedir. Meditatia sozciiglinden gelir. Bati
kiiltiirtinde derin derin diisiinme anlaminda kullanilmistir. Temel ¢ikis yeri olan, dogu
kiiltiirlinde ise olumlu veya olumsuz hicbir seye yogunlasmamak, diisiinmemektir.”
(Inan, 2011). Bat1 psikolojisi beynin girdigi denetledigini, modeller kurdugunu, dis
diinyaya otomatik olarak tepki gosterdigini sdyler. Batini —dogu- gelenekler ise bu sii-
reclere, insanin gevresine iliskin tam bir bilincin eksikligi olarak bakarlar. Bu korlesme-
yi kendi gelismelerine bir engel olarak goriirler. Meditasyon uygulamasi, dogrusal, so-
zel aktiviteye gegici olarak son verme ve bir siire i¢in tiim girdi islemlerini kapatmaya
yarayan bir girisim olarak goriilebilir. Beyne girdi islemlerinin durdurulmasi sonucu
aym girdi daha sonra sunuldugunda o yeniden farkli olarak goriiliir. insanin yasadig1
yerden belli bir siire uzaklagip tekrar geri dondiiglinde o yeri yeniden farkl bir yer ola-

rak algilamasi1 gibi (Ornstein, 1992).

1.1.2. Meditasyon Kavram

“Tam olarak higbir sey yapmamaktir, eylem yoktur, duygu yoktur, kisi tam ken-
disidir ve bu katiksiz bir hazdir. Higbir sey yapilmadigi — bedensel ve zihinsel — tiim
eylemlere son verildigi zaman, kisi kendi oldugunda, sadece var oldugunda; meditasyon
ortaya ¢ikar. Eger bir an hicbir sey yapmaz, biitiiniiyle gevseyip, yalnizca kisi kendine
odaklanirsa bu da bir tiir meditasyondur” (Osho, 2008).

Insanin yapti1 herhangi bir deneyimin, eylemin bilgiye doniismesi, bilginin
bellekte depolanmasi ve bu bellekten de diisiince ve davraniglar dogar. Diislincenin
olusmasi sdyle siralanabilir: Deneyim, bilgi, bellek ve diisiince. Bilingte diisiincelerden
meydana gelir. Biling diisiincenin aktivitesidir. Diislincenin hareketlerini gdzlemlemek
meditasyonun bir parcasidir. Meditasyon diisiince ve sessizligin iliskisinin kesfidir.
Imajlar da diisiincelerden meydana gelir. Bu sebeple imajlar diisiince olarak kabul edi-
lebilir (Krishnamurti, 2000). Yogunlasma (meditasyon) gliniimiizde biitiin diinyada pek
cok kisi tarafindan bilinen, kabul edilen tecriibeler 151¢inda uygulanan bir aktivitedir.
Meditasyonun Tiirk¢e karsilig1 ile anlamamiz gereken diisiincenin yogunlagmasi, enine

boyuna diisiinmek ve diisiincenin aydinlanmasidir. Meditasyon, konsantrasyon ile derin



diisiince arasinda bir seydir. Oturmak, bedeninle ve zihninle higbir sey yapmamaktir
(Osho, 2007). Meditasyon, Her zaman var olan ve gizli enerjiyi kaynaklarinin icerisinde
algilanabilecek, giiniin aydmligini tersine gevirebilen bir tekniktir. Oyle ki her zaman
var olan ruhi enerji kaynaklar1 icsel olarak sezilebilir. “Karanlik ve aliciligin tamamla-
yic1 bigimine girmek iizere kisinin kendisini, giindelik yasamin akisindan kisa bir do-
nem i¢in ayirma girisimini ve normal bilinci aktif bilingten ayirmasini i¢eren tedbirli bir
¢abay1 olusturur. Bu teknik bilinen biling durumuna ket vurup insan i¢in miimkiin ikinci
bir bicimi kazandirmak yoniinde bir girisimdir.” ( Orstein, 1992). Belirli bir zaman di-
liminde tek ve degismeyen bir uyarim kaynagi ile alginin sinirlandirilmasindan meyda-
na gelir. Cogu gelenekte buna aklin tek bir noktaya raptedilmesi olarak tanimlanir. Ki-
sinin her eyleminin bilincinde- farkinda- olmasi simdi merkezli bilingtir. Bu ayni za-
manda kendini gézlemlemedir. Burada kisi kendini sanki bir baskasitymis gibi gdzlem-
lemeye calisir. Meditasyonun en énemli sonucu bilincin agilmasi ve kisinin otomasyon-
dan uzaklasmasidir. Ikinci olarak duyularinda bir artis ve keskinlik s6z konusudur. Me-
ditasyon bilin¢ bi¢ciminde degisiklige yol agmay1 amaglar (Ornstein, 1992). Degisik bi-
ling halleri olusturabilen, irade ile gerceklestirilen, insanlik tarihi kadar eski bir uygula-
ma olan meditasyon (meditation); merkezi bulmak anlamina gelir ve bu amagla degisik
tekniklerle uygulanir (Merter, 2007).

Meditasyonda 6nemli olan davranis, dikkattir. Meditasyon eger gorselligi ifade
ediyorsa meditasyoncu, siirekli olarak bakislarin1 meditasyon nesnesine odaklar. Medi-
tasyon ses ile ilintiliyse ses, sarki ya da dua defalarca yiiksek sesle veya sessiz tekrarla-
nir. Meditasyon fiziksel hareketlerden meydana geliyorsa, hareket defalarca tekrarlanir.
Tim bu durumlarda algi tamamen hareket, gorsel nesne ya da ses tlizerine odaklanir
(Ornstein, 1992).

Mistik anlamiyla meditasyon kisinin i¢ huzur, siiklinet, degisik suur halleri elde
etmesine ve 0z varlifina ulasmasina olanak veren, zihnini denetleme tekniklerine ve
deneyimlerine verilen ad olarak tanimlanir. Meditasyon gliniimiizde her dinde uygu-
lanmaktaysa da kokeni ve en yaygin oldugu yer Dogu’dur. Inzivaya cekilme, cilecilik,
sik1 perhiz gibi sert disiplin kurallar1 bulunur. Meditasyonun Bati’daki bi¢imi ise Dogu
kokenli dinlerden ve kiiltiirlerden etkilenmekle birlikte genellikle sifa arama, stresten
kurtulma, ruhsal gii¢lerini, sosyal iligkilerini ve kisisel yeteneklerini gelistirme gibi

amaglarla ele alinir ( Coban, 2005).



Meditasyon, Hint dini hayatinin en énemli unsurlarindan ve bu bolgede ortaya
c¢ikan biitiin dinlerde var olan bir 6gedir. Tipk:r digerleri gibi Budist Meditasyon’unun
amaci da bireyi Oncelikle zihinsel siikiinete kavusturmaktir. Boylelikle zihni rahatsiz
eden her sey ortadan kaldirilmis olur. Genelde sessiz bir yerde, degisik oturma pozis-
yonlarinda nefesi kontrol etme ve dis diinyaya duyarsizlasma uygulamalar ile siire¢
baglatilir. Zihinsel dinginlige ulagsma, sadece diinyevi kaygi ve sikintilarin sona ermesi
ve bireyin siirekli haz ve mutluluk halini yakalamas1 degil, gergekte aci ile hazzin, se-
ving ile mutlulugun bir ve ayni oldugunun farkina varmasidir.

Merter (2007), meditasyon uygulamasini sOyle acgiklar: Gozler karanlhiga alisti-
ginda, hem c¢evremizdeki diinya hem de duygularimiz bambagka bir anlam ve deger
kazanir. Duyu organlar1 sanki tikanmisken agilmig, daha keskin bir sekilde isler hale
gelmistir. Bu yeni algilama hali, hem secici dikkatin miisahede 151811 ¢evresine daha
yogun bir sekilde yansitmasindan hem de gordiigii nesne iizerinde daha fazla kalmasin-
da ileri gelir. Mesela bu farkli biling hali ortaya ¢ikmadan 6nce gordiigiimiiz kirmizi bir
nar¢icegi, farkli bir biling hali etkinlestiginde bizde ¢ok daha derin bir tesir uyandirir.
Kalp bolgemizde yanma benzeri, tanimlanmasi zor, bedensel bir his duyumsariz. Cigegi
sanki ilk kez goriiyoruzdur ve renklerin olaganiistii canlilikta oldugunu fark ederiz. Me-
ditasyon siiresinde ve siirekli olarak yapanlarda giinliik yasam bilinci disinda bir biling
durumunun ortaya ¢iktig1, dikkatin ¢ok daha etkin ve siirdiiriilebilir hale geldigi anla-

stlmaktadir.

1.1.3.Meditasyonun Tarihgesi ve Gelisimi

Meditasyonun ge¢misi birkag 1000 yila dayanmaktadir. Sozli gelenekte kulak-
tan kulaga aktarilarak glinlimiize kadar gelmistir (Giingoren, 1992). Meditasyonun bag-
langici genellikle Hint’li Gautam Budha ile basladig: belirtilse de, daha 6ncesinden var
oldugu, ancak Budha gelistirilmesine katkida bulunup, 6nciiliik etmistir. Budha’nin ¢ok
zengin ve saraylar1 olan, savasci samuray ailesinden gelen bir prenstir. Yirmi dokuz
yasina geldiginde sarayi terk etmis, daha sonra tiim zenginliklerini fakirlere dagitarak
dilenci olup ve toplum tarafindan efendilik ve azizlik statiisiine yiikseltilmistir. Buda
oldiikten sonra yerine sirayla Hint'li Lama'lar segildi ( inan,2011). Budha’nin &liimiin-
den sonra onun Ogretileri sistemlestirilerek bin din haline getirildi. Dinin en énemli ritii-
ellerinden biriside meditasyondur. Budizm ve meditasyon, farkli cografyalara yayildik-

ca oradaki kiiltiirlere gore isimlendirildi yeni bir forma girdi. Hindistan’da Budizm,



Cin’de Taoizm, Japonya’da Zen ve Tibet’te Bon gibi isimler almistir. Giintimiizde farkl
kiiltiirler kendi degerler sistemiyle meditasyonu yorumlayip, farkli uygulama bigimleri
gelistirmislerdir. Bu bakimdan tek bir standart ve kuralli Meditasyon’dan bahsetmek
miimkiin degildir. Kuralli ve kuralsiz yiizlerce meditasyon tiirii gliniimiizde mevcuttur
(Inan, 2011).

Budha’dan sonra meditasyona en biiyiik katkiy1 yapanlardan biri glinlimiizde fel-
sefe profesorii olan Osho’dur. O, batidaki terapi sistemlerinden etkilenerek ve onlar1 zen
meditasyonunun ig¢ine katarak biiyiik bir katki yapmistir. Meditasyona katkida bulunan
diger bir kiside Transandantal Meditasyonu gelistiren Hint’li Maharishi Yogi’dir. TM,
kisiye 6zgli mantralarin oldugu, kisiye uygun olan bir sézciigiin belirli sayilarda tekrar-
lanmasindan olusur. “Mantra ilahi séz ya da ilahi anlamina gelir yani zikir.” (inan,
2011). TM yontemi batida bilimsel meditasyon tekniklerine uyarlanmistir.

“Transandantal meditasyonlar akil tarafindan kavranmasi miimkiin olan yén-
temler oldugu i¢in {iniversitelerde meditasyon boliimlerinin agilmasina dnciiliik etmistir.
Tek bir seye yogunlagma; tek bir seyi yaratma arzulamasi ile biitlinlestigi i¢in Ego'yu
teke indirger. Tek bir seye yogunlagma zekayr gevseterek bolmedigi icin algilama ve
sezgi kuvvetlenir. Diinyaya kabul ettirdikleriyle basarili insan statiisiine gecenler; tek bir
seye ne Olgiide yogunlasabildikleri kadar ile yaratict olup iin kazanmislardir.”(Inan,
2011). Bati kiiltiirii meditasyonu daha ¢ok tedavi etme, yeni bir diisiince ve kesif icin
kullandig1 anlasilmaktadir.

Meditasyon yontemleri hemen hemen her yerde uygulanir. Sufilerde meditasyon
tasavvuf tasarimi ve uygulamalarinda; inzivaya c¢ekilme, zikir imajinal yogunlasma TM
yontemlerinden sayilabilir (Inan, 2011). Bunlara bir tasavvuf uygulamasi olan ve zihni
tek bir imaja yogunlastiran Rabita da dahildir.

Meditasyon bat1 diinyasinda 1960’11 yillarda popiilerlik kazanmaya baglamistir.
Insanlar stresten kurtulmak, rahatlamak, pozitif duygular1 besleyip negatif duygulardan
kurtulmak ve bilimsel yaraticilig artirdigin1 diisiinerek Meditasyona ilgi gdstermisler-
dir. 1970’11 yillarda ise bilimsel olarak incelenmeye baglamistir. Bu ¢alismalar sonunda
beyinde alfa dalgasinin arttigi, 6grenmeyi kolaylastirdigi, hafizayr kuvvetlendirdigi,
dikkati arttirdig1 bulunmustur (inan, 2011).



1.1.4. Meditasyon Cesitleri ve Uygulamalari

Birey, kiiciik islerden baslayarak onlara dikkatini yogunlastirarak, hem is hem de
Meditasyon yapabilir. Ormegin diger insanlarla konusma sirasinda da Meditasyon yapi-
labilir. Bu yoniiyle Meditasyon eyleme karsi degildir. Meditasyon yapan kisi eylemci
degil gozlemcidir. Kisiyi kendisini gozleyen bek¢i haline getirir. Radyodan gelen bir
miizik ve onu dinleyen bir kisi var; birde her ikisini ~hem miizigi hem de dinleyeni -
gbzleyen haline gelmektir meditasyondaki hedef.

Eylemler otomatik hareket etmekten cikarilirsa tiim yasam bir Meditasyon haline
gelir. O zaman en kiiciik bir eylem, diisiince, dus alma, yemek yeme, arkadaglarla soh-
bet etme meditasyon halini alir. Seyretme de bir meditasyondur ve iki tiirliidiir. Birincisi
dis diinyaya odaklanmak ve seyretmek, ikincisi kisinin kendi bedenine ve diisiincesine
odaklanmasidir. Meditasyon, farkindalik demektir; farkindalikla yapilan her seydir.
Meditasyon tiirleri kuralli ve kuralsiz olarak yiiz -100- iin iizerindedir (Inan, 2011). Me-
ditasyon’lar genel olarak {i¢ gruba ayrilirlar: Diyalektik, transandantal ve dinamik. Di-
yalektik ve transandantal meditasyonlar temel, dinamik meditasyon ise sonradan ortaya
cikmistir. Diyalektik meditasyonlar zihni bos birakmaktir, higbir sey diisiinmemektir.
Dolayisiyla zihnin herhangi bir seye yogunlagsmasi, odaklanmasi s6z konusu degildir.
Dinamik ve transandatal meditasyonlarda ise zihin vardir. Once bos bir zihin olusturu-
lup sonra tek bir objeye veya imgeye odaklanma vardir. Orijinal ve ger¢ek olan diyalek-
tik meditasyondur (inan, 2011). Farkindalik Meditasyon’unda ilk adim bedenin hare-
ketlerinin, ikinci adimda diisiincelerin farkina varilmasidir (Osho, 2008). Meditasyon
cesitleri: 1-Nefes Teknikleri: a) nefes saymak b) nefesler arasinda aralik birakmak c)
Evren ile birlikte nefes almak. 2- Ses ile meditasyon teknikleri: a) Mantralar (zikir) b)
ilahiler c) sarki sdyleyen canaklar d) Davullar e) kasetler 3- Canlandirma —imgeleme-
teknikleri: a) kutsal bir yeri resmetmek b) Objeler lizerine yogunlasmak c) Kutsal sem-
bolleri —mandala, seyh’in sureti- hayal etmek d) Renk ve 15181 —nur- imgelemek (Rey-
nolds, 2002).

1.1.4.1-Diyalektik Meditasyonlar

Zen- Vipassana meditasyonu dinamik ve sorumluluk meditasyonudur. Diyalek-
tik Meditasyonlarda kural, iyi-kotii, olumlu-olumsuz higbir sey diisinmemektir. Dii-
stinmeyi zihin yapar. Bu yiizden zihni disarida birakmak gerekir. Kisi sadece gobeginin

ve nefesinin ritmini sessizce izler ve bir izleyici konumundadir (Inan, 2011). Zen- Vi-



passana, Orijinal zen yontemidir. Vipassana tanik demektir. Diinyada uygulanan diger
yontemlere gore daha ¢ok kisi tarafindan uygulanan meditasyondur. Diger meditasyon-
larin ana kaynagidir. Diger meditasyonlar ayni temeli referans alirlar, ama degisik ek-
lemelerle olusturulmuslardir. Vipassana eklemesiz, katiksiz orijinal ve saftir. Degerini
arttirmak i¢in ona bir sey eklenemez. Ne sarki, ne mantra ne goriintii ne de higbir seye
yogunlasma yoktur. Zihnin ne olumlu ne de olumsuz higbir sey diislinmemesiyle ger-

ceklesir (Inan, 2011).

1.1.4.2. Transandantal Meditasyonlar

Diisiince ve Davranis meditasyonu, Giiven meditasyonu, Sufizm meditasyonu,

Ses meditasyonu, Nesne meditasyonu, Yoga meditasyonu, Enerji Doniistiirme meditas-
yonlaridir. Transandantal sézciigii, bos yani acik zihin yaratmak suretiyle tek bir seye
yogunlasmak anlamina gelir. Meditasyon objesi, bir ¢igek, mavi gokyiizii, suda parlayan
giines 15181, bir azizin (seyh, kdmil miirsid) resmi veya 6zel bir desen (yantra) olabilir.
Nefes, ses, 1yi bir duygu ( ask, sevgi) sesli veya sessiz olarak zihinde tekrarlanan bir
sozclik (mantra) olabilir (Hewitt, 1997). Acik zihinde tek bir seye yogunlasildiginda
zihnin islevselligi teke iner. Zihin o esnada tek bir seyi diisiiniir, diger diisiinceler kay-
bolur, kisiyi rahatsiz edemezler. Zihin tek bir seyi diisiindiigiinde orada ice doniik bir
arzulama vardir. Arzulama varsa zihinde vardir. Kendi diisiince ve davranis bi¢cimlerine
taniklik etme anlamima gelir. Diigiindiiklerine taniklik etme suretiyle kendi farkini far-
ketmek, ama farkhligmi baskalarina fark ettirmemektir  (Inan, 2011).
Transandantal meditasyonlarinin i¢inde konumuzu daha ¢ok ilgilendiren sufizm medi-
tasyonu ele alinacaktir. Ayni zamanda Sufizm meditasyonu Rabita konusuna da temel

olacaktir.

1.1.4.2.1. Sufizm Meditasyonu

Sufizm, dinlerin mistik yoniiyle kavranmasi anlamina gelir. Kavrama c¢abasinda
olan kisiye de sufi denir. Transandantal yontemlerin en énemli deneyimlerinden birisi-
dir. Maharshi Yogi mantralarla ilahi olana yogunlagsmay1 amaglamistir. Mantra, sansk-
ritce dilde, ilahi yani kutsal sézciik anlamina gelir. Mantralar kutsal sézciikler olabildigi
gibi, bazi deneyimlerde ses, nesne veya varligin kendisine ait biyo enerji olabilir. Bu
yiizden mantralar tizerinden gergeklestirilen meditasyonlarda zihnin dikkati ¢cok 6nem

kazanir. Zihnin dikkatli olabilmesi i¢in hedefte tek bir diisiinceden bagka bir diisiinceye



yer agilmamasi gerekir (Inan, 2011). TM yantralarla da yapilabilir. Yantra, herhangi bir
kutsal nesne veya onun imgesi olabilir. Ornegin, kisi cok sevdigi birini imgeleyebilir.
Bu sevilen kisi tasavvufta rabitada imgelenen miirsidi kamil olabilir. Meditasyonda,
gercek obje yerine herhangi bir seyin hayal edilmesi de ayni1 etkiyi olusturur. Bir duru-
mun, objenin hayal edilmesi dyle bir yogunlasmada olur ki, o zaman o imgelenen ger-
cek olur. Tibetli Lama’larin eksinin ¢ok altinda bir 1s1da, ¢iplak bir durumda, kendilerini
cok sicak bir ortamda terlemis olarak hayal ettiklerinde; terleyip, lisimezler ve bu du-
rum gercektir. Hayal giicliyle her sey yapilabilir; hastaliklar olusturulabilir, iyilesmeler
saglanabilir. “hayal giicli bir kuvvet enerjisidir. Akil onun araciligiyla hareket eder; akil
onun araciligiyla hareket ettigi zaman, beden de onu takip eder” (Osho, 2008).
Transandantal yontemlerin olusturulmasi i¢in baslangigta referansi vipassana
yonteminden alinmis olsa da, sonunda bir talep meditasyonuna dayandirildiklarindan
aralarinda ki fark biiyiiktiir. Yogunlagsma yani zihnin konsantrasyonuyla gerceklestiril-
digi her deneyim, bir sey olma cekiciligini eninde sonunda benimsemek zorundadir.
Arzulama ve bilgi ile yola ¢ikilarak gergeklestirilen hi¢ bir deneyimde zihinsizlikten
bahsedilemez, orada zihnin islevselligi vardir. Meditasyonda zihin varsa, arzulamada
kendiliginden ortaya ¢ikacagi i¢in, o deneyim varolusun deneyiminden uzaklasir. Zihin
tek bir seye odaklandigin da, degisim transandantal bir yontem haline gelir (Inan, 2011).
Sufizm Hindistan' da baslayarak, Orta Asya'y1 hatta Museviligi etkilemistir. “Su-
fizmin Anadolu’yu etkilemesinde Seyh-i Ekber Muhiyiddin Arabi'nin gelistirdigi "Vah-
ded-i Viicud" kuraminin izlerinde de rastlamak miimkiindiir. Seyh'in bas miiridi Sadret-
tin Konevi ve 6grencileri, Ekberiye tarikati vasitasiyla bu kurami Anadolu’ya yayarak
benimsenmesine dnciiliik etmislerdir” (Inan, 2011). Bunun disinda tasavvuf Anadolu’ya

Naksilik ve Kadirilik gibi diger bazi tarikatlarla da gelmistir.

1.1.4.3. Dinamik Meditasyonlar

Ritmik Miizik meditasyonu, Sportif meditasyonlar. Ritmik miizik meditasyonu,
beden meridyeninde giiclii enerji ¢emberi olusturulmasi anlamina gelir. Bedenin hareket
durumuna gectigi esnada gergeklestirilen meditasyondur. Dinamik deneyimlerde zihnin
Islevselligini engellemek zordur. Ciinkii beden hareket ediyorsa zihinde hareket eder.
Zihin hareket ediyorsa dikkati dagilir ve enerjinin olgunlastiritlmasina engel olur. Sportif
meditasyonlar, Fazla tikali ve korelmis enerji kaynaklariyla merkezlerinin kolay a¢ilma-

st ve karin diyaframa elastikiyet kazandirilmasi suretiyle diger pasif meditasyonlara 6n



hazirlik anlamina gelir. Giiniimiizde meditasyon ustalar ytiriiyiis, kosu, yiizme, dagci-

lik, sorf gibi sportif faaliyetlerin birer meditasyon oldugunu belirtmislerdir (Inan, 2011).

1.1.5. Meditasyonda Genel ilkeler

Meditasyon yapilacak yer, sessiz, los karanlikta, ¢ok sicak ve soguk olmayan bir
1s1da, belli bir siire kimsenin rahatsiz etmeyecegi, havasi temiz bir oda olmalidir. Kisi-
nin iizerinde onu rahatsiz edecek telefon, saat, yliziik, vb. esyalar olmamalidir. Oturus
pozisyonu olarak genellikle bagdas kurularak uyluklarinda yere temas etmesiyle olusan
Lotus pozisyonudur. Bu pozisyonda bel kemigi (omurga) dik olmali, sirt ise hafif egik
olmalidir (Inan, 2011) Vipassana meditasyonu; varolusun tanikligim zihinsizlik dene-
yimiyle giiclendirerek, zihnin efendiligini, onu kirmadan zorlamadan son vermeyi
amaclamistir. Glirpinar (1993), meditasyon yapabilmenin kosullarint soyle siralamistir:
1- Rahat, dik elden geldigince dengeli bir oturma bicimi. 2- Diizenli ve heyecansiz bir
solunum. 3- Dikkati tek noktaya yogunlastirmak icin bir nesne. 4- Ruhsal ve fiziksel
dinginlik. 5- Ses, hareket ve 151k gibi sizi rahatsiz edebilecek seylerden uzak bir yer.

Benson meditasyonun dort unsuru oldugunu belirtir; bunlar, sessiz bir ortam,
dikkatin tlizerinde odaklanabilecegi bir nesne veya imaj, pasif davranis ve rahat bir po-
zisyondur. Meditasyon Oncesi tuvalete gitme, el- yiiz ve burun yikamasi yapilir. Dikka-
tin odaklanacagi sey obje ise gozler acik, imgeleme ise kapali, oturus dik, lotus pozis-
yonunda olmalidir. Meditasyon i¢in en uygun zaman ise yemekten iki saat sonra ve 15-

20 dk olmalidir ( Hewitt, 1997).

1.1.6. Meditasyon ve Psikoloji

Hem ruh hem de beden sagligi i¢in zihinde bosluk olusturulmalidir. Bosluk olus-
turulmaz ise birey engellenmis olur. Zihin aile, is, seks ve giinliik yasamla mesgulse;
ayn1 zaman da bilgi tipki diislincenin yaptig1 gibi zihnin tiim alanin1 doldurursa bosluk
kalmaz. Diisiince kendi etrafinda sen, ben, biz, onlar i¢inde kalir ve bu alanin disina
cikmak teror, korku ve endise yaratir. Ciinkii o sadece kiigiik bir alana aliskindir. Yok-
luk ve varlikta diislincenin olusturdugu kii¢iik alanlardir. Meditasyon zihni tiim bu i¢in-
dekilerden bosaltmaktir ve dzgiirlestirmektir. Meditasyon zihinde bosluk olusturmaktir.
Bir nevi zihnin tatilidir (Krishnamurti, 2006).

Insan bedeni meditasyona ve onun enerjisine yavas yavas alisarak uyum sagla-

malidir. Aksi takdirde asirt enerji yiiklemesinden organlar zarar gorebilir veya enerji
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kontrol  edilemedigi zamanlar haliisiinasyonlar  gériilebilir ~ (inan, 2011).
Meditasyon i¢ ¢atismalar1 Onleyerek stresi azaltir. Boylece zihnin yaratti§i olumsuz kar-
sit diistinceler gittikce azalir. Buna paralel olarak bilinglilik artar. Aslinda insanin diis-
man1 olan, onu mutsuzluga ve karamsarliga iten insanin kendi zihninin yarattig bu kar-
sit diisiincelerdir. Bu ikisi arasinda uyum olursa c¢atisma ve mutsuzluk otomatik olarak
kalkar. (Bolag, 1995). Stres azaltict tekniklerin karsilastirilmasinda meditasyonun dii-
stinceye etki ve kas gevsetme etkisinin en yiiksek seviyede oldugu goriilmiistiir (Tarhan,
2012). TM’nin ruhsal rahatsizliklar iizerinde olumlu etkileri oldugu bulunmustur. Histe-
ri, depresyon, hipokondri, paranoya, sizofreni, kendini ifade zorlugu, iliskilerde duygu-
sal uyumsuzluk gibi ¢esitli ruhsal sikintilar1 olan kimseler TM uygulamaya bagladiktan
sonra sikayetlerinde azalma ve iyilesme oldugu tespit edildigi ileri siiriilmektedir ( Na-
yir, 1982).

Otuz dakikadan daha fazla meditasyon yapan meditatorlerin bazilarinda belli
zamanlarda, sasirtici ve gosterisli haller goriilebilir. Genellikle uzayan duyumsal yok-
sunluk haliistinasyonlara sebep olur. Ger¢ek medidatif deneyim sekilsiz ve hayalsizdir.
Meditasyon psikolojik baskilari azalttigi icin medidator bazen gozyaslarina bogulur,
bunun ardindan bir a¢ilma duygusu, bedeninden ¢ikip ayrildig:r duygusu olusur. Diizenli
olarak her giin yirmi dakika yapilan meditasyon, diisiincelerden uzaklasma, farkinda
olma ve sezgiler hem daha sik hem de daha uzun olmaya baslar. Farkinda olusun iist
diizeylerine ulasildig1 zaman denge ve bagimsizlik daha ileri seviyede olur. Kisi kendini
yenilenmis taze ve sakinlesmis bir sekilde hisseder. Zaman zaman doruga ulagmanin
vermis oldugu ucarcasina mutluluk ve hafiflik duygular olur (Hewitt, 1997).

Siirekli her seyin farkinda olmak i¢in ¢aba gostermek, siirekli stres i¢inde yasa-
maya neden olur. Uykuda bile gerilimden kurtulamaz siirekli resimli riiyalar goriliir,
kabuslar yasanir. Meditasyonda ise gevseme ve rahatlama vardir. Boylece gilindiiz rahat-
lamig, gevsemis, stresten uzak bir bireyin gecesi de sakin olur; onu korkutacak riiya ve
kabuslardan kurtulur, iyi ve kaliteli bir uykuyla sabah dinlenmis olarak kalkar. Meditas-
yon yontemleri, bedende 6nemli bir rahatsizlik hissi yoksa uykusuzluga ¢aredir. Uyku-
suzlugun nedeni bedensel degil zihinseldir. Daha 6nce ve son giinlerde hafizada birikti-
rilen diisiinceler yataga uzanildiginda birden harekete geger ve bedenle zihin gerginlese-
rek kasilir. Gevsemeyen bedenle zihin uykuya gecemez. Ancak, beden ve zihin gevse-

memis olsa bile giiniin yorgunlugundan uyku durumuna gecebilir. Ama uyku esnasinda



11

resimli riiyalar veya kabuslar gormekten kurtulamaz. Rilya ve kabuslar sagliksiz beden
ile zihni tarif eder. Riiyalarin olusumu, hafizada énceden biriktirilerek kayit edilen dii-
stincelerin hemen veya yillar sonra farkli bicimlerde resimli goriintii olarak goriinmesi-
dir (Inan, 2011).

Meditasyonda biling, Ust biling disinin derinliklerinde ilerledikge kiside ben
merkezli duygular: hirs, 6fke, gurur, kaygi, ten duygusu sehveti hizli bir sekilde ortadan
kalkar. Ust bilingdis1 alaninda yasanabilecek bir baska his ise, kisinin hem kendisine
hem de ¢evresine yukaridan bakabildigi biitiinsel goriis halidir. Kisinin hayati, hizlandi-
rilmus bir film seridi gibi gozlerinin 6niinden akip gider. Bu, “sahneyi seyirci koltugun-
dan izleyebilme” yetenegi, hayatimizda kii¢lik ama etkili rétuslar yapmamiza neden olur
(Merter, 2007). Yogunlasma lizerine yapilan biitiin arastirmalar meditasyonun, insanla-
rin saplantilardan kurtulmalarina, bircok yonden daha yeterli hale gelmelerine, gerilim-
lerden siyrilmalarina ve daha basarili bir yasama yonelmelerine yardimci oldugu bu-
lunmustur (Maranki, 2006). Meditasyon yapanlarda gozlenmesi muhtemel bedensel
degisiklikler sunlardir: Kaygi ve depresyon azalir (Kabat-Zinn, Massion, Kristeller,
1992; Carrington vd., 1980).

Meditasyon sinir sistemini gerginlikten kurtarir, insan bedeninde ve beyninde
enerjiyi arttirir, bilinci berraklastirir. Uyku gereksiniminde azalma, uykuya dalma daha
kolay olur ve meditatif deneyimi olmayan kisilere gore ¢ok daha dinlenmis olarak uya-
nirlar. Kaslarda gevseme, bir hafiflik ve canlilik hali meydana gelir. Kontsantrasyonun
artmasi ve kolaylasmasi1 meditasyon olarak diistiniilebilir. Boylece bireyin kendi ve di-
gerleriyle olan iligkisinde rahatlama, daha kolay iligkiye girer. Baski ve gerginligin
kalkmasiyla, benlik gelisir, sevgi ve sefkat duygular1 olusarak, birey yasamda daha mut-
lu ve sevingli olur. Harvard Tip Fakiiltesinden Herbert Benson’a gore organizmanin
meditasyona verdigi fizyolojik tepkiler soyledir: 1- kalp atiglariin ortalama ii¢ kat
azalmasi. 2- oksijen tiiketiminin %20 azalmasi 3- solunum sayisinin azalmasi 4- kanda
laktik asit miktarinin diismesi 5- tansiyonun normal diizeyini korumasi, yiiksek olan
tansiyonun normal seviyeye gelmesi. 6- alfa ve teta dalgalarinda artis olmasi bdylece
tam bir duyumsal ve zihinsel dinlenme ortaya ¢ikmasi (Hewitt, 1997).Meditasyonda
dikkat ve farkinda olma beraber ¢alisir. Dikkat ve konsantrasyon artik¢a bu farkindaliga
evrilip doniisiir. Farkinda olus bilincin derinliklerine ilerledikce niteligi degisir ve kisi

zamanla kendi digindaki varliklarla biitlinlestigini idrak eder. Bilen ve bilinen arasindaki
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ucurum kalkar. Meditasyon sirasinda dikkat ¢ok cabuk dagilabilir. Bu durumu normal
kabul edip acele etmeden tekrar objeye ve imaja odaklanilmalidir. Diislinceler zihne sik
gelebilir; bu durumda diisiincelere kapilmayip onlar1 engellemeye ¢alisilmamali, bunla-
rin gegici oldugu ve degisecegi unutulmamalidir. Diisiinceleri yalnizca izlemeli ve tek-
rar meditasyon objesine yogunlagmalidir. Bu sekilde yapilmasindaki amag, herhangi bir
fark gézetmeden ya da ¢aba gdstermeden her seyi kabul etme yetenegini gelistirmektir (
kabul ve kararlilik terapisinin ana felsefesi). Meditasyonda en degerli evre, aklin diisiin-
celerden arindirilip, saf sezginin oldugu donemdir. Tekrar tekrar meditasyon objesine

yogunlagmalarin sonucu kisi kolay bir sekilde sezgisel duruma geger (Hewitt, 1997).

1.1.7. Meditasyon ve Beyin Dalgalar:

Beyin tarafindan iiretilen bir elektrik enerjisi olan dalgalar EEG ile dlgiilebilir.
Bu enerjinin titresimi saniyedeki devir titresim cinsinden olgiiliir. Genellikle yaklasik 14
ve lizeri devir/titresim oldugunda beta frekanslari, yaklagik 7 ile 14 arasinda ise alfa
frekansi, 4 ile 7 arasinda ise teta, 4’iin altinda ise delta frekanslaridir. Tamamen uyanik
bilingli oldugumuzda, giinliik hayatin isleriyle ugrasirken beta frekansinda, hayal kurar-
ken ya da uykuya dalmadan hemen 6ncesinde veyahut da uyanmak iizereyken ama tam
anlamiyla uyanik degilken alfa frekansinda olunur. Uyurken alfa, teta ve delta frekans
seviyelerine girilir. Insanlar meditasyon yaparak kendi iradeleriyle alfa frekans: seviye-
sine girebilirler. “ tipki betada oldugu gibi alfada da kendine 6zgii bir duyumsal yetenek
aralig1 vardir. Alfa frekansi seviyesinde kalmak hostur ve insanlar bu seviyede kalmak-
tan mutlu olurlar. Ayrica kendilerine yonelttikleri 6fke, sucluluk duygular1 ve endiseleri
kaybolur. Yaganan olumsuz bir durum, travma once beta frekans seviyesinde onu tiim
detaylariyla gozden gecirilip sonrada meditasyonla alfa seviyesine girilir. Travmatik
durum tekrar tiim detaylariyla canlandirilir. Olayin beta frekansi ile alfa frekansin sevi-
yesinde hatirlananlar arasinda c¢ok biiyiik bir fark oldugu goriiliir. BDT de yapilan ma-
ruz birakma teknigine benzemektedir. Meditasyonun ve rabitanin sabah yapilmasinin
sebebi, sabah uyanildiginda bir siireligine alfa seviyesinde oluruz. Uyku seviyesi olan
tetadan uyaniklik seviyesi olan betaya gecmek i¢in alfadan seviyesinden gegcmemiz ge-
rekir; ¢ogu zaman sabah uyandigimizda o seviyede —alfa- biraz oyalaniriz. Alfa seviyesi

ise meditasyon halinde oldugumuz seviyedir. ( Silvia ve Miele, 2014).
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1.2. FARKINDALIK

1.2.1. Farkindahik Kavram

Farkindalik (mindfulness), literatiirde hem bir kuramsal yapiy1 betimlemek i¢in,
hem farkindalik gelistirme amaclh yapilan bir uygulama anlaminda (6rn., meditasyon),
hem de psikolojik bir siire¢ olarak (bilingli farkinda olma) kullanilmaktadir (Germer,
Siegel ve Fulton, 2005). Farkindalik giinliik hayatimiz derinden etkileyen ¢ok eski bir
Budist gelenegidir. Farkindaligin kokenlerini Budizm’e dayanmakta ve kokeni 2500 yil
oncesinin Budist psikoloji dili olan Pali dilindeki Sati kelimesidir. Sati hatirlama, far-
kindalik ve dikkat anlamlarina gelir (Germer, 2004). Mindfulness, Tiirk¢e’ye Bilingli
Farkindalik olarak ¢evrilmekte ve kullanilmaktadir.

Budist perspektifinden farkindalik, kim oldugumuzu, diinyay1 ve diinyadaki ye-

rimizin nasil gordiigiimiizii sorgulayarak meditasyon yoluyla bilingsizlik uykusundan
uyanmamiza yardim ederek bilincimizdeki ve bilingdisimizdaki tiim olasiliklara ulasa-
rak yasayabilme imkani verir (Kabat-Zinn, 2009). Bilingli-farkindalik su anda her ne
oluyorsa, yargilamanin siizgeci veya mercegi olmaksizin tamamiyla farkinda olmaktir
(Stahl ve Goldstein, 2010). Bilin¢li-farkindalik 6zenle dikkatli olmak demektir; bilerek,
simdiki anda ve yargilamadan dikkat kesilmektir. Bu tiirdeki bir dikkat daha fazla far-
kindaliga ve simdiki an ger¢ekligini kabule neden olur. (Kabat-Zinn, 2009).
Gegmisten ya da gelecekten bir seyleri diisiinmek, zihnin oralarla mesgul olmasi insan
icin bir yiiktiir. Bir kisi eger yiik tasiyorsa uyanik degildir. Herhangi bir korku varsa
uyaniklik yoktur. Ge¢mis deneyimleri, basarisizliklarin, incinmelerin, depresyonlarin
golgesinde konusuyor olmak, uykuda olmak demektir. Uyanik olmak demek izlemek,
gozlemek ve farkindalik demektir. Farkinda olan biri, izlemenin, bakmanin, isitmenin,
icinde ve disinda neyin olup bittigini, diger insanlarin ne dediginin, dvmelerini ya da
hakaret etmelerini sadece izler (Krishnamurti, 2006).

Farkindalik; kendi bilinmeyenlerini bilebilme, algilama ve sezme yetenegidir.
Diisiinceler; gozlemlemek ve 6rnekleme suretiyle hafizada birikir. Hafizada biriktirilen
diisiincelere taniklik etmek ya da diislinceleri gbzleme potansiyeli farkindalik anlamina
gelir. Gozlemleyerek kayit yapan zihindir. Gézlemleyeni gozleyen tanik ise temelde var
olan nesnel gercekligin olgunlasmasi ve ortaya ¢ikmast siirecidir (inan, 2011). Farkin-

dalik hi¢ kimseden farkli olmama duyumsamasidir. Bagkalarindan farkli gériinmek ve
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gosterme tutkusu varsa farkindalik, olusmaz, egolar ortaya cikar. Farkindalik egosuzluk
durumudur. Farkindalik’ta "ben" 61d{igii i¢in, ben ve sen yoktur, duygular vardir.
Konsantrasyon ve farkindalik birbirine benzer ama farkli kavramlardir. Konsantrasyon,
Tiim enerjiyi bir noktaya toplamak demektir. Zihin dikkati siirekli olarak kontrol ederek
odaklanmaya calisir ve bunu gergeklestirmek i¢inde siirekli bir catisma, ugras vardir.
Farkindalikta ise kontrol yoktur, sadece izlemek ve gozlemek vardir. Diislinceye dal-
maksizin, her diisiinceye gereken farkindalik gdosterildiginde; kontrolden kaynaklanan
celiskiler ve i¢ catismalar ortadan kalkar. Tam farkindalik yasantisi elde edildiginde
tepki olugmaz. Dikkatsizlik ve farkinda olmama sonucu tepki olusur. Tembel bir zihin;
karmagik, nevrotik, diisiince ve davraniglariyla yliz yiize gelmemis ve kapasitesini kul-
lanmamig bir beyin tepki verir. Farkindaligin oldugu yerde tepki yoktur, sadece izleme
vardir. Aptal sozii farkindaligin oldugu yerde anlamini yitirir ve buna asla bir tepki ve-
rilmez. Ornegin ‘sen aptalin tekisin® sdziine karsi bir tepki verilmez sadece izlenir ve
eyleme gegilir (Krishnamurti, 2000).

Farkindalik, diisiince ve duygularimizla olan iliskimizi esnetmektedir. Kaygila-
rimiz, endiselerimiz, iiziintiilerimiz ve korkularimiza karsi yapabilecegimiz en iyi sey
onlar1 serbest birakmaktir. Onlarla ilgilenmekten vazgecip, onlar1 serbest biraktigimiz
zaman, bu duygularin iizerimizdeki olumsuz etkileri de ortadan kalkmaya baglayacaktir.
Diisiincelerimizi ve duygularimizi kontrol etmeye ¢alismak yagmur yiiklii buluttaki su
taneciklerini yeryiiziine diismesini engellemeye calismak gibidir, bunu yapmamiz
miimkiin degildir. Onlar1 kendi seyrine birakabildigimizde, en sonunda su taneciklerinin
okyanuslara karisarak ortadan kaybolduklarmni gérebiliriz (Ogel, 2012). insanlarin duy-
gusal olarak incinmesi esnek olmamalarindan kaynaklanir. Esnek olmak da stirekli 6g-
renmekle olur. Ogrenen zihin daima esnek ve aktiftir. Miirit demek &grenen zihin de-
mektir. Bu 6grenme herhangi bir 6gretmenden, hocadan, seyhten degil; kendi zihninden
ve davranislarindan 6grenmedir (Krishnamurti, 2000).

Farkindalik, anda olan her seyin tam bir bilinglilikle gerc¢eklesiyor olmasi anla-
mina gelir. Simdiki anin i¢inde dylesine tam olarak bulunmaktir ki, ne ge¢gmise nede
gelecege dogru hareket etmek s6z konusudur; tiim eylemler durur. Kisi farkindaysa bir-
cok olumsuz davranislar, diisiinceler meydana gelmez. Giinah denilen tiim her sey, kisi
farkindaysa gerceklesmesi miimkiin degildir. Dolayisiyla gercek tek bir giinah vardir; o

da farkinda olmamaktir. Zihin ya ge¢miste ya da gelecekte olabilir. Zihin anda olamaz;
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clinkii an gegmis ve gelecegi ikiye bdlen bir ¢izgidir. Diistinmek ve an’da kalmak icin
yeterli yer ve zaman yoktu. An’da diisiinme olamaz; zihinde hi¢ diisiince olmazsa an’la
biitiinlesme olur. Simdiki anda bulunabilinir ama diisiiniilemez; diisiinmek i¢in belli bir
alana ihtiya¢ vardir. Diislincelerde tipki nesneler gibidir; onlar ince nesnelerdir ve mad-
didir, manevi degillerdir. Maneviyat diislinceler yok oldugu zaman baslar. An’da kala-
bilme zordur. An’da olma durumu kagirildig1 zaman insanin yapmasi gereken tek sey
an’a geri gelmektir. Siirekli bunu yapmak farkindaligi arttirir.

Heraklit: “ uyanikken her yerde 6liim goriirsiin” der. Beklide bu yiizden gérmek istemi-
yoruz ve etrafta riiya bulutu olusturup riiyalar goriiyoruz. Bu sayede 6liim gercegiyle
yiizlesmek zorunda kalinmiyor. Bir insan yalnizca 6liimle karsilastiginda dindar olur.
uyanikken (farkindalik) her gordiigiimiiz 6liimdiir; uyurken ( farkinda olmama) ise ha-
yallerdir. Tasavvufta 6liim rabitasinin yapilma nedenlerinden biri de budur. Oliimle kar-
stlasildiginda ondan kagilmaz, yiiz ylize gelinirse 6liimiin yagam oldugunun farkina va-
rilir. S6yle bir paradoks olusur: 6liimden kacan oliir; 6liimle yiizlesen yasar. Farkinda-
lik, tanik olma, animsamak ve meditasyon ayni ilaca verilmis farkli adlardir (Osho,
2004).

Farkindalik Budist meditasyonunun kalbi olarak goriiliir. Farkindalik uygulama-
s1, dagilmis, pargalanmis zihnimizi toplamamiza yardim ederek varligimizin degisik
durumlarina odaklanarak, "Dinginlik i¢inde kalmak" veya "Siikunetle durmak" olarak
adlandirilir (Rinpoche, 2006). Meditasyon ve farkindalik kavramlar1 birbirinden ayril-
maz bir biitiindiir. Meditasyon yapmaktaki en 6nemli maksat kisinin farkindaligini art-
tirmaktir. Farkindaligi arttirmak igin yapilabilecek en etkili uygulama da meditasyon-
dur.

Farkindalik, dikkatin istemli bir sekilde ve yargisizca anlik deneyimlerin akisina
yoneltilmesidir (Kabat-Zinn 2003). Farkindalikta, diisiince ve duygular, reddedilme-
mekte, yargilanmamakta, bastirilmaya ya da onlardan kagmilmaya calisilmamaktadir.
Boylelikle birey olumlu ve de olumsuz biitiin anlik yasantilar1 kabul ederek iiziintii,
kaygi, otke gibi olumsuz yasantilara karsi tahammiil kapasitesi de artmaktadir.
Diistinmek demek sorgulayarak gozlemlemek demektir. Gézlemleyeni gézlemekte; dii-
stincelere taniklik etmek suretiyle diisiinceli olmak yani kendini kesfetmek demektir
(Inan, 2011). Diisiincelere taniklik etmek, onlara higbir miidahalede bulunmadan izle-

mek, onlan fark etmek; Giiniimiiz ¢agdas psikoterapilerinden olan farkindalik temelli
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terapilerin temel unsurlarindandir. Osho farkindaligin ti¢ asamasi oldugunu belirtmistir.
Birinci asama izlemektir; bedeni, yapilan her hareketi ve mimigi izlemek. Ikinci asama
diistinceleri fark etme ve izlemek. Diisiince, fark edilip yazilir ve 15- 20 dakika sonra
okunursa insanin kendini delirmis oldugunu diislinebilir. Diisiinceleri degistirmek icin
herhangi bir ¢aba sarf etmeye gerek yoktur. Onlar1 sadece izlemek degisim i¢in yeterli-
dir; bu ise bir mucizedir. Diisiinceler yavas yavas kaybolur ( OKB tedavisi). Ugiincii
agsama ise diislince sonrasi olusan duygularin hissedilmesi ve ruh hallerinin farkina va-

rilmasidir ( Osho, 2004).

1.2.2. Farkindalik Becerileri

Cagdas psikoterapiler arasinda yerini alan ve BDT’in iiglincii dalga psikoterapi-
leri olarak kabul goren farkindaligin temel alindig: terapiler olusturulmustur. Bu psiko-
terapiler olusturulurken farkindalikla ilgili beceriler ( kompanentler) ;Yargisizlik, sim-

diye odaklanmak, mesafe koyma, serbest birakma ve kabullenme dikkate alinmastir.

1.2.2.1. Yargisizlik

Bireyin kendisini ve ¢evresinde gerceklesenlere, elestirmeden, siniflandirmadan,
etiketlemeden ve yargilamadan bakabilme becerisidir. Bu becerinin énemli bir kismi
kendi kendine merhamettir (Roemer, L. Orsillo, SM, 2008). Farkindalik, simdiki zama-
na odaklanarak ve anlik yasantilar1 yargilamadan gézlemleyerek elde edilebilir. Am
yargilarla diisiinmek bireyin bilingli olmadan, otomatik olarak yapilan bir durumdur.
Farkindalik, yasadigimiz deneyimleri degerlendirmeden olduklari gibi gérebilmeyi sag-
lar. Insan zihni, ge¢mis yasantilardan yola ¢ikarak diisiinceler vasitasiyla, bedende his-
sedilen duyumlar1 degerlendirme egilimindedir. Diisiince ve duygulara iyi, kotii, olum-
lu, olumsuz, giizel, hos, yanls, gibi etiketlerle yaklasir. Bu zihnin otomatik bir davrani-
sidir. Baz1 psikolojik rahatsizliklarda ise, kisilerin kendi deneyimleriyle ilgili yargilar
onemli bir rahatsizlik kaynag: haline gelebilir. Ornegin, panik atak veya panik bozuklu-
gunda, solunum ve kalp atislarinin hizlanmasi nedeniyle olusan bedensel tepkileri, “teh-

likeli” ya da “korkutucu” gibi yargilarla degerlendirilir( Demir, 2014).

1.2.2.2. Simdiye Odaklanmak
Giinliik yagamimizda karsilastigimiz sorunlarin ¢ogu genellikle zihnimizi de sii-
rekli mesgul eder. Ornegin patronumuzla yasadigimiz bir problem, giin boyu zihnimizi

mesgul edebilir, kendimizi saatlerce yasadigimiz bu sorun hakkinda tekrar tekrar diisii-
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niirken bulabiliriz. Depresyonda olan bir kisi, ¢evresinde olanlar yerine bir anda kendini
olumsuz diisiincelerle ugrasirken bulur. Ayn1 sekilde obsesyon veya stres, fobi gibi so-
runlar olan kiside siirekli diisiinceleri ve duygular ile ugrasmaya devam eder ve o anda
nelerin oldugunun farkina varamaz (Demir, 2014). Ge¢misin ge¢cmiste kaldigin bilir ve
onu miidahalelerde bulunarak degistiremeyecegimizi biliriz. Gegmise dair mevcut bilgi-
lerimiz anilardan, hatiralarda ve bunlardan ¢ikardigimiz sonuglardan olusur. Gegmis
degistirilemez olan olmustur ne biz ne de bir bagkas1 gecmisi degistirmek i¢in yapabile-
cegi bir sey yoktur. Diger yandan gelecek ise belirsizdir. Her an her sey olabilir. Eski-
den yasananlari tekrar tekrar zihnimizde izleyerek ya da heniiz ger¢eklesmemis ve muh-
temelen hi¢ gergeklesmeyecek olaylar i¢in endiselenerek simdiki animizi harcariz (Soy-

sal, S. ve ark. 2005).

1.2.2.3. Mesafe Koyma

Farkindalik duygu ve diisiincenin bilincinde olma durumudur. Mesafe koyma,
farkindalik yoluyla kazanilan becerilerden biridir. Farkindalik, kisinin duygularina ve
diisiincelerine mesafe kazanabilmesini saglamaktadir. insanlarm duygularla ve diisiince-
lerine belirli bir mesafeden bakamamalar1 nedeniyle bir¢ok psikolojik rahatsizliklar ya-
sadiklar1 goriilmektedir. Depresyon, sosyal kaygi, yaygin anksiyete, panik bozuklugu,
obsesif kompiilsif bozuklugu olan kisiler diigiincelerini gercekmis gibi kabul etmeleri ve
diistinceleriyle 6zdeslesmeleri nedeniyle diisiinceleriyle aralarina mesafe koyamazlar.
Bu nedenle mesafe koyamadiklar1 diisiinceler, kisinin o andaki duygusal durumundan
etkilenmektedir. Ornegin, sosyal kaygisi bulunan birisi, sosyal ortamlarda kendisini
rezil olup utanacagina iligkin diislincesini ger¢ekmis gibi yasamaktadir. Mesafe koyma
bireylerin diisiincelerin sadece bir diisiince oldugu, bireyin kendisinin bir pargasi olma-
digin1 anlar ve boylece, diisiincelerle ve duygularla, bunlar1 gézlemleyen birey arasinda

bir mesafe olugmaktadir (Sungur, M. ve ark. 2012).

1.2.2.4. Serbest Birakma
Farkindalik rahatsizlik veren igsel deneyimlere, tepki vermek yerine yanit vere-
bilme becerisini gelistirmektedir. Farkindalikla birlikte bu deneyimleri serbest birakarak

yanit verilmektedir (Ogel, 2012).
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1.2.2.5. Kabullenme

Kabullenme, bireylerde rahatsizliga yol acan diisiinceler, duygular ya da kosul-
larla basa ¢ikabilmenin bir yoludur. Kabullenme yoluyla, i¢sel sikintilara neden olan
duygu ve diisiinceleri, bastirmak ya da onlardan kaginmak yerine, bu yasantilara yakla-
stlmaya calisilir (Demir, 2014). Kabullenme bir ¢esit yargilamamaktir. Kabat-Zinn’e
gore farkindalik, tiziintii, kaygi, endiseler, korkulardan ka¢inmak yerine onlara yaklasa-
bilmeyi ve kabullenmeyi igerir. Kabullenmek, hosa gitmeyen seyleri begenmek ya da
her seye karsi pasif bir tutum takinmak anlamina gelmez. Kabullenme uyum gostere-
meyen bir davranig1 onaylamak/kabul etmek demek degildir. Aksine; kabullenme dav-
ranis degisikliginden once gelir. “Degisim kabullenmenin kardesidir; ancak onun kii¢lik

kardesidir.” (Christensen ve Jacobson, 2000).

1.2.3. Farkindalik ve Psikoterapi

An da yasamamak, beraber hareket etmemek, gegmiste yasamak, gecmiste mey-
dana gelen olaylarda takilip kalmak depresyon, gelecekte olabilecek olaylar hakkinda
diistinmek ise anksiyete olusturabilir. Anda yasamak ve ruhsal saglik arasinda soyle bir
iligki vardir. 1- ‘Anda’ yasamamakla duygusal bellek kayit yapar; ancak ‘anda’ yasanir-
sa duygusal bellek kayit yapmaz. 2- ‘anda’ yasamak icin farkinda olmak gerekir. 3- far-
kinda olmak ise izlemek ve gozlemekle olur. 4- izleyebilmek i¢inde zihinde bosluklar
olusturmak gerekir. 5- zihinde bosluklar olusturmanin ilk asamasi ise giinliik bir iki defa
meditasyon yapmaktir. 6- En sonunda olabildigince gozlemleme ve izleme yaparak an’1
yasamak (Krishnamurti, 2000). Psikolojik sorunlarin kdkeni boliinmedir; diistince, duy-
gu ve davramislarin bir biitiinliik gdstermeyip, boliinmiis olmasidir. Insanin herhangi bir
sey diisiintirken, diisiincesinden farkl bir sey yapmak ve tamamen farkli hissetmek gibi.
Kizgin bir insan bir psikanaliste giderse, kizginligin gegmiste nereden, nasil, ne zaman
olustugunu anlamaya ve Kizginligin izlerini yeni yorumlarla silmeye calisir. Farkinda-
likta ise Ofkeyle 6zdeslesmeme, 6fkeyi kendinden uzak tutup onu bir TV ekranindan
izliyor gibi izlemesi istenir. ‘Ben kizginim’ denilmez, sadece ofke izlenir. Bu sayede
ofkeyle 6zdeslesmemis olunur. Ge¢misin tiim sorunlar1 ya bedende ya da beyindedir.
Gegmisteki tiim sorunlar i¢in ayr1 ayr tedavilere gerek yoktur. Tek bir tedavi vardir o
da farkindaliktir (Osho, 2004).

Cesitli psikoterapi yontemlerinden bir tanesi de bilingli farkindalik temelli mii-

dahalelerdir. Farkindalik Temelli Terapiler, biligsel-davranis¢t terapiler icerisinde de-
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gerlendirilmektedir. Hayes(2004) Farkindalik Temelli Terapileri, davranis terapilerinin
"{iciincii dalgas1" olarak nitelemistir. Farkindalik Temelli Terapilerin, Biligsel Terapiler-
le birlikte degerlendirilmesindeki en 6nemli etken, farkindaligin igcerdigi diger bilissel
yaklasimlarla benzer degisim mekanizmalarina dayanmasidir. Ustbilis, duygu diizenle-
me, dikkat diizenleme ve maruz birakma Farkindalik Temelli Terapilerde yer alan ortak
degisim mekanizmalarindan bazilaridir (Teasdale 1999, Wells 2002, Baer 2003, Lynch
ve Bronner 2006). Farkindalik Bati’daki psikoterapi uygulamalarinda yontem olarak, ilk
kez John Kabat-Zinn tarafindan kullanilmistir. Bu uygulamada farkindalik, kronik agr
hastalarinda semptomlarm ve kronik hastaliktan kaynaklanan stresin azaltilmasina yone-
lik bir beceri olarak 6gretilmistir. Farkindaliga ruhani pratikten bagimsiz olarak, psiko-
terapi icerisinde Ogretilebilecek bir beceri olarak yaklasilmasi sonucunda, psikolojik
sorunlarin terapisinde farkindalik temelli yontemlerin uygulanmasi da miimkiin olmus-
tur. Farkindaligin psikoterapi igerisinde kullanilmasi, Dogu’nun kisisel biiylime yone-
limli pratikleri ve Bat1 psikoterapileri arasindaki bir biitiinlesme siirecinin de baslangici
olmustur. Giinlimiizde, farkindalik temelli terapiler, kronik agri, duygu durum bozuk-
luklar1, kaygi bozukluklari, madde bagimliligi, yeme bozukluklari, onkoloji, sinir kisilik
bozuklugu ve psikozlar gibi birgok psikolojik sorunun terapisinde kullanilmaktadir (Ca-
tak ve Ogel, 2010).

Test edilmis olan bazi hipotezlerin sonucunda, bilingli farkindaligin bilesenleri
ile yapilan alistirmalar ile dikkat daginikliginin azaltilabilecegi ortaya ¢ikmustir. Siirek-
liligi olan uyaniklik, konsantrasyon ve zihinsel kontrol bilingli farkindaligin bilesenle-
rindendir (Semple, R. 2010). Farkindalik Temelli Terapiler, danisanlarin farkindalik
diizeyini arttiran cesitli teknik ve alistirmalarin kullanildig1 terapi yaklasimlaridir. Bu
yaklagimlarin bir bolimii yogun meditasyon uygulamalarini icermektedir (Kabat-Zinn
1982, Segal ve ark. 2002).

Teasdale (1999) ise farkindaligin iist biligsel i¢goriiyli arttirdigint belirtmektedir.
Bu goriise gore, farkindalikta zihin akisinin gézlenmesi sonucu iistbiligsel bir i¢gorii
aciga ¢ikmaktadir. Boylece diisiincelerin biling akisinin gegici iiriinleri oldugu ve gerce-
gi temsil etmedikleri kavranabilmektedir. Bu goriisii temel alan Farkindalik Temelli
Biligsel Terapi'de farkindalik, diiincelere mesafe kazanmay1 pekistiren bir beceri ola-

rak ogretilmektedir.
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Farkindaligin duygusal diizenleme iizerindeki etkisi arastirilmis, istenmeyen
duygular1 kabul etmede ve olumsuz duygulara karsi tolerans kapasitesini arttirdigi yo-
niinde bulgulara ulasilmistir (Catak ve Ogel, 2010).

Farkindalik dikkatin istemli bir sekilde anlik yasantilara odaklanmasini icermek-
tedir. Bu nedenle farkindaligin birgok taniminda, dikkat farkindaligin temel bir bileseni
olarak degerlendirilmistir (Teasdale ve ark. 1999, Bishop ve ark. 2004). Farkindalig1 ve
dikkatle ilgili calismalarin bir bolimiinde, farkindalik dogrudan kendine 6zgii bir dikkat
bicimi olarak tanimlanmistir. Bu ¢aligmalarda farkindalik dikkatinin fiziksel ve duygu-
sal iyi olma hali (well-being) ile olumlu iliskisi bulundugu, depresyon ve kaygi belirtile-
riyle ise olumsuz iligkisi oldugu goriilmiistiir (Brown ve Ryan 2003, Zvolensky ve ark.
2006). Farkindaligin dikkat yonelimi ve uyariminda artma, odak degistirme, dikkati
siirdiirmeyle yapilan calismalarda olumlu sonucglar elde edilmistir. Fakat dikkati siir-
diirme ve odak degistirme {izerinde etkili olmadigin1 ortaya koyan ¢aligmalarda vardir
(Catak ve Ogel, 2010). Farkindaligin psikoterapi icerisinde kullanmilmaya baslamasindan
sonra, bir terapi yontemi olarak farkindaligin kullanildig1 pek c¢ok terapi yaklasimi orta-
ya ¢ikmistir. Bu terapiler: Farkindalik Temelli Stres Azaltma, Farkindalik Temelli Bilis-
sel Terapi, Kabul ve kararlilik terapisi, Diyalektik Davranis Terapisi, Diger Farkindalik

ve kabul temelli tedavi programlaridir.

1.2.3.1. Farkindalik Temelli Stres Azaltma (Mindfulness Based Stress Reduction -
MBSR)

Fiziksel ve zihinsel saglikla ilgili bir stres azaltma programidir. 8 ile 10 hafta sii-
rer. Bu program Jon Kabat-Zinn tarafindan 1989 yilinda, davranigsal tip kapsaminda
gelistirilmis ve ilk gelistirilme siirecinde kronik agr1 ve strese iliskin bozukluklar hedef
alinmustir. Farkindalik-Temelli Stres Azaltma Programinda birgok Farkindalik meditas-
yonu, yoga, farkinda yiiriiytistiir. Katilimeilar ayn1 zamanda yiiriimek, ayakta durmak ve
yemek yemek gibi siradan aktiviteler yaparken de farkindalik ¢alismasi yaparlar. Tiim
farkindalik egzersizlerinde, katilimcilardan tiim dikkatlerini gézlemeye vermeleri ve her

an onun farkinda olmalar istenir ( Ogel, 2012).
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1.2.3.2. Farkindalik Temelli Biligsel Terapi (Mindfulness Based Cognitive Therapy -
MBCT)

Farkindalik Temelli Bilissel Terapi Segal, Williams, ve Teasdale tarafindan daha
cok depresif niiksleri 6nlemek amaciyla gelistirilmis bir Farkindalik Terapisidir (2002).
Danisanlara diisiincelerini gozlemlemeyi 6gretir ve MBSR nin (bilinglilik temelli stres
azaltma) biligsel terapi ve depresyon icin kullanilan bir uygulamasidir. Amaci farkinda-
lik egitimi ile bilingliligin gelistirilmesidir. Bu terapide, danisanlara temel konsantras-
yon becerilerini 6greten beden taramasi, farkinda nefes, beden, sesler ve diisiincelerin
farkinda varma gibi meditasyonlar, diisiincelerin duygularin ve bedensel duyumlarin
farkinda olma, mesafe koyma ve beden aracilifiyla deneyimlenene dair farkindalik ge-

listirme araciligiyla yapilir (Ogel, 2012).

1.2.3.3. Kabul ve kararlilik Terapisi (Acceptance And Commitment Therapy - ACT)
Davranise¢1 ve hiimanistik yaklagimlar farkindalikla biitiinlestiren bir terapi yak-
lasimidir. Bireysel olarak uygulanan terapide, farkindaligr giinliik yasama adapte edile-
bilecek pek c¢ok farkli alistirma kullanilmaktadir. Adindan da anlasilabilecedi gibi,
ACT’de kabullenme 6zelligi daha fazla vurgulanmaktadir. ACT 6 temel ilkeye dayanir
ve terapi slireci bu ilkeler iizerine kurgulanmistir. Bu ilkeler; simdiye odaklanmak, bilis-
sel ayrigma, kabullenme, bir baglam olarak kendilik, degerler, degisime kararliliktir.
Danisanlar1 hosa gitmeyen duygularin1 kontrol etmelerinden ¢ok kabul etmeye yonlen-

dirir (Ogel, 2012).

1.2.3.4. Diyalektik Davranig Terapisi (Dialectical Behavior Therapy - DBT)

DBT'in oOnciisii Marsha Linehan tarafindan borderline kisilik bozuklugu ve
duygu diizenleme tedavilerinde kullanilmak amaciyla gelistirilmistir. DBT danisanlari
farkindalik becerilerini kisiler aras1 etkinlik, duygu diizenleme stratejileri, kaygiya tole-
rans gelistirme becerileri kapsayacak sekilde, bir sene siire ile haftalik seanslar dahilinde
Ogrenirler. Danisanlar grupta 6grenilen becerileri giindelik yasamlarina uygulamak igin
bireysel terapistleri ile ¢esitli ¢calismalar yaparlar. Egitim haftalik 6devlerle birlikte hem
deneyimsel hem de didaktik 6grenmeyi icerir. Formel bir meditasyon pratigi yerine,
DBT siklikla "gilindelik hayatta farkindalik" gibi formel olmayan farkindalik becerileri-

ne yer verir. Bu fark, Borderline Kisilik Bozuklugu olan hastalarinin uzun stiren medi-
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tasyon uygulamalarin1 basarmada digerlerine gore daha basarisiz olmalarindan kaynak-

lanmaktadir(Ogel, 2012).

1.2.4. Farkindalik ve Meditasyon

Osho (2004), siirekli meditasyon —farkindalik- uygulamalar1 yapan bir kisinin
sonunda tam bir farkindalik sahibi olacagini sdyler. O zaman sadece diisiinmek istenil-
digi zaman ve ihtiyag¢ varsa diisliniilecektir. Diisiinceye ihtiya¢ yoksa dinlenmesine izin
verilir. Zihin yine oradadir, yok degildir ama insan onu kullanabilirde kullanmayabilir-
de. Artik o kisinin kendi kararindir; tipki kollar, bacaklar ve diger organlarm gibi. Insan
tek basina otururken zihne, diisiinceye ihtiya¢ yoktur. Farkindalik sahibi bir insan ey-
lemde bulunur. Farkinda olmayan, bilingsiz, mekanik robot gibi bir insan da tepki verir.
Farkinda olan insan sadece izlemekle kalmaz; izlemek varliginin sadece bir yoniidiir ve
izlemeden eyleme ge¢mez. Farkindalikla ve uyanik bir bicimde eyleme gecilirse, ortaya
miithis bir zeka ¢ikar.

Osho’ya gore farkindalik en kolay Vipassana meditasyonu -solunuma odaklana-
rak- ile yapilabilir. Solunuma odaklanmanin dort asamasi vardir. 1- Nefes alma 2- Bir
saniyelik durus 3- Nefes veris 4- Bir saniyelik durus. Bu egzersize 48 dakika kesintisiz
odaklanilir ve izlenirse kisi ermis bir kisi olur ve baska bir diinya ile tanisir (Osho,
2004). Farkindalik (mindfulness), dikkatin anlik yasantilara odaklanmasini ve igsel de-
neyimlerin gézlemlenmesini i¢eren bir zihin ve beden pratigidir. Farkindalik kavrami
kokenlerini Dogu'da uygulanan meditasyon pratiklerden almaktadir. Farkindalik medi-
tasyonu olarak adlandirilan bu pratikte, dikkat siirekli olarak nefes alis verige, beden
duyumlarina, duygulara veya zihnin akigina yani diislincelere odaklanmaktadir. Biitiin
bu icsel deneyimler, yargisizca ve kabullenmeyle gozlemlenmektedir (Kabat-Zinn
2005).

Siegel’e (2010a) gore ¢ cesit bilingli-farkindalik uygulamasi vardir.

1. Bigimsel meditasyon uygulamasi: Belirli bir zaman diliminde, ideal olarak her
giin, sessizce bir yerde oturularak yapilir. Dikkat bir nesneye yonlendirilerek konsant-
rasyon saglanir. Bu dikkat nesnesi; kasinti, act gibi fiziksel duyular veya bir ses ya da
sinirlendigimizde gogsiimiizde olusan agrilar, iiziintiiyle birlikte bogazimizin digim-
lenmesi gibi fiziksel rahatsizliklara neden olan duygusal yasantilar olabilir. Bigimsel

meditasyon dort durumda yapilir; ayakta, oturarak, uzanirken veya yiirtirken.
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2. Belli bir bigime bagli olmayan bilingli-farkindalik uygulamalari: Bu tiir uygu-
lamada giin i¢inde yasadigimiz anda olan seylere dikkat etmeyi kendimize animsatmayi
igerir. Bu sekildeki uygulama, yiiriirken duyumlarimizin farkinda olmay1, yemek yerken
yiyecegin agzimizda biraktigi lezzeti hissetmeyi ve yolumuzun {izerindeki agaclara,
gbkyliziindeki bulutlara dikkat etmeyi igerir.

3. Inzivaya ¢ekilme: Bu tiir bir uygulama ¢ok sakin bir ortamda ve ¢ok az kisiler
arasi etkilesim i¢inde bulunarak yapilir. Giin igindeki biitiin aktiviteler, uyanmak, dus
almak, dislerin fircalanmasi, yemek yeme, ev isleri gibi, siikinetle ve bilingli-
farkindalik uygulamalar1 igin birer firsat olarak yapilirlar (Ozyesil, 2011). Bilingli far-
kindaligin kazandirilmasi igin yapilan uygulamalardan biri, gliniin belli saatlerinde, belli
bir siirede ve bicimde yapilan meditasyon; digeri ise belli bir zaman ve yere bagh kal-
maksizin siirekli olarak dikkatin o an’a verilerek yapilan — siirekli gdzlemlenen- medi-
tasyondur.

Stahl ve Goldstein (2010) bilingli-farkindalig1 bigimsel ve bigimsel olmayan iki
sekilde uygulanabilecek bir yasam sekli olarak gormiislerdir. Bigimsel uygulamada
(formal practice) her giin maksatli olarak, oturarak, ayakta veya uzanarak nefesimize,
viicudumuzdaki duyulara, seslere ve diger duyulara veya diisiince ve duygulara odakla-
niriz. Bigimsel olmayan uygulama (informal practice) bilingli farkindalii, yemek ye-
mek, egzersiz yapmak, diger kisilerle iletisimlerimiz, ev isleri gibi aslinda evde ve isye-
rimizde veya herhangi bir yerde ki giinliik aktivitelerimizde yasamayi igerir.

Bilingli farkindaligin 6zel bir avantaji, evde meditasyon seklinde uygulanabilir olmasi-
dir (Germer, 2009). Buddha’nin orijinal dili olan Pali dilinde meditasyon sozciigiinii
karsilayan tam bir kelime olmasa da, genellikle ‘bhavana’ kelimesi kullanilmaktadir ve
bu kelime ‘zihinsel egitim yoluyla gelisim’ anlamina gelmektedir. Meditasyon, kisinin
kendisi olmas1 ve kendisi hakkinda bir seyler 6grenmesi ile ilgilidir. Kisinin yasam ¢iz-
gisini gérmesine ve kendi yasam ¢izgisinden memnun olup olmadiginin farkina varma-
sina yardim etmektedir. Meditasyon, daha fazla diisiinerek diisiinceleri degistirmeyi
degil, diisiincelerin kendisini izlemeyi, diisiincelerin 6tesine gegmeyi icermektedir. Dik-
kat ve farkindalig1 saflastirarak arttirmakta, derinlestirmekte ve bunlarin giinliik yasa-
min bir parcasi haline gelmesini kolaylastirmaktadir. Su anda olan bitenin gelecekte

olacaklar etkiledigini fark etmeye yardim etmektedir (Kabat-Zinn, 2009).
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Farkindalik olusturma ve var olan farkindaligin gelistirilmesi meditasyon pratikleriyle
beraber oldugu goriilmemektedir. Osho, Meditasyonla farkindaligi ayni seyler olarak

gormiis ve degerlendirmistir.

1.3.RABITA

Rabita’nin ne oldugu insanlar tarafindan tam olarak bilinmemektedir. Ayrica ya-
zil1 kaynaklarm kisitliligi da bunun bir gostergesidir. Genel olarak rabita tasavvuf ekol-
lerinden olan tarikatlarin, 6zellikle Naksibendiligin ig¢inde gelisip olgunlasan bir terim-
dir. Ziyadesiyle tarikatler tarafindan daha ¢ok kullanilan bir s6zciiktiir. Dogu psikolojisi
denince akla dncelikle meditasyon, yoga ve farkindalik gelir; islam cografyasinda ise bu
psikoloji, tasavvuftur. Tasavvuf, siirekli degisen zihni, bilgelige yonelten ve varolussal
cevap tireten bir yeniden dogus sanatidir. Sufi {istadin amaci anksiyeteden arinmis mut-
lu bir hayata ulagmaktir. Sufiler bilincin perdelerini tek tek kaldirarak nihai hedef olan
hiclige ulasirlar. Bilingdisiin aciga ¢ikmasiyla sufi bilgiye dogrudan ulagmis olur. Ar-
tan i¢gdrii hayat stireciyle ilgili daha derin bir bilgiyi saglar. Zamanla evrensel giiven

ortaya ¢ikar ve kafa karisikligi, kuskular tamamen yok olur (Sayar, 2000).

1.3.1. Rabita Kavramm

Rabita, Arapca rabt kokiinden gelir ve baglama, baglanma, ilistirme, tamamiyla
bir seye baglanma anlamlarina gelmektedir (Devellioglu, 1997). “Rabita, Arapca bagla-
yan, rapteden demektir. Tasavvufi olarak, miiridin zihni planda, tefekkiir ve muhayyile
giiclinii kullanarak miirsidiyle beraberlik halinde olmasimi ifade eder. Ruhi terbiye i¢in,
bu mana beraberligine ihtiya¢ oldugu kaydedilir” (Cebecioglu, 1997).

Kelimenin konumuz agisindan 6zel olarak ne anlama geldigine bakinca, bir ta-
savvufi terim olarak rabita: “Miiridin, kendini miirsidi ile yiiz yiize gelmis varsayip on-
dan feyiz aldigin1 (ondan metafizik olarak gii¢ aldigin1 ya da nurlandigini) zihninde can-
landirmast demektir” ( Aydin, 2000). Tarikatta rabita: “Miiridin, Allah’ta fani olmus
bulunan seyhinin seklini hayalinde siirekli canlandirmasiyla, onun ruhaniyetinden yar-
dim istemesi demektir” (Simsek, 2013). “Rabita, miirsidin hayalini kalpte tutup feyzine
erme, miirsidin hayaline biiriinerek erme usulii’> (Kisakiirek, 2012). Omer Ziyauddin
Glimiishanevi rabitay: soyle tarif etmistir: “Miiridin, kalbini Allah’in Peygamberlerin-
den birine, veya O’nun veli kullarindan bir veliye veya hepsinden birine ya da silsilesi

Hz. Peygamber (s)’e ulagsan kamil bir miirside veya seyhine ya da hakkinda giizel duy-
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gular besledigi ve iistiinliiglinii takdir ettigi birine biitiin sevgi ve samimiyetiyle bag-
lanmasinda ibarettir”’(Glimiishanevi, 2009). Irakli Muhammed Emin El- Kiirdi El — Er-
bili ilgili eserinde zikrin onbir sartindan dokuzuncusu olarak belirttigi rabitayr soyle
tarif eder: “Miiridin, kalbini seyhin kalbine karsi bulundurmasi; giyabinda bile olsa
onun seklini hayalinde canlandirmasi; kalbine, seyhinin nur okyanusundan feyizlerin
aktigin1 i¢inden tasavvur etmesi ve ondan bereket dilemesiyle olur. Ciinkii miiridin Al-
lah’ ulasabilmesi i¢in vasitasit o’dur” (Aydin, 2000). Rabita ayrica insanlarin dertlerini
gideren sorunlarini ¢ézen Allah’in bir sirr1 olarakta tanimlanmistir (Figlali, 1987). Rabi-
ta miiridin goénliinii seyhine baglamasi ve onu diislinmesi anlaminda bir tasavvuf terimi-
dir. Tasavvufta salikin kamil bir miirside gonliinii baglamasi, onu suret ve siretini ( hem
yiiziinii hem de ahlak ve davranislarini) diistinmesini ifade eder. Rabita miiridin kalbini
degisik vesveselerden ( obsesyon) kurtarmasi ve korumasi, miirsidi vasitasiyla Allah’in
nurunu almak i¢in yapar. Rabita ilk ele alindig1 yillarda daha ¢ok miiridin kalbini miir-
sidin kalbine baglamak seklinde yapildigt; 1200°lii yillardan sonrada her yerde miirsidi-
nin suretini hatirlamak, 1800°1i yillarda ise 6zel bir uygulama olup belli prensipler ige-
risinde yapilmaya baslanilmistir (Tosun, 1998).

Rabita, miiridin, bakislar1 sifa olan ve ehliyetli bir miirsidi kamil’e kalbini bag-
layip huzurunda veya giyabinda onun yiiziinii ve ruhani kimligini hayalinde canlandir-
masi, onu kendisi ile birlikte diisiinerek, yanindayken takindigi hal ve hareketleri uza-
gindayken de siirdliirmesidir (Hasimi, 2013). Rabita: miiridin, kdmil miirsidin yiizlinii
tam karsisinda hayal edip, iki kasmin arasina bakmak suretiyle, manevi olarak beraber
oldugunu tasavvur etmesidir. Bu bakis ve hayal edis o kadar kuvvetlidir ki miirid ken-
dinden gegebilir. Rabita her seyden once nurani bir vazife ve eylemdir. Havatir — obses-
yon- denilen insan zihnine kendi istegi disinda gelen ve rahatsiz eden diisiincelerin
uzaklastirilmasinda en etkili yontem rabitadir. Rabita yapildikca kisinin gevresini, ey-
lemlerini ve diisiincelerini gézlemleme yetenegini kazanir (Ildirar, 2014).

Rabitanin muhabbet, tefekkiir, murakabe gibi terimlerle iligkili oldugu bu terim-
leri anlamadan rabitan1 tam olarak anlasilamayacagi ileri siiriilmiistiir. Muhabbet, sevgi
beslemek anlamindadir. Ornek alinacak, rabita yapilacak miirside, kisinin ona muhabbet
beslemesi sevgi duymasi gerekmektedir. Ancak sevdigimiz bir kisinin olumlu kisilik
Ozelliklerini transfer edebiliriz. Sufiler rabitayr seyhe tam muhabbet, Allah’a, peygam-

berlere ve velilere duyulan bir sevgiden ibaret oldugunu sdylemislerdir. Murakabe, de-
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netlemek, gozlemek, gozetim altinda tutmak anlamlarina gelir. Tasavvuf terimi olarakta,
insanin siirekli olarak Allah’in gozetimi altinda oldugunu diistinmesi ve hatirlamasidir.
Ayrica mutasavvuflar Allah’in insanin bizzat i¢indeki diisiince ve duygularini, dis hal
ve hareketlerini siirekli gdzetlemesi anlaminda kullanmislardir (Tagpinar, 2010). Tefek-
kiir, diistinmek, diistinebilmek ve zihni yogunlastirmak anlamlarina gelir ( Devellioglu,
1997). Rabata tefekkiiriin bir ¢esididir. Varliklar1 ve olaylar1 diislinlip onlardaki ilahi
rahmeti ve hikmeti fark ederek, kalbi zikre gecirmek, uyandirmak tefekkiirdiir. insanin
en dnemli gorevi tefekkiir yoluyla uyanmak, farkinda olmaktir (Hasimi, 2013). Insanin
kendini, giinahlarini, dogay1 vb. diisiinerek Allah’1 hatirlamasi, diisiinmesidir. Bu an-
lamda rabita tefekkiiriin bir ¢esidi olarak bir diisiinme eylemidir. Miiridin rabita yaptig
miirsidini hayal edip onu hatirlamasindan maksat ona Allah’1 hatirlatacak olmasidir (
Taspinar, 2010).

Kavram olarak tanimlanan tiim rabita tariflerinin ortak bir 6zelligi oldugu gori-
liir: O da rabita yapan kisinin belli usuller dogrultusunda tek bir nesneyi diisiinmesi ve-
ya o nesneyi imgelemesidir. Diisliniilen, imgelenen nesne de genellikle tarikat onderi
olan seyh, miirsidi kamil olan bir kisidir. Bu durum ise meditasyon konusunda anlatilan
TM tiirlerinden biri olan, kutsal bir sekle bakip diisiinmek veya onu hayalde canlandir-

mayla diisiinceyi tek bir noktada sabitlemekle ¢ok yakin bir benzerlik gostermektedir.

1.3.2. Rabitanin Cesitleri ve Yapilis Bicimi

Rabita cesitleri: iki ana gruba ayrilir. Birincisi miirsidin bizzat huzurunda yapi-
lan, ikincisi ise miirsidin giyabinda yapilan, uzakta olup miirsidin huzurunda bulunma-
y1p onun yiiziinii imgeleme yaparak yapilan rabitadir. Miirsidin giyabinda —uzakta- ya-
pilan rabita da iki kistmdur. Tlki siirekli olarak giiniin belli bir saatinde belli oturus bigi-
mi ve usulleriyle her giin yapilan ders rabitasi, ikincisi herhangi bir zaman dilimi, ve
usulu olmayip her zaman ve herhangi bir isi yaparken yasam iginde siirekli olarak miiri-
din, miirsidinin yaninda oldugunu diisiinmesi seklindedir (Hasimi, 2013).

Rabita kalben baglanilan seye gore ii¢ sekilde yapilir. Bunlar: Rabita-i Mevt,
Rabita-i Miirsid, Rabita-i Huzurdur. Rabita-i Mevt: Oliim rabitasidir. Insanm, 6liim
duygusunu ve diisiincesini siirekli hatirlayip bir an bile aklindan ¢ikarmamasidir (Giin-
diiz, 1984). Rabita-i Miirsid: Genellikle Miirsidin yiiziiniin imgelenmesiyle yapilan rabi-
tadir. Uc sekilde yapilabilir: Miirsidin suretini hayalde canlandirilmasi, miirsidin hem

suretinin hem de ruhaniyetinin imgelenmesi, kisinin kendini miirsidinin kiyafetinde ve
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goriintiisiinde hayal etmesidir ( Giindiliz, 1977; Kisakiirek, 1994). Rabita-i Huzur: Sii-
rekli Allah’in huzurunda ve goézetiminde oldugunun diisiiniilmesi, O’dan baska her seyi
diislince ve hayalden silmek (Glindiiz, 1977; Giindiiz-Cigek, 1986).

Rabita gesitleri arasindan en ¢ok yapilan hayali miirsit rabitasidir. Bu rabitanin
yapilmasiyla ilgili olarak yapilan tanimlamalar birbirlerine benzemektedirler. Kusadali
Ibrahim Halveti rabitadan sdyle bahseder: “ Miirid tenha ve tek basina oldugunda, bii-
yiik kiiclik higbir seyi kalbe getirmeyerek, sayet hasbel beseriyye gelir ise, hemen defe-
derek, seyhin simasin1 mekansiz olarak hatirlamak, hizmet ederken tamamen miirsidini
hatirda tutmak,ve kisaca: “ben miirsidimin huzurundayim” diye diisiinerek devam et-
mektir” (Oztiirk, 1982). Abdulhakim Arvasi hayali rabitanin yapihisini sdyle anlatir:
“Miirsidi Allah ile aranizda vesile ve vasita mevkiindeki zat olarak diisiinecek, onu ya-
ninizda ve karsinizda farz ederek, alnina, yani iki kasin ortasina goézlerinizi dikecek,
keskin bir ask iradesiyle o zatin simasini hayalinizde saklayacak, hayalen onun siretini
kalbinizde durdurarak, kendisiyle manevi bir beraberlik tesis edeceksiniz” (Kisakiirek,
1994) seklinde tanimlar. Ahmed El- Haznevi’de hayali rabitay1 “Miirid, sanki tistadi
kendisiyle daima beraber imis gibi yedigi, dostlariyla konustugu, baskalariyla karsilasti-
g1 zaman da hatirindan ¢ikarmayip onu anmasi ve ilk yatacagi ve uykudan kalktig1 va-
kitte basucunda bulundugunu, talebeye ders verirken, dersi bitirirken, namaza ilk kal-
karken, namazi bitirirken onu diisiinmektir” seklinde tarif etmistir ( Kinaci, 1999). Mev-
lana Halid-1 Bagdadinin Rabitanin yapilis1 hakkinda ki goriisii: “... Bundan sonra, sey-
hinin suretini iki kaglar1 arasinda sabit kilacaktir. Onu anlinda tasavvur edecektir. Kendi
anliyla seyhinin alnina dikkatlice bakarak ondan istimdat isteyecektir. Seyhinin suretini
alninda tutarak, istimdat istemeye rabita denir” (Goktas, 2010).

Rabita yaparken dikkat edilmesi gereken en 6nemli durum, miiridin siirekli ola-
rak canli ve sicak bir bicimde 6rnek aldig1 — miirsidinin- kisinin yiiziinii hayalinde can-
landirmasi, gdzlerini onun iki kasi arasina dikmesi, yogunlastirmasidir. Dikkat edilmesi
gereken bir diger hususta rabitanin mutlaka Allah’a vasil olmus, fena ve beka mertebe-
lerini agmis Salih bir kula yapilmasidir ki ancak o zaman kisi iizerinde etkisi olabilir.
(Giindiiz, 2007). Miirid goziinii miirsidin iki kasinin arasina dikmekteki maksat; insana
biitiin kotiiliikleri yaptiran, vesvese veren (obsesyon) nefsin orada olduguna inanildigi

i¢indir.
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Rabitanin yapilisini Aydin (2000) dort madde halinde belirtmistir. Bunlar: 1-
Bulundugu mekani karartarak, los karanlhk 2- Ozel- teverruk- oturusu ile sessiz oturarak
3- Nefesini kontrol altina alarak 4- Seyhinin suretini zihninde canlandirarak, yapilir.
Rabita yapilirken iki asama oldugunu belirten kaynaklar vardir. Rabitadan bahseden ilk
kaynaklardan biri olan Resehat’ta bu durum soyle anlatilir: “Bu yola girip mesgul ol-
mak isteyenler, 6nce baglandigi seyhin suretini hatirina getirmelidirler. Ta ki o kendin-
den gegme hali peyda olsun. Ondan sonra o hali koruyarak mutlak ruhun aynasi olan
pirin suret ve hayaliyle kalbin hakikatine yonelmeleri gerekir. Bu hal ne kadar kuvvvetli
olursa salikin bu aleme ilgisi o kadar az olur” ( Herevi, Resehat). Burada miirside yapi-
lan rabitanin ilk adim oldugu, bu sirada kendinden ge¢me yani gaybet halinin ortaya
¢ikmasi da ikinci adimdir ki bu da rabita yapmaktaki asil amagtir. Nitekim Naksibendi
tarikatinin kurucularindan olan Sah-1 Naksibent bu konuda: “Beni birak, sana gelen hale

yonel” demistir ( Tagpinar, 2010).

1.3.3. Rabita ve Psikoloji

Aydin (2000)’a gore rabita yapanlarda histerik, nevrotik durumlar, duygularini
baskilama ve yerine gore ortiilii egilimlerini harekete gecgirerek kisiligini ¢esitli sebep-
lerle desifre edebilir. Ayn1 zamanda kisi stres ve nevrotik durumlarla yine rabita yapa-
rak bas edebilir. Tiirkiye’ de 1960°larda kdyden sehirlere yapilan gogle ve giiniimiizde
artan biiyliksehir niifuslart insanlar i¢ine alip yalmizlagtirmistir. Adaletsizlik, sefalet,
ahlaksizlik, derin siyasi farkliliklarin olusturdugu anarsik ortamlar insanlar1 huzursuz ve
mutsuz etmistir. Bireyler kendilerini rahatsiz eden bu psikolojik durumlardan kurtulmak
icin bagvurduklart yollardan ikiside; rabita ve meditasyon gibi uygulamalardir (Aydin,
2000).

Rabita kisiligin olumlu yonde - 6rnek alinan bir kamili miirsidin kisiligine ben-
zer- gelismesine katki saglar. Bu kisilik gelismesi 6nce taklit sonrada 6zdeslesme yoluy-
la gergeklesir ( sosyal 6grenme). insan dogast geregi kendine 6rnek aldig, sevdigi, asik
oldugu kisilerin yaptiklarin1 yapmaya heveslenir ve yapmak icin caba gosterir. Hatta
onu giiniin ¢ogu zamaninda aklinda tutar hayal eder; 6zellikle asik oldugu birisiyse (
Okudan, 2003).

Okudan (2003)’e gore insan Allah’in giizel olarak gordiigii ahlaka sahip olabil-
mesi i¢in mutlaka ornek alabilecegi, taklit edebilecegi iyi bir insanin olmasini zaruri

goriir. Bir insanin baska birisini taklit etmesini ii¢ kisim oldugunu sdyler. Birincisi sira-
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yettir ve en basit taklittir. Sinir sistemi ve beyinle gerceklesip bir nevi elektriklenme
olarak tanimlar. Boyle bir durumda insan sevdigi birisinin el, goz hareketlerini, konus-
ma bicimini, yiiriiyiisiinii vs. farkinda olmadan taklit eder. Ikincisi telkindir: Bir insanin
belirli bir amagla bagka birisinde meydana getirdigi hareketleri, kisinin farkinda olma-
dig1 halde tekrarlamasidir ki bu olgu egitimde kullanilmaktadir. Ugiinciisii ise baska bir
kimsenin {istlinliigiiniin benimsenmesidir. Sosyal statii diisiik olan bir kisinin, kendinden
istlin olan birinin hallerini, hareketlerini bilingli olarak tekrar etmesidir. Rabita bu
liciincii taklit olgusu igerisinde yer almaktadir. Insanin baskalarina benzeme ve taklit
etme psikolojisi onun kisilik gelisimi olumlu ya da olumsuz yonde sekillendirir. Karak-
ter, baskalarin yaptigini tekrar ederek, yavas yavas farkina varmadan sekillenir. Dola-
yistyla rabita ile kamil bir insana bilingli olarak bir benzeme ve 6zdeslesme saglam bir
karakter olusturacaktir. Sonug olarak yazar rabitayr karakter egitiminde kullanilan psi-
kolojik bir olgu olarak gérmektedir. Kisinin kendi ahlaki ve karakteri bozuk olsa bile,
iyi sahislarla dostluk kurup onlarla beraber olan kimse 6rnek aldigi — rabita yaptig —
kisilerin himmeti ve sohbetleriyle iyi bir insan olur (Taspinar, 2010).

Gilindiiz (2007)’e gore de rabita kisilik olugsmasinda kullanilan 6énemli bir egitim
aracidir. Insanin bir baska kisiyi taklit etme - dzellikle sosyal, ahlaki ve diger yonlerden
kendinden iistiin bir kisiyi - istek ve arzusu onun tabiatinda vardir. Insandaki bu taklit
arzusunu tarihteki, farkli lilke din ve medeniyetlerdeki diger insanlardan farkli ve {istiin
olan etrafina 1s1iklar sagan 6nemli kisileri 6rnek gostererek agiklamistir. Bagkasini taklit
etmek i¢in o kisiyi fiziksel olarak gérmek ve ona yakin olmak gerekir. Eger kisinin or-
nek alacagi —rabita yapacagi — kimse uzakta veya 6lmiis ise o zaman da imgeleme yo-
luyla rabita yapilir, o kisi hayal edilerek canlandirilir. Gergekte gorerek veya hayal edi-
lerek yapilan rabitanin etki bakimindan birbirlerinden bir farklan yoktur. Etki, hayal
edilen ne olduguna gore insanin yiiziinde veya bedeninin degisik yerlerinde meydana
gelir. Hayal edilen 1yi, gilizel, Allah dostu bir kimse ise kalbe ve ruha olumlu yonde etki
yapar (Tagpinar, 2010). Rabita yapmanin amaclarindan biri de kalpten gafleti ve seytani
vesveseyi ( obsesyon) uzaklastirmaktir ( Kisakiirek, 1994; Hani, 1977)

Rabitanin insan1 rahatsiz eden diisiincelerden (obsesyon) koruyacagi ile ilgili go-
risler bulunmaktadir. Hace Hasan Attar “Eger kalbe gelen kotii diisiinceler (havatir)
gonlii karmakarisik ederse miirsidin hayali hatira getirilmelidir. Boyle yapilirsa kotii

diisiincelerin ( Havatir) defedilecegi imit edilir.” ( Herevi, Resehat) diyerek obsesyon
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olarak kabul edebilecek kotii diisiincelerden rabita yaparak kurtulmaktan bahsetmistir.
Havatir: “Insanm iradesi disinda zihnine gelen veya kalpte hissedilen duygu ve diisiin-
celer anlaminda bir terim” ( Yavuz, 1997).

Rabitadan maksat Allah’1 diistinmek ve hatirlamaktir. Miirsit’te Sahip oldugu iis-
tiin vasiflart sebebiyle Allah’1 hatirlaticidir. Yani miirsidini hayal eden, otomatik olarak
Allah’1 hayal edip diisiinmiis demektir. Bu psikoloji’ye yabanci bir durum degildir. ilk
defa Pavlov’un deneysel olarak gosterdigi bir tiir Klasik Kosullanmadir. Birey yapilan
bu rabitadan huzur alip mutlu olduysa tekrar rabita yapmak istegi olacaktir; bu durum
ise edimsel kosullanmadir. Rabita Klasik kosullanma ile baslayip Edimsel Kosullanma
ile devam eder.

Tasavvufta rabita ve diger yollarla elde edilen psikolojik hallerin, psikopatoloji
olmadigia dair goriisler vardir. “Mistik tecriibelerin “cok diizglin” olmasi, onlarin si-
zofreni ve histerideki haliisinasyon olaylarindan biiyiik 6l¢iide farkli olduklarini goste-
rir. Sizofrenik karsiliklarinin tersine, mistik tecriibede ortaya ¢ikan duygusal durumlar
ve algilar, bireyin elestirel bir sekilde diistinmesini, akil yiiritmesini veya yasadigi suur
haline miidahale etmesini engellememektedir.”(Yenen, 2007).

Rabita yapmaktaki maksatlardan biri de fena haline ulasmaktir. Fena, yok ol-
mak, 6lmek anlamina gelir. Tasavvufta bu fena hali {i¢ sekilde olur: seyh’te, peygam-
berde ve Allah’ta fend olmak. Sayar’a (2000) gore bazi kisiler, “mutlak sessizligi ve
zihni siiklinete gecis halini yasantilarlar.” Kendilerinde bu durum, fikri durgunluk, dii-
siincesizlik, aliklik veya dalginlik seklinde ortaya cikabilir. Ornegin tipta, bu gibi haller
—dalginlik gibi- patolojik belirtiler olarak algilanir. Merkezi sinir sisteminin bozulmasi-
nin nedeni olarak goriirliirler. Dalginlik, siddetli psikopatolojiler seklinde de kendini
gosterebilir. Fakat bugiine kadar, hi¢c kimse; “mutlak sessizlik ve zihni sukunete gegis
anlarini yasantilamayi biitlinlestirici ve gelistiricilikten ¢ok patolojiktir” diye bir kanaate
varmamuistir. Sayar (2000) tiim bu halleri “fenanin psikobiyolojik — Psikopaolojik degil-
belirtileri olarak goériiyorum bunlar1”, der.

Tasavvufta yapilan uygulamalar rabita zikr ve agir riyazet gelisigiizel herkese
uygulanirsa iyi sonu¢ vermez. Kotii ve zararli neticeler verir. Yetenekli olmayan bir
kimse veya yetenekli bile olsa bir talip, kamil bir miirsidin gozetiminde ve denetiminde
olmaksizin agir riyazetler yaparsa ya mizaci bozulur, kendisinde bedensel bozukluklar

goriiliir veya akli dengesini kaybeder, kendisinde zihinsel bozukluklar zuhur eder ya da
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ruhi bunalimlara diiser. Bu durumda sagmalamaya baslar, bir kurtarici ve uyarici veya
mehdi oldugunu iddia etmeye baslar. Bunun sebebi, gecirdigi ruhsal depresyondur, ya-
kalandig1 psikoz, melankoli (ruhsal ¢okiintii) paranoya, sizofreni ve megalomani gibi
ruhsal hastaliklara yakalanmis olmasidir. Cahil ve merakli bir ¢evrenin ilgisi sebebiyle
stmaran bu kisiler birer megaloman olduklar i¢in bazen kutup, bazen gavs, bazen meh-
di, hatta bazen de peygamber olduklarini iddia ederler veya bir takim imalarda bulunur-
lar (Uludag, 2001). Rabitada yani miirid, miirsidinin yiizlinli hayal etmeye bagladiktan
belli bir siire sonra bir tiir kendinden ge¢me, manevi sarhosluk hali dogar. Bu durumda
hemen seyhin sureti birakilip yeni gelen hale yonelmek, kendini ona birakmak gerekir.
Naksibendilik tarikatinin kurucusu Bahaddin Naksibend bu konuda bir miiridine sdyle
demistir: “Beni birak ve sende dogan kendinden gegme haline saril; zira o hal ‘masiva-
dis diinya’ dan kurtulma keyfiyetidir ki, ona erme ve gérme zamani derler” (Kisakiirek,
1994). Burada belirtilen gérme zamani modern psikoloji ve psikanalistlerce haliisiinas-
yon veya psikotik durumlar seklinde degerlendirilebilir.

Mistiklerin yasadiklar1 bazi hallerin psikopatolojik oldugunu ileri siirenlerde
vardir. Freud da mistik tecriibelerin patolojik oldugunu diisiinenler arasindadir. Onun bu
diisiincesinin kdkeninde dini, bir yanilsama olarak algilamasi yatmakta olsa gerektir.
Nasil ki nevrotik bir hasta bastirdig1 diirtiilerini bagka sekillerde sergiliyorsa, mistik de
bastirdig1 cinsi diirtiilerini mistik tecriibeler kilifina sokmaktadir (Hokelekli, 1998). Ra-
bita yapmakta ki amag¢ nefsi 6ldiirmektir. Nefsin oldiiriilmesi, genellikle kisilik kaybi,
kisilik biitiinliigiiniin yitimi, narsistik erime veya psikotik bir davranis olarak algilan-
mistir. Psikanalistler i¢in nefsin 6ldiiriilmesi ve bireyin evrenle, her seyle biitiinlesmesi,
psikoz benzeri bir i¢-dis diinya kargasasi, halusiinasyon ve paranoid hezeyanlardaki gibi
kendilik nesne ayrimi yitimi anlamina geldigi i¢in benimsenmez (Sayar, 2000). Aslinda
mistik tecriibelerde ve “delilikte” isleyen siirecler birbirine benzemektedir. Yasanilan
tecriibeler, bilingdisinin derinliklerinde gelmektedir. Ancak aradaki fark, s6z konusu
tecrlibelerin akil hastalarin1 endiseye siiriiklemesi, mistikleri ise zevke gotiirmesidir. Su
da hatirda tutulmasi gereken bir noktadir ki, delilik ve velilik arasindaki ayirim ¢ok kii-
¢lik oldugu i¢in mistiklerin akli dengelerini kaybetmeyeceklerine dair bir garanti yoktur
(Unal, 2000). Mistiklerin, cesitli diisiince ve alg1 bozukluklarindan muzdarip psikotikler
olduklari, sizofreni, sara, histeri, saplant1 nevrozu, paranoya vb. ile malul olduklart an-

lamin1 ¢ikarmak zor olabilir. Ciinkii, akil saglig1 yerinde bir mistigi bir psikotikten kok-
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ten ayiran oldukca 6nemli bir nokta vardir ki bu da, mistigi, tecriibelerini sosyal hayatla
biitiinlestirebilmesi, yaraticiligi, sevgisi ve dinamikligiyle, icinde bulundugu toplumda
pozitif degisimler gergeklestirebilmesidir. Bu 6zellikleri bir psikotikte bulmak zordur.
O, daha ¢ok, sosyal hayatla basa ¢ikma zorluklar1 yasar, eylemlerinde rasyonel bir amag
ve anlamlilik tagimaz. Oysa bir mistigin tecriibesi, onun hayatinda pozitif doniisiim
meydana getiren, ona mutluluk, anlamlilik ve birlik/biitiinlik duygusu kazandiran bir
tecriibedir (Tiizer, 2006).

Rabita yaparak bireyin kisiliginin olumlu yonde degistigi ileri siiriilmiistiir.
Kamil bir miirside goniil baglayan miirid, miirsidinin yiiziinii imajine ederek onun halle-
rini ve Ozelliklerini, inanct ve samimiyeti, gayret ve ¢abasi oraninda kendine alir. Sosyal
ogrenme kuramlarindan model almayla yoluyla 6grenme seklinde agiklanabilir (Kisakii-
rek, 1994). Rabitanin temeli muhabbet ve sevgiye dayanir. Rabitaya devam eden kisi
yavas yavas her hal ve hareketiyle 6rnek alinacak olgun bir sahsiyet olan miirsidin hal
ve hareketlerini alarak, kisiligi degiserek olgun, kamil bir insan olur ( Hasimi, 2013).
Rabitay1 bir karakter egitimi oldugunu ileri siiren Okudan 2003; Giindiiz 2007°e gore
soyle tanimlanabilir: Ornek alian kisiden — miirsitten- onun karakter dzelliklerini kisi-
nin kendine transfer ederek, kisiligini gelistirip olusturmak iizere ve onlarla fiziken veya
hayal ederek beraber olmak i¢in kullanilan bir yontemdir. Rabita en belirgin olarak kisi-
lik degisimi sayilabilecek olan bireyin kotli huylarindan armip olgun, kamil bir insan
olmas1 ve bir gesit obsesyon olan vesveseden kurtulmasimi saglar (Hasimi, 2013). Insa-
nin aklina istemeyerek gelen vesvese ve kuruntulardan kurtulmak i¢in miiridin, miirsi-

dinin baginin iizerinde oturuyormus gibi hayal etmesi gerekir (Arvasi, 2013).

1.4. MEDITASYON VE RABITANIN BENZERLIKLERI

Yunus Emre’nin: “Beni bende demem, bende degilim, Bir ben vardir bende,
benden igeri.” Unlii mutasavvuf Mevlana’nin “Ben insan1 dldiireni bile melek gibi go-
riyorum.’, ¢ akil kil kesilip girmek istese de sigacak bir yer bulamaz bende.” Ya da “dii-
stinme, diisiinceler goniile perdedir perde; diisiinmeyi birak at suya gitsin.” J. Krishna-
murti’nin Gozlemleyeni gozleyeni, siirekli olarak anlatip vurgulamasi. Bir sey olma
motivasyonuyla diisiinmeyen kisi yasar ve bu yasam gercek yasamdir. Prof. Osho’nun
stirekli olarak bilincini bilenden ve gozlemci taniktan bahsetmesi ve bununla ilgili 6r-
nekler vererek, “Bilgelik diisiinmekle degil, diisinmemekle gelir.”diye sdyler (Inan,

2011). Tasavvufta da gozlemci tanik olarak daha somut bir hale getirilmistir o’da Miir-
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sittir. Miirid rabita yaptig1r miirsidinin, onu siirekli gézlemledigini ve yaninda oldugunu
diigiiniir. Mevlana Halidi Bagdadi rabitanin amacindan soyle bahseder: “Rabitay1 yap-
maktaki niyet ve maksat ise, miiridin seyhinin huzurunda oldugu gibi, bulunmadigi yer-
lerde de edebini korumasi, seyhinden feyizlenmesidir”( Erbili, 1340).

Sufi mutasavvuflarin ve gliniimiiz meditasyon uygulayicilarinin sozleri fikir ola-
rak birbirine benzemektedir. Hepside kendi benlikleri —ego- disinda bir ben’den veya
varliktan bahsetmislerdir. Ayrica bu varlik ego disinda olup, siirekli bir gézlem halinde
oldugu anlagilmaktadir. Osho, diisiincelerin insanin kendisine ait olmadigini, onlarin
insanlara elbette gelecegini, bir siire kalarak dinleneceklerini ve sonrada kalkip gidecek-
lerini sdyler. Osho: “ Diisiincelerini, zihnini bir diisman gibi izleme; ¢linkii zihnine bir
diisman gibi yaklasacak olursan izleyemezsin. Zihni izlemek demek ona derin bir saygi
ve sevgiyle bakmaktir. O tanrinin sana bir armaganidir.”der. Anadolu mistiklerinden
Mevlana’da Misafirhane adli siirinde buna benzer olarak insanin bir misafirhane oldu-
gunu, buraya iyi, kotii, keder, seving, karanlik diisiince, melanet, utang duygular gelebi-
lir. Bu gelenleri kapida saygiyla karsilamay1 ve agirlamay1 6giitler; ¢linkii gelenler degi-
sim i¢in Allah’tan gelen bir liituf oldugunu sdyler ( Osho, 2004).

Rabitayla iliskili olan tefekkiir ve murakabe kavramlarindan yola ¢ikilarak ta
benzesen yonler ortaya ¢ikar. Tefekkiir, diisiinmek, zihni bir konu hakkinda yogunlasti-
r1p istenilen sonuca ulagmaktir. Murakabe: “Kulun, siirekli bicimde Allah Teala’nin
gbzetimi altinda bulundugunun suur ve idrakinde olmasi anlaminda tasavvuf terimi” (
Uludag, 2006). “Murakabe salikin i¢cine donmesi, dikkatini nefsi ve kalbi tizerinde yo-
gunlagtirmasi, gonliinden ve zihninden gecen her seyi kontrol etmesi, daha sonra da
kendini Hakk’a vererek derin diisiincelere dalmasi, O’ndan bagka her seyi unutmasiyla
gerceklesir.” (Uludag, 2006). Murakabe insanin siirekli olarak Allah tarafindan gozet-
lendigini hatirda tutmasi ve kendi i¢ine doniip, diisiincelerini, duygularini kontrol edip
gbzlemlemesidir; Osho, Meditasyon yoluyla farkindaligin kazanilmasinda bunu goz-
lemcinin, gozlenen olmasi olarak degerlendirmistir. Tefekkiir: “bir isin akibeti konu-
sunda diisinmek™ ( Kutluer, 1994). “Tefekkiir ve diistinme, varolma ilkesini arama,
kaybedilen ve uzaklasan bir hazineyi ele gecirme ameliyesidir. Once zihni bir faaliyet
olarak baslayan bu eylem, daha sonra kalbi ve rihi bir fonksiyon haline gelmektedir” (
Yilmaz, 1998). Burada amag tiim varliklara bakarak Allah’ hatirlamaktir, herseyde O’nu

gérmek.



34

Aydin (2000)’a gore rabita hakkinda yazilan ve onu giiniimiizde ki anlayisla ilk
tarifinin yapildig1 eser 1811 yilinda yazilmistir. Bundan 6nceki kaynaklarda -ki bunlar
evveli 1400°1i yillardir- rabitanin sadece yalin halinden bahsedilmistir. Aradan gegen
bu silirecte Hint Ogretilerinden —Meditasyon- esinlenerek rabita giliniimiizdeki seklini
almigtir. Ayrica rabitanin Hint mistisizminden derin izler tasimaktadir. Rabitanin sis-
temlestirilmesine katkida bulunmus olan Hintli Abdullah Dehlevi’nin yagam tarzinin
Budha Guatama’nin yasam tarziyla aynidir. Abdullah Dehlevi, Budha gibi sahralarda
gezme, et yememe, tiirlii iskencelerle dolu ve fakir bir hayat siirmiistiir (Aydin, 2000).
Ayni1 yazar Budizm 6gretisini i¢ine sindirmek i¢in bireyin uzun uzun diisiinmesi ve ¢ile
cekmesi gerektigini sdyler.

Aydin (2000), Rabita ve meditasyon benzerliklerini sdyle yapmistir: 1- Rabitada
(vird ¢ekme esnasinda), meditasyonda oldugu gibi solunum kontrolii vardir. 2- Rabita
da meditasyondaki lotus oturus biciminden alinan ilhamla ters teverruk oturusu vardir.
3- Rabita da meditasyonda oldugu gibi dikkati belli bir noktada odaklamak vardir. 4-
Rabita da meditasyon gibi zihinsel, fiziksel ve mistik bir uygulamadir. Yine ayn1 yazar
1995 yilinda rabita ve meditasyonun ayni kokten geldigini, ayni seyler oldugunu su ke-
sin ifadelerle soyle belirtiyor: Ustelik rabita ile Hint kaynakli meditasyon sistemleri
arasinda bir karsilagtirma yapilacak olursa, aralarindaki inanilmaz benzerlikleri ve ortak
noktalar1 rahat¢a saptamak miimkiindiir. Bunlarin baslicalar1 sunlardir:
1-Vecd halini yasamak, (yani gizli ve igsel bir cosku ile mistik bir hazza ulagmak) icin
hareketsiz durmak,
2-Zihni belli bir nokta {izerinde yogunlagtirmak ve bu nokta disindaki tiim fizik izleme
ve izlenimlerden siyrilmaya ¢aligsmak.
3-Solunumu kontrol altina almak.
4-Belli sekillerde oturmak.

Ustelik hem rabita hem de meditasyon her ikisi de Hindistan kokenlidir. Evet iste bunlar
rabita ile Patankali Yogasinin ortak yanlari, ayn1 zamanda temel kurallaridir. "Rabi-
ta’nin esasen arka plandaki portresi budur.” (Aydin, 1995).

Meditasyon yapanlarin ve sufilerin amaglar1 aynidir. Her ikisi de kemale ermek,
evrenle — Allah ile- biitiinlesme gibi (Hewitt, 1997). Meditasyon, rabita ve dinlerin mis-
tik uygulamalarindaki amag, insanlarin yasamlarinda farkindalik kazanmasidir. Denizin

her yerde tuzlu olmasi gibi; kuzeyde, giineyde, batida, doguda meditasyon, rabita ve
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diger uygulamalarin varmak istedikleri hedef farkindaliktir ( Osho, 2004). Rabitada he-
def, insanin Allah’1 goriiyor gibi ibadet edip kulluk vazifelerini yerine getirmesini sag-
lamaktir. Miirid bu asamaya geldigi zaman miirsid artik miiridi yalniz birakir. Miirid

yasaminin her anint Allah’in kendisini gordiigiinii ve gozetledigini diislinerek yasar

(Hasimi, 2013).

1.5. ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMI

Simdiye kadar boliim-1’de verilen bilgiler dogrultusunda, meditasyonda varil-
mak istenen hedef, bireyin farkindalik diizeyini artirmaktir. Aslinda meditasyon ve far-
kindalik i¢ ice olan ve birbirlerinin yerine de kullanilan kavramlardir. Farkindalikla ilgi-
li psikoterapi tiirleri ortaya ¢ikmis ve insanlarin psikolojik sorunlarinda terapétik etkisi
oldugu bilimsel g¢aligmalarla gosterilmistir. Rabita’nin Meditasyon ve farkindaliga
amag, yontem, fikri agidan benzerlikleri bulunmaktadir. Bu sebeple meditasyon ve far-
kundalik temelli terapilerin insan lizerinde gosterdigi psikolojik etkileri, Rabita’nin da
gosterebilecegi diisiiniilmektedir.

Diinya’da meditasyon ve farkindalikla ilgili bilimsel bir ¢ok ¢alisma bulunmak-
tadir. Meditasyonla ilgili ¢alismalar, meditasyonun beyin dalgalar lizerindeki etkileriyle
baglamis, daha sonra farkindalik kavraminin iizerinde psikoterapilerin olusturulmasiyla
devam etmistir. Giiniimiizde ki bilimsel ¢aligmalar daha ¢ok farkindalik temelli psikote-
rapiler iizerinde olmaktadir. Ozellikle depresyon, anksiyete, kisilik bozukluklari olmak
iizere bir¢ok psikolojik bozukluklarda ¢aligmalar yapilmaktadir.

Tiirkiye’de meditasyon ve farkindalikla ilgili ¢alismalar yeni sayilir. Mevlevi ta-
rikatinin bir ritiieli olan Sema’yr rumi meditasyon olarak nitelendirilen ¢aligmada, se-
mazenlerin insular korteksinde kalinlagsma bulgusu elde edilmistir (Karakdse, 2014).
Yine bu ¢alismaya benzer bir bulguda Marmara {iniversitesinde yapilan semazenin be-
yin gorilintiillemesinde bulunmustur (Cakmak, 2010). Farkindalikla ilgili, iki derleme
calismasi ( Catak ve Ogel, 2010) ve bir kitap (Ogel, 2010) bulunmaktadir. Meditasyon,
farkindaligin psikiyatrik bozukluklar tizerindeki etkisiyle ilgili bir ¢aligma bulunma-
maktadir. 6zellikle arastirma konumuz olan Rabitayla ilgili ne bir beyin goriintiilleme ne
de psikolojik islev tlizerine yapilmis herhangi bir ¢alisma bulunmamaktadir. Bu arastir-
ma Rabiuta ile ilgili psikolojik islev lizerine Tiirkiye’de yapilan ilk arastirma olmasi ba-
kimindan 6nem tagimaktadir. Ayrica bu arastirma bu alanda yapilan ¢alismalara katki

saglayacag disilinlilmektedir.
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Bu arastirmada Rabita’nin psikolojik islev iizerinde olumlu ve olumsuz bir etki-
sinin olup olmadig1 arastirilacaktir. Psikolojik islev kavrami, bireyi tedavi arayigina go-
tiiren bir yakinmasinin olup olmamasi, eger bir yakinmasi varsa giindelik hayatini etki-

leyecek diizeyde olmamasi olarak ele alinmustir.
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BOLUM- 11

YONTEM

Bu boliimde arastirmanin modeli, verilerin elde edildigi evren ve 6rneklem, veri-
lerin toplanmasinda kullanilan 6lgeklerin 6zellikleri ve nasil uygulandiklar: ele alinmak-

tadir.

2.1. EVREN VE ORNEKLEM

Arastirmanin evreni Siileyman Demirel Universitesi’nde lisans diizeyinde 6gre-
nim goren Ogrenciler olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemi bu iiniversite’de 6grenim
gbren 6grencilerinden tesadiifi kiime 6rnekleme ile secilmistir. Calismaya katilim go-
niilliilik esasina dayanmustir. Rabita yapan ve yapmayan seklinde iki gruba ayrilmistir.
Rabita yapan grup SDU’de okuyup, 6zel bir yurtta kalan 6grencilerden olusturulmustur.
Her bir grupta da 50 6grenci olusturulup, toplam 100 6grenciyle ¢alisilmistir. Calisma

grubunun hepsi erkek 6grencilerden olusmustur.

2.2. ARASTIRMANIN MODELI

Bu arastirmada karsilastirma tiirii iliskisel tarama modeli kullanilmistir. Tarama
modelleri gegmiste ya da halen var olan bir durumu oldugu sekliyle tanimlamayi amag-
lar. Arastirmaya konu olan sey ne ise onu degistirme ve etkileme cabasi gostermez. Ilis-
kisel tarama iki ve daha fazla degisken arasinda birlikte degisim varligin1 ve derecesini
belirler. Karsilagtirma tiirii iliskisel tarama, denemesi olmayan fakat ona en yakin olan
bir arastirma diizenidir. Bu tiir arastirmada ‘neden-sonug’ iliskisi bir tahminden daha
ileri gidemez. Gergek bir neden-sonug i¢in karsilastirilan érneklemlerin tiim kosullarinin

ayn1 olmasi gerekir (Karasar, 1999).

2.3. VERI TOPLAMA ARACLARI

Bu arastirmada Beck Depresyon Olgegi (BDO), Beck Anksiyete Olgegi ve Psi-
kolojik Belirti Tarama Listesi (SCL-90) kullanilmistir. Ayrica ¢alismaya katilan denek-
lerin demografik ozelliklerini belirlemek amaciyla, arastirmaci tarafindan hazirlanan
Kisisel Bilgi Formu da deneklere verilmistir. Arastirmada kullanilan veri toplama arag-

larina iliskin tanitic1 bilgiler asagida verilmistir.
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2.3.1. Beck Depresyon Olgegi (BDO)

Depresyonun siddetini 6lgmek, tedavi ile olan degisimleri izleyebilmek ve hasta-
lig1 tanimlayabilmek amaciyla Beck tarafindan gelistirilen 4°li Likert tipi kendini de-
gerlendirme olgegidir. Siddet olarak; 0-9= Minimal, 10-16= Hafif, 17-29= Orta, 30-63=
Siddetli, seklinde yorumlanmaktadir. Formun Tiirk¢e gegerlilik ve giivenilirligi Hisli
(1989) tarafindan yapilmis olup, dlgcegin Cronbach alfa katsayist 0.80 olarak bulunmus-
tur. Olgegin Tiirkce gegerlik ve giivenirlik makalesinde kesme puaninin 17 olarak kabul

edildigi belirtilmistir. Olgekten alinacak toplam puan 0-63 arasinda degismektedir.

2.3.2. Beck Anksiyete Olcegi (BAO)

1988°de Beck ve ark. tarafindan gelistirilen dlcek, bireylerin yasadigi anksiyete
belirtilerinin sikligmin belirlenmesi ile depresyon ve anksiyetenin birbirinden ayirt
edilmesi amaci ile kullanilmaktadir. 21 maddeden olusan 0-3 arasi puanlanan Likert tipi
bir dlgektir (Aydemir ve Koroglu 2009). Her madde i¢in “Hi¢”, “Hafif derecede”, “Orta
derecede”, Ciddi derecede” segeneklerden uygun olanin segilmesi istenir. Puan araligi
0- 63 tiir. Olgekten alman puanlarin yiiksekligi, bireyin yasadigi kayginin siddetine isa-
ret eder (Savasir ve Sahin 1997). Olgegin Tiirkce uyarlamasi Ulusoy, Sahin ve Erkmen
tarafindan 1993 yilinda yapilmistir (Savasir ve Sahin 1997). Olgegin orijinal formunda-
ki Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayis1 .92, test tekrar test giivenirlik katsayilari r= .75
ve 1= 67 diizeyinde oldugu belirtilirken, toplam 177 psikiyatrik hastadan olusan bir 6r-
neklem tlizerinde yapilan Tirkiye’deki ¢alismada, 6lgegin i¢ tutarlilik katsayisi .93, test-
tekrar test giivenirlik katsayisi .57 olarak bildirilmistir. Madde toplam puan korelasyon

katsayilari ise .45 ile .72 arasinda degismektedir.

2.3.3. Psikolojik Belirti Tarama Listesi (SCL-R 90)

Olgek kendini degerlendirme tiirii bir psikiyatrik tarama araci olup son sekline
Derogatis (1977) tarafindan getirilmistir. Olgegin gelistirilmesinde dort temel amag be-
lirtilmistir. Birincisi, gorliniiste “normal” kisilerdeki psikiyatrik belirti diizeyini bulma;
ikincisi, belirti diizeylerindeki degismeleri degerlendirme ve tigiinciisii klinik yordama-
lara yardime1 olma ve sonuncusu psikiyatrik hastalart DSM sistemi i¢inde tan1 gruplari-
na yerlestirmede kolaylik saglamadir. Ancak, dl¢egin en ¢ok stresin neden oldugu
olumsuz tepkilerin diizeyini belirlemek amaciyla ve biiyiik captaki “normal” 6rneklem-

lere uygulandig: bildirilmektedir (Dag 1991).
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Olgek, psikiyatrik belirti ve yakinmalari igeren 90 maddesiyle 9 ayr belirti boyutunda

degerlendirme yapmak {izere yapilandirilmistir.

1.Somatizasyon (SOMA) boyutu, gesitli bedensel islevlere iliskin zorlanmayi (distress)
(“Gogiis veya kalp bolgesinde agrilar”); 1, 4, 12, 27, 40, 42, 48, 49, 52, 53, 56, 58 (12
madde).

2.0bsesif-kompulsif (OBKO) boyutu, bireyin diisinmekten ve/veya yapmaktan kendi-
ni alamadigi istenmeyen diisiince ve davraniglarin yarattigi zorlanmay1 (“Yikanma,
sayma, dokunma gibi bazi hareketleri yineleme hali™); 3, 9, 10, 28, 38, 45, 46, 51, 55,
65 (10 madde).

3.Kisiler arasi duyarlik (KADU) boyutu, kisinin yetersizlik ve kendini asagilama duy-
gularindan kaynaklanan zorlanmayi (“Bagkalar1 tarafindan elestirilme duygusu”) gos-
terdigi belirtilen maddeleri icermektedir. 6, 21, 34, 36, 37, 41, 61, 69, 73 (9 madde).
4.Depresyon (DEPR) boyutu, depresif ruh hali ve duygulanimla, yasam ilgilerinin
azalmasi, giidii ve enerji kayb1 ve intihar diisiinceleri gibi belirtilerden olusan zorlanma-
y1 (“Her seyin bir yiik gibi goriinmesi”); 5, 14, 15, 20, 22, 26, 29, 30, 31, 32, 54, 71,79
(13 madde).

5.Kayg1 (KAYG) boyutu, asir1 diizeyde agik kaygi tablosuyla baglantili zorlanmay1
(“Dehset ve panik nobetleri”); 2, 17, 23, 33, 39, 57, 72, 78, 80, 86 (10 madde).
6.Diismanhik (DUSM) boyutu, dfke, saldirganlik ve kirginlik duygularindan kaynakla-
nan zorlanmay1 (“Kontrol edilemeyen 6fke patlamalar1”) 6l¢me iddiasindadir. 11, 24,
63, 67, 74, 81 (6madde).

7.Fobik kaygr (FOKA) boyutu, kagma ve kaginma gibi fobik davranislarla belirginle-
sen tablonun yarattig1 zorlanmay1 (“Carsi, sinema gibi kalabalik yerlerde rahatsizlik
hissi”); 13, 25, 47, 50, 70, 75, 82 (7madde).

8.Paranoid diisince (PADU) boyutu, yansitici, kuskucu ve diismanca diisiincelerle
grandiozite ve otonomi kaybi1 gibi korku ve sanrilarin 6n plana ¢iktig1 zorlanmay1 (“Co-
gu kisiye gilivenilmemesi gerektigi hissi”); 8, 18, 43, 68, 76, 83 (6 madde).
9.Psikotizm (PSIK) boyutu ise, sosyal cevreden uzaklasma, sizoid yasam bigimi veya
sizofrenik sanr1 ve varsanilarin belirgin oldugu zorlanmay1 (“Size ait olmayan diisiince-
lere sahip olma”) gosterdigi sdylenen maddeleri icermektedir. 7, 16, 35, 62, 77, 84, 85,
87, 88, 90 (10 madde).
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Bu boyutlara girmeyen maddelerden olusan Ek Olgek (EKOL) de, sugluluk duy-
gulartyla yeme ve uyku bozukluklari gibi genel zorlanma belirtilerini (“Asirt yemek
yeme”) icermektedir. 19, 44, 59, 60, 64, 66, 89 (7 madde). Her boyut en az 6 ile en ¢ok
13 maddeyi icermektedir.

SCL-90-R, boyutlar1 ayrilmaksizin bir biitiin halinde ve her durumun (madde-
nin) “son 15 giin i¢inde ne Slgiide huzursuz ve tedirgin ettigi” sorusunu iceren bir yo-
nergeyle uygulanmaktadir. Olgek her madde igin “hi¢”, “cok az”, “orta derecede”, “ol-
dukca fazla” ve “ileri derecede” seceneklerinden birinin isaretlemesi bigiminde tamam-
lanmaktadir. Puanlama, her madde {izerinde bu secenekler icin sirastyla O ile 4 arasinda
puan verilmek suretiyle yapilmaktadir. Alt 6l¢ek puanlari, her boyutu iceren maddeler-
den alan puanlarin toplaminin o boyutu olusturan madde sayisina boliinmesiyle elde
edilmekte ve bdylece 0.00 ile 4.00 degerleri arasinda olabilmektedir. Olgegin asil islev-
selligini saglayan “Genel Belirti Diizeyi” (Global Symptom Index:GSI), bos birakilanlar
hari¢ tiim maddelere yapilan derecelemelerin ortalamasi olup 0.00 ile 4.00 degerleri
arasinda degisebilen en 6nemli gostergedir (Derogatis 1975; Dag 1991). Olgegin Tiirkge
uyarlamasi, gegerlik ve giivenirlik ¢calismasi Dag (1991) tarafindan iiniversite 68rencile-
ri iizerinde yapilmustir. Olgegin tiimiiniin Cronbach Alfa i¢ tutarlik kat sayis1 0.97 olarak
hesaplanmistir (Dag 1991).

2.4. VERILERIN TOPLANMASI

Siileyman Demirel Universitesi Rektorliigiinden gerekli olan izinler alindiktan
sonra, 2015 Subat ve mart aylarinda veriler toplanmistir. Orneklemi, SDU’de lisans
diizeyinde 6grenim goren daha Once tesadiifi olarak belirlenen 6rneklem grubundaki
ogrenciler olusturmustur. Olgeklerin 50 tanesi 6grencilere dersliklerinde gruplar halinde
dagitilmistir. Demografik Bilgi Formu, Beck Depresyon Olgegi, Beck Anksiyete Olcegi
ve Psikolojik Belirti Tarama Listesi ( SCL-90) bir arada katilimcilara verilmistir. Kati-
limcilara arastirma sonuglarindaki, cevaplarin gizli tutulacagi, kimlik belirleyici bilgile-
rin istenmeyecegi, cevaplarin sadece bilimsel amaglar i¢in kullanilacagi ve 6l¢eklerin ne
sekilde doldurulmasi gerektigine dair bilgiler sozlii olarak verilmistir. Uygulamalar yak-
lasik 25-30 dakika siirmiistiir. Olgeklerin diger 50 tanesi de Isparta’da lisans dgrenimi
goren ve Ozel bir yurtta kalan 6grencilere dagitilmis ve uygulanmistir. Uygulamalar
stiresince toplam 100 denege ulasilmistir ancak iki denegin tiim maddelere ‘hi¢ -0’ isa-

retledigi i¢in gecersiz kabul edilmis ve analizler 98 katilimci1 tizerinden yapilmustir.
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2.5. VERILERIN ANALIZI

Olgme araglari ile toplanan verilerin ¢dziimlenmesinde; arastirmanin genel ama-
cma yonelik olarak toplanan veriler SPSS programina girilmistir ve veriler {lizerinde
gerekli istatistiksel ¢coziimlemeler i¢in SPSS (The Statistical Packet for The Social Sci-
ences) 22.0 paket programindan yararlanilmistir. Sayisal degiskenlerin karsilastirilmasi
“T- testi’, smifsal degiskenlerin karsilastirilmasit ise ‘Ki- Kare Testi’ ile yapilmistir.

Tiim testler iki uglu olup, P< 0.05 anlamli kabul edilmistir.
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BOLUM - 111

BULGULAR

Son analizler yapilmadan 6nce, analizlerin dogru sonuglar verebilmesi i¢in veri-
lerin SPSS programina dogru girilip girilmedigi kontrol edilmistir. flgili dlceklerde,
6lgek maddelerini bos birakmis olan 2 katilime1 arastirma dis1 birakilmistir. Istatistiksel

analizler 98 katilimc1 tizerinden yiiritilmistiir.

3.1. SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLER

Bu calismada, rabita yapan 48 erkek birey ile rabita yapmayan 50 erkek kontrol
bireyler arasinda yas, yasadiklar yer ve psikiyatrik hastalik aile dykiisii yoniinden fark
bulunmamuistir (tablo-1). Rabita yapmayan grupta egitim yili1 ve ¢alisiyor olmak daha

yiiksek ve sik bulunmustur (p=0.000 ve p= 0.030).

Tablo 1: Sosyodemografik 6zellikler

Rabita yapan | Kontrol grubu Analiz
grup
n= 48 n= 50 t/x%, p
Yas (Ort+SS) 21.2+£2.2 21.7+1.4 1.4 0.156
Egitim yil1 (Ort£SS) 13.7+1.7 14.8+1.1 3.7 0.000
Kirsal 8 4
Kasaba 9 17
Yasadig1 yer (n) . .
Sehir merkezi 27 28 5575 0.134
Calistyor olmak (n) 2 9 4703 0.030
(Ai)lede psikiyatrik hastalik oykiisii 3 1 1.130 0.293
n

3.2. PSIKOMETRIK OZELLIKLER
BAO puani rabita yapan grupta daha diisiik bulunmustur (p= 0.048), (tablo-2).
BDO puanlari ise 2 grup arasinda benzerdir. SCL-90 6lgeginde toplam puan ve alt bo-




yutlardan alinan puanlar karsilastirildiginda iki grup arasindaki fark anlamlilik diizeyine

ulagmamustir (tablo-3).

Tablo 2: Rabita yapan ve yapmayan bireyler arasinda BAO ve BDO puanlarinin kars1-

lastirilmasi
Rabita yapan | Kontrol grubu Analiz
erun
n= 48 n= 50 t,p
BAO (Ort£SS) 9.1+7.9 12+7.8 2.7 0.048
BDO (Ort+SS) 10.849.3 9.2+5.9 0.9 0.335

Tablo 3: Rabita yapan ve yapmayan bireyler arasinda SCL-90 puanlarinin karsilastiril-

mast
Rabita yapan | Kontrol grubu Analiz

grup

n= 48 n= 50 t,p
Somatizasyon (Ort£SS) 5.6£5.6 7.5+6.7 1.3 0.174
Obsesyon ve Kompulsiyon 10.8+7.1 11.5+6.3 0.4 0.622
(Ort+SS)
Kisileraras: iliskilerde duyarlilik 8.9+6.6 8.2+5.7 0.6 0.557
Depresyon 9.1+8.1 11.1+£8.4 1.1 0.248
Anksiyete 5.345.1 6.7+6.4 1.1 0.280
Ofke 5.5+4.5 5.6+4.8 0.1 0.968
Fobik anksiyete 3.3+£3.2 3.7+£3.7 0.5 0.638
Paranoya 5.6+4.5 6.5+4.2 1.1 0.293
Psikotik bulgu 5.5£54 6.2+6.1 0.6 0.550
Toplam puan 65.5+47.9 72.5£50.6 0.7 0.484
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BOLUM - IV

TARTISMA

Bu bdliimde, rabitanin psikolojik islev tizerindeki etkilerinin incelenmesi ama-
cryla liniversite 0grencileriyle yiiriitiilen ¢alismada elde edilen bulgular, alan yazin ger-
cevesinde tartisilmistir. Alan yazinda rabitanin depresyon, anksiyete ve diger psikolojik
belirtilerle olan iligkisin daha 6nce arastirilmamis olmasi ve rabitanin meditasyonla olan
benzerliginden dolay1 tartisma, meditasyon ¢alismalar1 sonucu elde edilmis bulgularla
yapilmistir. Arastirmanin amacina paralel olarak yapilan analizler sonucunda elde edilen
bulgular ilgili alan yazin cergevesinde tartisilmis, daha sonra g¢alismanin sinirhiliklari,

ileri ki ¢aligmalar i¢in Oneriler tizerinde durulmustur.

4.1. RABITANIN DEPRESYON VE ANKSIYETE iLISKIiSINE YONELIK DE-
GERLENDIRMELER

Yapilan analizler sonucunda eslestirilmis iki grup liniversite 6grencilerinde rabi-
ta ve depresyon arasinda anlamli bir iliskisi bulunmamistir. Elde edilen bulgularda rabi-
tanin anksiyete puanlarii anlamh diizeyde azalttigi yoniinde bir iliski bulunmustur.
Alan yazinda rabitanin psikiyatrik semptomlarla iligkisini inceleyen bir arastirma bu-
lunmamaktadir. Arastirma konusuna benzerligi bulunan meditasyonun, depresyon ve
anksiyete lizerindeki etkilerini incelemek i¢in yapilan ¢alismalar mevcuttur. Bu yapilan
calismalarda meditasyonun depresyon ve anksiyete semptomlarini iyilestirmede hem
etkili hem de etkisinin zayif oldugu yoniinde bulgular elde edilmistir. Meditasyonun

terapdtik etkisinin oldugunu gosteren ¢alismalarin daha fazla oldugu goriilmektedir.

4.1.1. Meditasyonun Terapétik Etkisinin Oldugunu Goésteren Calismalar
Rahatlama ve farkindalik meditasyonunun zaman algisi iizerine etkilerinin aras-
tirilldigr bir calismada iki deney grubu olusturulmustur. Birinci grup katilimcilar, rahat-
lama veya meditasyon egzersizleri dncesinde ve sonrasinda gegici bir is yapanlardan,
ikinci grupta birinci gruptakine benzer bir diizenekte, katilimecilar ise birka¢ haftanin
tizerinde her giin rahatlama ve meditasyon egitimi veren katilimecilardan olusturulmus-
tur. Sonug olarak meditasyonun zaman duyarliligini ve uzamis zaman algisini arttirdigi

gosterilmistir. Bununla beraber meditasyon egzersizleriyle olan ilerleme 6ncelikle medi-
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tasyon egitimcilerinde gézlenmistir. Sonug olarak deneyimli meditatdrlerin anksiyetele-
rinin, acemi katilimcilara gore daha diisiik oldugu ve zaman hassasiyeti arttiginda ank-
siyete seviyesinde azalma oldugu gosterilmistir. Farkindalik pratiklerinin, bireylerin
gecici bilgi islemede daha fazla dikkat kaynaklarimi kullanilmasina olanak sagladigi
yoniinde olmustur (Droit-Volet, S. ve ark., 2015). Transandaltal meditasyonun isyeri
stresi, depresyon ve tiikenmislik semptomlarina etkisini inceleyen randominize kontrol-
I bir ¢caligsma yapilmistir. Calisma davranis problemleri olan ¢ocuklarin rehabilite edil-
digi Vermont’ta bulunan Bunnington okulundan 40 6gretmen ve yardimeci personelle
yapilmistir. TM uygulayan grup ve bekleme kontrol grubu rastgele se¢ilmistir. TM egi-
timi sertifikali egitmenler tarafindan verilmistir. Sonug dl¢limleri baglangigta ve dort ay
sonra degerlendirilmis. Transandantal Meditasyon programi, davranigsal sorunlari1 olan
ogrencilerin rehabilite edildigi okulda ¢alisan 6gretmen ve destek personelinin, psikolo-
jik stresini azaltmada etkili oldugu bulunmustur. Ayrica ¢alisanlarin is performansinin
yani sira zihinsel ve fiziksel saglig1 icin 6nemli etkileri oldugu da bulunmustur (Elder C.
ve ark., 2014). Anksiyetenin fizyolojik belirtilerinin meditasyonla iliskisinin aragtirildi-
&1 calismada: Stresten muzdarip Tayvanda Otuz yiiksek lisans 6grencileri ve akademik
personel Genel Saglik Anketi tarafindan rastgele secilmis ve 8 hafta boyunca, ii¢ tedavi
grubuna ayrilmistir. Deney gruplari: CCH grubu, meditasyon grubu ve kontrol grubun-
dan olusmustur. Fizyolojik parametrelerde degisiklikler tedavi dncesinde, sirasinda ve
sonrasinda Ol¢iilmistiir. CCH ve meditasyon stresle ilgili endekslerde giiglerini goster-
mistir. Solunum hizi, kalp hiz1 ve gruplar arasinda elektromiyografik skorlarinda anlam-
It bir fark olmadigi bulunmustur. Uygulama Oncesi ve sonrasi yapilan karsilastirmada,
CCH uygulanan olgularda kalp atim hizinda azalma ve cilt sicakliginda artis goriilmiis-
tiir. Meditasyon uygulayan kisilerde Cilt sicakliginda artig, solunum hizinda azalma,
kas gerginligi ve kalp atim hizinda azalma goriilmiistiir (Kao, H.S.R. ve ark., 2014).
Genel anksiyeteli hastalarin zen meditasyonu deneyimlerinin etkilerini 6grenmek
maksadiyla, zen meditasyonunun ve GAD’in yaygin oldugu Tayvan’da bir ¢aligma
yapilmistir. Bu calismaya psikiyatri polikliniginde ayaktan tedavi goren yetiskin
GAD’l1 9 hastadan olusan bir grup ve higbir meditasyon deneyimi olmayan 12 kisilik
bir grupla yapilmistir. Bu iki grup zen meditasyonu programina katilmislardir. Yapilan
analizler sonucunda zen meditasyonunun yaygin anksiyeteli hastalara, profesyoneller

tarafindan alternatif bir tedavi yontemi olarak kullanilabilecegi belirtilmistir (Lu,
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Chueh-Fen ve ark., 2012). Meditatif terapilerin anksiyete diizeyini nasil etkiledigini
inceleyen sistematik inceleme ve randominize kontrollii ¢aligmalarin meta-analiz ¢alis-
masi1 yapilmistir. Calismada ¢esitli meditasyon tipleri ve anksiyete ile iligkili anahtar
kelimeler biiyiik medikal veri tabanlarinda taranmistir. 1000’in iizerinde Ozet ve
200’den fazla makalenin tamami taranip gozden gecirilmis ve yalnizca randominize
kontrollii ¢aligmalar dahil edilmistir. Farmakolojik olmayan denemelerin raporlanmasi
icin Boutron kontrol listesi olusturulmustur. Toplam 36 RCT kabul edilmis. Cogu RCT
sekonder endiseli anksiyete hastalariyla yliriitiilmiistiir. Sonug olarak anksiyete tedavi-
sinde meditatif uygulamalarmin 6nerilebilecegi, anksiyete semptomlarinin azaltilmasin-
da meditatif terapilerin baz1 etkileri gosterilmistir. Bununla birlikte ¢ogu ¢alismada,
meditatif terapilerin klinik olarak anksiyete tanisi konmamis kisilerin, yalnizca anksiye-
te semptomlarii iyilestirdigi goriilmiistiir (Chen, K. W. ve ark., 2012). Meditasyonun
anksiyete ve depresyon hastalar1 iizerindeki etkilerini inceleyen bir ¢alismada, On test
ve son test yapilan 30 hastaya Klinik Global Izlem- Siddeti Iyilesme Olgegi, Beck Ank-
siyete Olgegi, Beck Depresyon Olgegi ve Genel Isleyis Olgegi kullaniimistir. 28 haftalik
bir meditasyon programi uygulanmistir. Ortalamalardaki farkliliklar eslestirilmis t-testi
ile dlciilmiistiir. Sonug¢ deney ve kontrol grubunda ilk baslarda benzer iken 28. Haftanin
sonunda meditasyon yapan grubun ortalamalarinda anlamli bir farklilik bulunmustur
(Srivastava, M. ve ark., 2011). Siirekli kendi kendine odaklama meditasyonunun dik-
kat, anksiyete ve depresyon puanlarina olan etkisinin arastirildig bir ¢aligmada 42 go-
niilli iki gruba ayrildig: bir ¢alisma yapilmistir. Birinci grup 5 hafta icinde haftada bir
saat meditasyon uygulamasi yapan, diger grup ise herhangi bir sey yapmayan bekleme
listesi grubudur. Katilimcilar 5 haftanin 6ncesinde ve sonrasinda Beck Anksiyete En-
vanteri, Beck Depresyon Envanteri, Wechsler yetiskinler i¢in Zeka testinin sayisal sem-
bol alt testi ve Bilingli Farkindalik Olcegi verilmistir. 5 hafta sonra meditasyon yapan
grubun kontrol grubuna gore depresyon puanlarinda 6nemli bir azalma ve dikkatlerinde
artis oldugu bulunmustur (Leite, J.R. ve ark., 2010). Okulda, klinikte ve toplumsal or-
tamlarda 6- 18 yas arasindaki genglerle yapilan bir ¢alismada, meditasyon uygulamasi-
nin saglikla iliskisindeki etkilerini arastirmak ic¢in deneysel calismalar sistematik bir
bicimde gozden gecirilmistir. Meditasyon usulleri olarak Farkindalik Meditasyonu,
Transandaltal Meditasyon, Farkindalik Temelli Stres Azaltma ve Farkindalik Temelli

Biligsel Terapiler dahil edilmistir. Sonug olarak meditasyon ayarlamasi gengler arasinda
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fizyolojik, psikososyal ve davranigsal durumlarin tedavisinde etkili bir miidahale oldugu
bulunmustur. Fakat giincel kisitlamalar yiliziinden, meditasyonu daha ileri seviyede an-
lamak ve onun gelecekte geng niifus arasinda etkili bir tedavi yontemi olarak kullanmak
icin dikkatli bir bi¢imde yapilandirilmis arastirmalara ihtiya¢ oldugu sonucuna varilmis-
tir (Black,D.S. ve ark., 2009). Cesitli duygusal sorunlarda ve farkindalik seviyelerinde
meditasyonun etkisini incelemek i¢in Tayland’taki Tay koleji 6grencileriyle yapilan bir
calismada: meditasyon yapan ve yapmayan olmak iizere iki grup olusturulmustur. Oz
bildirimli 6l¢ekler kullanilmis. Meditasyon yapan Ogrencilerin depresyon seviyeleri,
distresleri azalmis benlik saygisi ve farkindalik seviyelerinin arttigi goriilmiistiir
(Bloom, Alex R. Z., 2008). Meditasyonun algilanan stres ve negatif duygu lizerindeki
etkilerinin arastirilmasinda; Caligma bir tiniversitenin saglik merkezinde tek gruplu 6n
test ve son test tasarimli, saglikli, meditasyon egitimi almaya istekli 200 katilimciyla
yapilmig. Katilimeilara Siirekli Kaygi Envanteri, Algilanan Stres Olgegi, ve Kisa Semp-
tom Olgegi uygulanmistir. Katimeilar giinde 15-20 dak. meditasyon yapmak iizere
mantra tabanli meditasyon 6gretilmistir. Sonug olarak baglangicta yiliksek duygusal labi-
lite diizeyinde olanlarin daha yiiksek iyilesme gostermislerdir. Basit bir meditasyon tek-
niginin bile saglikl kisilerin negatif ruh hallerinde iyilesme ve algilanan stres diizeyle-
rini azalttigi dusiiniilmiistir. Meditasyon uygulama siklig1 ise sonucu etkilemektedir.
Miidahaleden en ¢ok olumsuz duygu durumuna sahip kisilerin yararlandigi diistiniilmiis-
tiir (Lane, J.D. ve ark., 2007). Anksiyete bozukluklarinin tedavisinde meditasyonun et-
kisinin arastirildig1 bir derleme calismasi, anksiyete disinda herhangi ek bir hastaligi
olmayan kisilerle yapilmistir. Rastgele iki gozden gecirme calismasi uygun bulunup
incelenmistir. Sonug olarak Transandantal Meditasyonun anksiyete belirtilerini azalttig
diistiniilmiistiir (Krisanaprakornkit, T. ve ark., 2006). Meditasyonun anksiyeteyi
azaltmadaki etkisinin arastirildig1 bir derleme calismasi yapilmistir. Genel olarak yiik-
sek seviyedeki anksiyetenin diizenli ve devamli yapilan meditasyonla bu yliksek sevi-
yeyi diisiirecegi bildirilmis, bununla birlikte meditasyonunu diger karsilastirmali miida-
halelerden daha etkili oldugu gosterilmemistir (Delmonte,M.M., 1985). Anksiyete te-
davisinde kendi kendine hipnoz ve meditasyonla gevsemenin yararliliginin karsilastiril-
dig1 calismada: meditasyon ve kendi kendine hipnoz tekniklerinin kullaniminin anksiye-
tenin tedavisinde basit ve etkili oldugu bulunmustur (Benson, H. ve ark., 1978). Tran-

santandal meditasyonun anksiyete seviyesine olan etkisinin arastirildigi ¢aligmada 33
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lisans ve lisansiistli 6grencisi rastgele ikiye ayrilmistir. Bir grup giinde iki kez iki hafta
siireyle TM ve diger grup ise pasif gevseme yapmis ve Durumluk Kaygi Envanteri kul-
lanilmistir. ki haftanin sonunda yapilan dlgiimlerde TM’nin anksiyete diizeyini azalt-

mada daha etkin oldugu gosterilmistir (Dillbeck, M.C., 1977).

4.1.2. Meditasyonun Terapotik Etkisinin Olmadigim1 Veya Kisith Oldugunu Goste-
ren Calismalar

Bu calismalar: Farkindalik Meditasyonunun klinik popiilasyonda anksiyete ve
duygudurum semptomlarini iyilestirip iyilestirmedigi gérmek icin kontrollii arastirma
derlemesi yapilmistir. Derlemeler hakemli dergilerde yayinlanmisg, kontrol grubunun
kullanildig1, depresyon ve anksiyetedeki degisikliklerin rapor edildigi 15 derleme ca-
lismasi secilmistir. Farkindallik Meditasyonunun anksiyete ve depresyonda yararl etki-
leri belirsiz ve kuskulu bulunmustur (Toneatto, T. ve Nguyen L., 2007). Meditasyonun
etkilerinin arastirildigi bir meta- analiz derleme ¢alismasinda: Herhangi bir meditasyon
tiirtiniin tedavi edici etkilerinin kanitlarinin zayif oldugu ve meditasyonun bazi durumu
kot hastalarda psikoz epizodunu tetikleyebilecegi bulunmustur (Canter, P. H., 2003).
Klinik Uygulama i¢in Meditasyonun Uygunlugunun incelendigi bir genel bakis calis-
masinda, meditasyonun serbest cagrisima oldukca yakin oldugu diisiiniilmiistiir. Medi-
tasyonun hipnotik transa gegis becerisini ve duygusal katarsizi gelistirdigi, anksiyeteyi,
uykusuzlugu ve ila¢ kullanimmi azalttigi ve kendini gergeklestirmeyi arttirabilecegi
ayrica, meditasyon pratiginin egitimli dikkat gibi bazi yararli becerilerin kazanilmasi ile
iligkili oldugu diistiniilmiistiir. Meditasyon ayn1 zamanda terapistler de empati gelistir-
mede yararli olabilecegi ve uygulamada en ¢ok yarar gorebilecek olanlar hafif rahatsiz-
liklart olan kisiler oldugu bulunmustur. Sonug¢ olarak meditasyonun klinik degerinin

sinirlt oldugu bildirilmistir (Delmonte, M. M., 1990).

Yapilan ¢alismada SCL-90°nin alt dl¢eklerinde rabitayla iliskili anlaml bir iligki
bulunamamaistir. Alan yazinda yapilan ¢aligmalar SCL-90’nin alt 6l¢eklerinin bazilarin-
da meditasyonun etkinligini gdsteren ¢alismalar bulunmaktadir. Bu ¢aligmalardan biride
Farkindalik temelli bilissel terapinin Bipolar bozuklukta iyilesme sonucunun meditas-
yon uygulamalan ile arasindaki iliskisinin arastirilmasidir. Bu arastirmada klinisyen
tarafindan oOlgiilen hipomani, depresyon ve ozbildirimle anksiyete, depresyon ve stres

semptomlar1 6lgekleri tedavi dncesi ve sonrast 12 aylik takip boyunca yapilmis. 8 hafta
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boyunca bir¢ok giinler meditasyon uygulamasi yapanlarda 12 aylik takipte klinisyenin
skorladigi Montgemery-Asberg Depresyon Olgegi arasinda énemli bir korelasyon bu-
lunmustur. Farkindalik temelli bilissel terapi programinda 8 hafta siiresince bir ¢ok giin
meditasyon yapanlarda 12 aylik takipte diisiik depresyon skorlar1 bulunmus ayrica 8
haftalik MBCT programi boyunca haftada 3 veya daha fazla meditasyon yapilmasinin,
anksiyete ve depresyon belirtilerinin iyilesmesinde iligkisi oldugu bulunmustur
(Perich,T. ve ark., 2013). Meditasyonun psikoz ile arasinda bir iligkinin olup olmadi-
giyla ilgili olarak yapilan meditasyon kaynakli psikoz literatiir tarama calismasinda,
meditasyon sonrasinda ¢ok ¢esitli semptomolojili kisa ve akut psikoz gelistiren bir er-
kek hasta tanimlanmustir. Literatlir olarak Pubmed, Embase ve Psycinfo taranmustir.
Akut ¢ok ¢esitli psikotik bozukluk tanisi olan olgu sunulmustur. Diger bir olgu ise ya
daha once psikotik bozuklugun niiksetmesi ya da bir psikiyatrik bir hikayesi olmayan
hastalarm kisa psikotik reaksiyon gdsterdigi rapor edilmistir. Meditasyonun ¢ok degisik
semptomlu kisa siireli gegici psikoz gelistiren zayif hastalarda psikotik atagi aktive ede-

bilecek bir stresor olabilecegi diistintilmiistiir (Kuijpers, H.J. ve ark., 2007).

4.2. ARASTIRMANIN VARSAYIMLARI VE SINIRLILIKLARI

Bu ¢aligmaya katilan 6grencilerin Beck Depresyon Olgegi, Beck Anksiyete Ol-
cegi ve Psikolojik Belirti Tarama Listesine igten ve dogru tepkiler verdikleri varsayil-
mistir. Arastirma 6rnekleminin evreni uygun olarak yansittigi varsayilmistir. Bu 6lgek-
lerin ilgili 6zellikleri dlgebilir nitelikte oldugu varsayilmistir. Yurtta kalan 6grencilerin
belli bir siirede giinliik olarak rabita yaptiklar1 varsayilmistir.

Arastirmanin smirliliklart degerlendirildiginde, oncelikle 6rneklemin 6zellikleri
ve veri toplama yontemi dikkat cekmektedir. Orneklemin sadece iiniversite dgrencile-
rinden olusmasi sebebiyle katilimcilar belli yas araligindaki kisilerden olusmustur ve bu
durum farkli yas gruplarina genelleme yapmay1 zorlastirmaktadir. Ayrica orneklemin
SDU 6grencilerinden olusmasi, bulgularin diger iiniversite dgrencilerine genellenmesini
de engellemektedir. Arastirma verilerinin yaris1 dersliklerde arastirmacinin gozetiminde;
diger bir yaris1 da 6grenci yurtlarinda kalan &grencilere verilerek toplanmistir. Yurtta
kalan 6grencilere ulasimin gilic ve daginik olmasi, toplanan verilerde gozetimin sinirh
olmasi s6z konusu oldugundan, katilimcilarin 6lgekleri dogru cevaplayip cevaplamadik-
lar1 konusundaki kontrol azalmistir ve bu da veri toplama asamasindaki bir sinirlilik

olarak goriilmektedir. Rabita yapan 6grencilerin tespitinin yapilmasinda zorluklar bu-
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lunmaktadir. Rabita yapan gruplar genelde kendi disindakilere kars1 ¢ok agik olmadikla-
rindan boyle bir ¢alisma yapilmasina olumsuz bakmislardir. Bu ylizden rabita yapan
grup tek bir yurtta kalan 6grencilerle sinirlhi kalmistir. Kullanilan 6l¢tim araglarinin ken-
dini bildirime dayali olmasinin her katilimci i¢in bir yanhlik yaratabilecegi gz oniinde
bulundurulmalidir. Ayrica standart bir rabita uygulamasmin olmamasi: Yapilis zamant,
stiresi ve bi¢imi olarak farklilik gostermesi ¢alisma sonuglarini olumsuz yonde etkileyen

bir faktor olmustur.

4.3. SONUC VE ONERILER

Bu arastirmada sufizm uygulamalarindan olan ve sufi meditasyon olarak tanim-
lanabilecek olan rabitanin psikolojik islev {lizerindeki etkisi incelenmek istenmistir.
Arastirma sonuglarina gore, bireyler arasinda yas, yasadiklarn yer ve psikiyatrik hastalik
aile Oykiisli yoniinden fark bulunmamistir. Rabitanin saglikli bireylerde anksiyete diize-
yini azalttig1, depresyon ve diger psikiyatrik belirtilerle herhangi bir iligkisinin olmadig1
goriilmistiir. Bu sonucglar gecmis arastirma bulgularinda meditasyonun anksiyeteyi
azaltmasi ile biiyiik ol¢iide tutarlilik gostermekte; fakat depresyon ve diger psikiyatrik
belirtiler lizerindeki etkisinde tutarlilik gostermemektedir. Bu ¢alisma saglikli bireyler-
le yapilmis ve sonuglar da saglikli bireylerin sonuglaridir. Klinik gruplarla yapilacak
calisma sonuglar1 daha farkli ve alan yazindaki ¢alismalara daha da benzer olabilir.

Yeni ¢alismalar i¢in Oneriler: Rabitanin psikolojik islev {izerindeki etkisinin
arastiritlmasi diinyada ve Tirkiye’de heniliz mevcut degildir. Bu konuda aragtirmalarin
cogalmasi rabitanin insan psikolojisi lizerindeki etkilerinin anlagilmasina katki saglaya-
caktir. Yeni ¢alismalarda 6rneklem sayisinin arttirilmasi durumunda sonuglarin, literatiir
calismalariyla daha ¢ok Ortlisecegi diisliniilmektedir. Ayrica rabita yapan gruplarin rad-
yolojik goriintiileme yontemleriyle: fMRI ve SPECT ile beyinde aktif olan bdolgelerin,

EEG ile de beyin dalgalarinin incelenmesinin faydali olacag: diisiiniilmektedir.
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EK. 1 Sosyodemografik Ozellikler

TARIH:

YAS:

CINSIYET: ERKEK ( ) KADIN ( )

KACINCI EGITIM YILINDASINIZ ( {lkégretim+ Ortadgretim+ Universite):

AILENIZDE PSIKOLOJIK/PSiKiYATRIK RAHATSIZLIGI OLAN BiRi VAR MI? :
EVET () HAYIR ( )

VAR ISE HASTALIGIN ADI NEDIR? :

HERHANGI BIR ISTE CALISIYOR MUSUNUZ? (Tam giin veya Part-Time):
EVET () HAYIR ()

HAYATINIZIN iLK 15 YILINI NEREDE YASADINIZ? (Kdy, ilge, il, vb.):
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EK. II Beck Depresyon Ol¢egi (BDO)

BECK DEPRESYON OLCEGI (BDO)

Aciklama:

Bu form son bir (1) hafta igerisinde kendinizi nasil hissettiginizi arastirmaya yo-
nelik 21 maddeden olugmaktadir. Her maddenin karsisindaki dort cevabi dikkatlice
okuduktan sonra, size en ¢ok uyan, yani sizin durumunuzu en iyi anlatani isaretlemeniz

gerekmektedir.

1- 0. Kendimi liztintiilii ve sikintili hissetmiyorum.
1. Kendimi tiziintiilii ve sikintili hissediyorum.
2. Hep tiziintiilii ve sikintiliyim. Bundan kurtulamiyorum.
3. O kadar tiziintiilii ve sikintiliyim ki artik dayanamiyorum.

2- 0. Gelecek hakkinda mutsuz ve karamsar degilim.
1. Gelecek hakkinda karamsarim.
2. Gelecekten bekledigim higbir sey yok.
3. Gelecegim hakkinda umutsuzum ve sanki hi¢bir sey diizelmeyecekmis gibi

geliyor.

3- 0. Kendimi basarisiz bir insan olarak gérmiiyorum.
1. Cevremdeki bir¢ok kisiden daha ¢ok basarisizliklarim olmus gibi hissediyorum.
2. Gegmise baktigimda basarisizliklarla dolu oldugunu goriiyorum.
3. Kendimi tiimiiyle basarisiz biri olarak gériiyorum.

4- 0. Bir¢ok seyden eskisi kadar zevk aliyorum.
1. Eskiden oldugu gibi her seyden hoslanmiyorum.
2. Artik higbir sey bana tam anlamiyla zevk vermiyor.
3. Her seyden sikiliyorum.

5- 0. Kendimi herhangi bir sekilde suglu hissetmiyorum.
1. Kendimi zaman zaman suglu hissediyorum.
2. Cogu zaman kendimi suc¢lu hissediyorum.
3. Kendimi her zaman suglu hissediyorum.

6- 0. Bana cezalandirilmigim gibi geliyor.
1. Cezalandirilabilecegimi hissediyorum.
2. Cezalandirilmay1 bekliyorum.
3. Cezalandirildigimi hissediyorum.



60

7- 0. Kendimden memnunum.
1. Kendi kendimden pek memnun degilim.
2. Kendime ¢ok kiziyorum.
3. Kendimden nefret ediyorum.

8- 0. Baskalarindan daha kotii oldugumu sanmiyorum.
1. zay1f yanlarin veya hatalarim i¢in kendi kendimi elestiririm.
2. Hatalarimdan dolay1 ve her zaman kendimi kabahatli bulurum.
3. Her aksilik karsisinda kendimi hatali bulurum.

9- 0. Kendimi dldiirmek gibi diislincelerim yok.
1. Zaman zaman kendimi 6ldiirmeyi diisiindiigiim olur. Fakat yapmiyorum.
2. Kendimi 6ldiirmek isterdim.
3. Firsatin1 bulsam kendimi 6ldiiriirdiim.

10- 0. Her zamankinden fazla i¢imden aglamak gelmiyor.
1. Zaman zaman i¢imden aglamak geliyor.
2. Cogu zaman agliyorum.
3.Eskiden aglayabilirdim simdi istesem de aglayamiyorum.

11- 0. Simdi her zaman oldugumdan daha sinirli degilim.
1. Eskisine kiyasla daha kolay kiziyor ya da sinirleniyorum.
2. Simdi hep sinirliyim.
3. Bir zamanlar beni sinirlendiren seyler simdi hi¢ sinirlendirmiyor.

12- 0. Bagkalar ile goriismek, konusmak istegimi kaybetmedim.
1. Baskalart ile eskiden daha az konusmak, goriismek istiyorum.
2. Baskalar1 ile konugma ve goriisme istegimi kaybetmedim.
3. Hi¢ kimseyle konusmak goériismek istemiyorum.

13- 0. Eskiden oldugu gibi kolay karar verebiliyorum.
1. Eskiden oldugu kadar kolay karar veremiyorum.
2. Karar verirken eskisine kiyasla ¢ok giicliik ¢cekiyorum.
3. Artik hi¢ karar veremiyorum.

14- 0. Aynada kendime baktigimda degisiklik gormiiyorum.
1. Daha yaslanmis ve ¢irkinlesmisim gibi geliyor.
2. Goriintigiimiin ¢ok degistigini ve ¢irkinlestigimi hissediyorum.
3. Kendimi ¢ok ¢irkin buluyorum.

15- 0. Eskisi kadar iyi ¢alisabiliyorum.
1. Bir seyler yapabilmek i¢in gayret gdstermem gerekiyor.
2. Herhangi bir seyi yapabilmek i¢in kendimi ¢ok zorlamam gerekiyor.
3. Higbir sey yapamiyorum.

16- 0. Her zamanki gibi iyi uyuyabiliyorum.
1. Eskiden oldugu gibi iyi uyuyamiyorum.
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2. Her zamankinden 1-2 saat daha erken uyaniyorum ve tekrar uyuyamiyorum.
3. Her zamankinden ¢ok daha erken uyaniyor ve tekrar uyuyamiyorum.

17- 0. Her zamankinden daha ¢abuk yorulmuyorum.
1. Her zamankinden daha ¢abuk yoruluyorum.
2. Yaptigim her sey beni yoruyor.
3. Kendimi hemen higbir sey yapamayacak kadar yorgun hissediyorum.

18- 0. Istahim her zamanki gibi.
1. istahim her zamanki kadar iyi degil.
2. Istahim ¢ok azald.
3. Artik hi¢ istahim yok.

19- 0. Son zamanlarda kilo vermedim.
1. ki kilodan fazla kilo verdim.
2. Dort kilodan fazla kilo verdim.
3. Alt1 kilodan fazla kilo vermeye ¢alistyorum.  Evet .............. Hayir ...............

20- 0. Sagligim beni fazla endiselendirmiyor.
1. Agri, sanci, mide bozuklugu veya kabizlik gibi rahatsizliklar beni endiselendirmi-

yor.
2. Saglhigim beni endiselendirdigi i¢in bagka seyleri diisiinmek zorlastyor.
3. Saglhigim hakkinda o kadar endiseliyim ki baska hicbir sey diistinemiyorum.

21- 0. Son zamanlarda cinsel konulara olan ilgimde bir degisme fark etmedim.
1. Cinsel konularla eskisinden daha az ilgiliyim.
2. Cinsel konularla simdi ¢ok daha az ilgiliyim.
3. Cinsel konular olan ilgimi tamamen kaybettim.
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EK. 111 Beck Anksiyete Ol¢egi (BAO)

BECK ANKSIYETE OLCEGI (BAO)

Aciklama:

Asagida insanlarin kaygili ya da endiseli olduklar1 zamanlarda yasadiktan bazi
belirtiler verilmistir. Liitfen her maddeyi dikkatle okuyunuz. Daha sonra, her maddedeki
belirtinin BUGUN DAHIL SON BIR HAFTADIR sizi ne kadar rahatsiz ettigim yanda-
ki uygun yere (x) igareti koyarak belirleyiniz.

Hi¢c | Hafif DU- | Orta Dizeyde | Ciddi

zeyde Hos degildi Duzeyde
Beni pek ama Dayanmakta
Etkilemedi | Katlanabildim | ¢cok zorland:m

1. Bedeninizin herhangi bir ye-
rinde uyusma veya karinca-
lanma

. Sicak/ates basmalari

. Bacaklarda halsizlik, titreme

. Gevseyememe

WD B W DN

. Cok kotii seyler olacak kor-
kusu

. Bas donmesi veya sersemlik

. Kalp carpintisi

. Dengeyi kaybetme duygusu

O| o0 J| &

. Dehsete kapilma

10. Sinirlilik

11. Boguluyormus gibi olma
duygusu

12. Ellerde titreme

13. Titreklik

14. Kontrolii kaybetme korkusu

15. Nefes almada gii¢liik

16. Oliim korkusu

17. Korkuya kapilma

18. Midede hazimsizlik ya da
rahatsizlik hissi
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19. Bayginlik

20. Yuzin kizarmasi

21. Terleme (sicakliga bagh
olmayan)
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EK. IV Psikolojik Belirti Tarama Listesi (SCL-90)

PSIKOLOJIK BELIRTIi TARAMA LIiSTESI (SCL-R- 90)

Aciklama:

Asagida zaman zaman herkeste olabilecek yakinma ve sorunlarin bir listesi
vardir. Liitfen her birini dikkatlice okuyunuz. Sonra bu durumun bugiin de dahil olmak
lizere son bir ay i¢inde sizi ne dl¢lide huzursuz ve tedirgin ettigini goz oniine alarak asa-
g1da belirtilen tanimlamalardan uygun olaniin numarasini karsisindaki bosluga yaziniz.
Diisilincenizi degistirirseniz ilk yazdiginiz numaray1 tamamen siliniz. Liitfen baslangi¢
ornegini dikkatle okuyunuz ve anlamadiginiz bir climle ile karsilagtigimizda uygulayan
kisiye danisiniz.

Ornek : Tammlama :
Asagida belirtilen sorunlardan 0 Hig
ne Olgiide rahatsiz olmaktasiniz? 1 Cok az

2 Orta derecede

3 Oldukga fazla
4 Asirt diizeyde

Ornek : ( 3) Bel agrist

) Bas agrist

) Sinirlilik ya da i¢inin titremesi

) Zihinden atamadigimiz yineleyici (tekrarlayici) hosa gitmeyen diisiinceler
) Bayginlik ve bag donmeler

) Cinsel arzuya ilginin kayb1

AN D B~ WD =
N e e N

) Baskalar1 tarafindan elestirilme duygusu
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) Herhangi bir kimsenin diisiincelerinizi kontrol edebilecegi fikri
) Sorunlarinizdan pek ¢ogu ic¢in bagkalarinin su¢lanmasi gerektigi fikri
) Olaylar1 animsamada (hatirlamada) gii¢liiliikk

) Dikkatsizlik veya sakarlikla ilgili endiseler

) Kolayca giicenme, rahatsiz olma hissi

) Gogiis veya kalp bolgesinde agrilar

) Caddelerde veya agik alanlarda korku hissi

) Enerjinizde azalma veya yavaslama hali

) Yasaminizin sona ermesi diisiinceleri

) Baska kisilerin duymadiklart sesleri duyma

) Titreme

) Cogu kisiye giivenilmemesi gerektigi diisiincesi

) Istah azalmasi

) Kolayca aglama

) Karsi cinsten kisilerle ilgili utangaglik ve rahatsizlik hissi

) Tuzaga diisiiriilmiis veya tuzaga yakalanmis hissi

) Bir neden olmaksizin aniden korkuya kapilma

) Kontrol edilmeyen 6fke patlamalari

) Evden disar yalniz ¢ikma korkusu

) Olanlar i¢in kendini suglama

) Belin alt kisminda agrilar

) Islerin yapilmasinda erteleme diisiincesi

) Yalniz hissi

) Karamsarlik hissi

) Her sey i¢in ¢ok fazla endise duyma

) Her seye karsi ilgisizlik hali

) Korku hissi

) Duygularinizin kolayca incitilebilmesi hali

) Diger insanlarin sizin diistindiiklerinizi bilmesi hissi

) Baskalarinin sizi anlamadig1 veya hissedemeyecegi duygusu

) Basgkalarinin sizi sevmedigi ya da dost¢ca olmayan davraniglar gésterdigi hissi
) Islerin dogru yapildigindan emin olabilmek igin ¢cok yavas yapmak
) Kalbin ¢ok hizli ¢arpmasi

) Bulant1 veya midede rahatsizlik hissi
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) Kendini baskalarindan asagi gérme

) Adele (kas) agrilar

) Bagkalarinin sizi gézledigi veya hakkinizda konustugu hissi

) Uykuya dalmada giicliik

) Yaptiginz isleri bir ya da birkag kez kontrol etme

) Karar vermede giicliik

) Otobiis, tren, metro gibi aracglarla yolculuk etme korkusu

) Nefes almada gii¢liik

) Soguk ve sicak basmast

) Sizi korkutan belirli ugras, yer veya nesnelerden kaginma durumu
) Hig bir sey diisiinmeme hali

) Bedeninizin bazi kisimlarinda uyusma, karincalanma olmasi

) Bogaziniza bir yumru tikanmis hissi

) Gelecek konusunda timitsizlik

) Diisilincelerinizi bir konuya yogunlastirmada giigliiliik

) Bedeninizin ¢esitli kisimlarinda zayiflilik hissi

) Gerginlik veya cosku hissi

) Kol ve bacaklarda agirlik hissi

) Oliim ya da 6lme diisiinceleri

) Asir1 yemek yeme

) Insanlar size batig1 veya hakkinizda konustugu zaman rahatsizlik duyma
) Size ait olmayan diisiincelere sahip olma

) Bir bagkasina vurmak, zarar vermek, yaralamak diirtiilerinin olmasi
) Sabahin erken saatlerinde uyanma

) Yikanma, sayma, dokunma gibi bazi hareketleri yenileme hali
) Uykuda huzursuzluk, rahat uyuyamama

) Baz1 seyleri kirip dokme istegi

) Bagkalarinin yaninda kendini ¢ok sikilgan hissetme

) Bagkalarinin yaninda kendini ¢ok sikilgan hissetme

) Cars1, sinema gibi kalabalik yerlerde rahatsizlik hissi

) Her seyin bir yiik gibi goriinmesi

) Dehset ve panik nobetleri

) Toplum i¢inde yer igerken huzursuzluk hissi

) Sik sik tartigmaya girme
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) Yalniz biraktiginizda sinirlilik hali

) Bagkalarmin sizi basarilariiz i¢in yeterince takdir etmedigi duygusu
) Bagkalariyla birlikte olunan durumlarda bile yalnizlik hissetme

) Yerinizde durmayacak Olctlide rahatsizlik duyma

) Degersizlik duygusu

) Size kotii bir sey olacakmis duygusu

) Bagirma ya da esyalari firlatma

) Topluluk i¢inde bayilacaginiz korkusu

) Eger izin verirseniz insanlarin sizi somiirecegi duygusu

) Cinsellik konusunda sizi ¢ok rahatsiz eden diisiincelerinizin olmasi
) Giinahlarinizdan dolay1 cezalandirmaniz gerektigi diisiincesi

) Korkutucu tiirden diisiince ve hayaller

) Bedeninizde ciddi bir rahatsizlik oldugu diistincesi

) Baska bir kisiye kars1 asla yakinlik duymama

) Sugluluk duygusu

) Aklinizda bir bozuklugun oldugu diisiincesi

67



68

OZGECMIS

KiSISEL BILGILER

Ad1 Ve Soyadi: Ercan KIZILKAYA

Dogum Yeri ve Tarihi: Korkuteli / 1975

Medeni Hali: Evli

e-mail: ercankizilkaya@hotmail.com

Adres (Ev): Modernevler Mh. 3123 Sk. No: 7/1 Isparta

Adres (Is): SDU Arastirma ve Uygulama Hastanesi, Ciiniir / Isparta
Telefon: 5333761682

EGITIM DURUMU

2013- Yiiksek Lisans- Istanbul Uskiidar Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Psikolo-
ji Ana Bilim Dal1, Klinik Psikoloji Bilim Dali.

1997-2001, Lisans- Marmara Universitesi, Atatiirk Egitim Fakiiltesi, Psikolojik Danis-
manlik ve Rehberlik boliimii, Istanbul.

1992-1994, On Lisans- Marmara Universitesi, SHMYO Radyoloji Béliimii, istanbul.
1989-1992, Lise- Bucak Lisesi, Bucak / Burdur.

1986-1989, Ortaokul- Korkuteli Ortaokulu, Korkuteli / Antalya.

1981-1986, Ilkokul- Karsiyaka Ilkokulu, Korkuteli / Antalya

IS TECRUBESI

2009- SDU Arastirma ve Uygulama Hastanesi, Radyoloji Departmani, Isparta.
2010- 2013, SDU Psikolojik Danigmanlik Merkezi, Isparta.
1996 — 2009, Marmara Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi Radyoloji De-

partmani, Istanbul.



	YÜKSEK LİSANS TEZ SINAV TUTANAĞI
	YEMİN METNİ
	TEZ YAYIMLANMA İZİN FORMU
	ÖNSÖZ/ TEŞEKKÜR
	ÖZET
	ABSTRACT
	Keywords: Rabıta, Psychological Function, Meditation, Mindfulness, Depression, Anxiety
	İÇİNDEKİLER
	KISALTMALAR DİZİNİ
	TABLOLAR DİZİNİ
	BÖLÜM- I
	GİRİŞ
	1.1.  MEDİTASYON
	1.1.2. Meditasyon Kavramı
	1.1.3.Meditasyonun Tarihçesi ve Gelişimi
	1.1.4. Meditasyon Çeşitleri ve Uygulamaları
	1.1.4.1-Diyalektik Meditasyonlar
	1.1.4.2. Transandantal Meditasyonlar
	1.1.4.2.1. Sufizm Meditasyonu

	1.1.5. Meditasyonda Genel İlkeler
	1.1.6. Meditasyon ve Psikoloji
	1.1.7. Meditasyon ve Beyin Dalgaları

	1.2. FARKINDALIK
	1.2.1. Farkındalık Kavramı
	1.2.2. Farkındalık Becerileri
	1.2.2.1. Yargısızlık
	1.2.2.2. Şimdiye Odaklanmak
	1.2.2.3. Mesafe Koyma
	1.2.2.4. Serbest Bırakma
	1.2.2.5. Kabullenme

	1.2.3. Farkındalık ve Psikoterapi
	1.2.3.1. Farkındalık Temelli Stres Azaltma (Mindfulness Based Stress Reduction - MBSR)
	1.2.3.2. Farkındalık Temelli Bilişsel Terapi (Mindfulness Based Cognitive Therapy - MBCT)
	1.2.3.3. Kabul ve kararlılık Terapisi (Acceptance And Commitment Therapy - ACT)
	1.2.3.4. Diyalektik Davranış Terapisi (Dialectical Behavior Therapy - DBT)

	1.2.4. Farkındalık ve Meditasyon

	1.3.RABITA
	1.3.1. Rabıta Kavramı
	1.3.2. Rabıtanın Çeşitleri ve Yapılış Biçimi
	1.3.3. Rabıta ve Psikoloji

	1.4. MEDİTASYON VE RABITANIN BENZERLİKLERİ
	1.5. ARAŞTIRMANIN AMACI VE ÖNEMİ

	BÖLÜM- II
	YÖNTEM
	2.1. EVREN VE ÖRNEKLEM
	2.2. ARAŞTIRMANIN MODELİ
	2.3. VERİ TOPLAMA ARAÇLARI
	2.3.1. Beck Depresyon Ölçeği (BDÖ)
	2.3.2. Beck Anksiyete Ölçeği (BAÖ)
	2.3.3. Psikolojik Belirti Tarama Listesi (SCL-R 90)

	2.4. VERİLERİN TOPLANMASI
	2.5. VERİLERİN ANALİZİ

	BÖLÜM – III
	BULGULAR
	3.1. SOSYODEMOGRAFİK ÖZELLİKLER
	3.2. PSİKOMETRİK ÖZELLİKLER

	BÖLÜM – IV
	TARTIŞMA
	4.1. RABITANIN DEPRESYON VE ANKSİYETE İLİŞKİSİNE YÖNELİK DEĞERLENDİRMELER
	4.1.1. Meditasyonun Terapötik Etkisinin Olduğunu Gösteren Çalışmalar
	4.1.2. Meditasyonun Terapötik Etkisinin Olmadığını Veya Kısıtlı Olduğunu Gösteren Çalışmalar

	4.2. ARAŞTIRMANIN VARSAYIMLARI VE SINIRLILIKLARI
	4.3. SONUÇ VE ÖNERİLER

	EKLER
	EK. 1 Sosyodemografik Özellikler
	EK. II Beck Depresyon Ölçeği (BDÖ)
	EK. III Beck Anksiyete Ölçeği (BAÖ)
	EK. IV Psikolojik Belirti Tarama Listesi (SCL-90)

	ÖZGEÇMİŞ



