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DIYALEKTIK DAVRANIS TERAPISi BECERi EGITIM GRUBUNUN STRESLE BASACIKMA
BECERILERI UZERINE ETKiSINiN INCELENMESI

Burak, Sevda
Klinik Psikoloji Yuksek Lisans Programi
Tez Danigsmani: Prof. Dr. Gonca Soygiit Pekak
Temmuz 2019, 73 sayfa

Bu calismada, Diyalektik Davranis Terapisi Beceri Egitim Grubunun stresle basac¢ikma
becerileri Gizerindeki etkisi incelenmistir. Arastirmanin katilimcilarini, faaliyetleriyle
kadin siginma evi islevi goéren bir merkezde c¢alisan yedi kadin personel
olusturmaktadir. Farkindalk, Kisilerarasi Etkinlik, Duygu Dizenleme ve Distres
Toleransi becerileri modiillerini iceren ve her biri 120 dakikadan olusan toplam sekiz
grup seansi haftada iki glin sikhkla katimcilara verilmistir ve egitim bir aylk bir siire
icerisinde tamamlanmistir. Calismada on test, son test ve izleme testi uygulamal
kontrol grupsuz yari deneysel bir model kullaniimistir. Nicel verilerin elde edilmesinde
Turkiim (1999) tarafindan Lazarus ve Folkman’ in stres modeline dayali olarak
gelistirilen, problem odakli, kaginma-duygu odakli ve sosyal destek odakli basagikma
alt olceklerinden olusan Stresle Basacikma Olcegi kullanilmistir. Katihmcilarin
paylastigi  degisime  yonelik 0Oznel degerlendirmeler de arastirmada
degerlendirilmistir. Arastirmanin bulgularina gore, DDT beceri egitim grubu ile
katihmcilarin problem-odakl basagikma ve sosyal destek-odakli basacikma becerileri
Uzerinde anlamh bir etki elde edilemezken, kacinma-duygu odakh basacikma
becerileri Uzerinde istatistiksel olarak anlamli derecede bir etki saptanmistir. DDT
beceri egitimi sonrasi katilimcilar duygu diizenleme, bakis acisi degisikligi, etkili is
performansi, kisilerarasi etkinlik ve problem ¢6zme kategorileri Uzerinde

memnuniyet ve olumlu geribildirim belirtmiglerdir.

Anahtar Kelimeler: Diyalektik Davranis Terapisi Beceri Egitim Grubu, Stres, Stresle

Basacikma, Kadin Siginma Evi Personeli



ABSTRACT

INVESTIGATION OF THE EFFECT OF DIALECTICAL BEHAVIOR THERAPY SKILLS
TRAINING GROUP ON COPING SKILLS WITH STRESS

Burak, Sevda
MA in Clinical Psychology
Thesis Advisor: Prof. Gonca Soygtit Pekak
July 2019, 73 pages

In this study, the effect of Dialectical Behavior Therapy Skills Training Group on coping
skills with stress was investigated. The participants of the study consisted of seven
female staff working in a center that functions as a women’s shelter. A total of eight
group sessions, each consisting of 120 minutes, consisting of modules of Mindfulness,
Interpersonal Effectiveness, Emotion Regulation and Distress Tolerance Skills, were
given two days a week and training was completed within a month. In the study, a
quasi-experimental model without control group with pre-test, post-test and follow-
up test was used. Stress Coping Scale, which was developed by Tirkiim (1999) based
on Lazarus and Folkman’s stress model, consisted of problem focused, avoidance-
emotion focused and social support focused coping subscales, was used to obtain
quantitative data. Subjective evaluations of the changes shared by the participants
were also evaluated in the study. According to the findings of the study, there was
no significant effect on the problem focused and social support focused coping skills
of the participants in the DDT skills training group, while a statistically significant
effect was found on the avoidance-emotion focused coping skills. After DDT skills
training, participants expressed satisfaction and positive feedback on the categories
of emotion regulation, change of perspective, effective job performance,

interpersonal effectiveness and problem solving.

Key Words: Dialectical Behavior Therapy Skills Training Group, Stress, Coping with

Stress, Women'’s Shelter Staff.



TESEKKUR

Bu c¢alismanin gergeklestirilmesinde ¢ok biylik emegi olan, tez sirecimin her
asamasini sabirla takip eden, engin deneyimi ve bilgi birikimiyle ¢alismama ¢ok
onemli katkilar saglayan, bilgeligi ve zarafetiyle rol modelim olan ¢ok kiymetli

danismanim Prof. Dr. Gonca Soyglit Pekak hocama sonsuz tesekkirlerimi sunuyorum.

Bugiin bulundugum noktaya ulasmami saglayan ve yiksek lisans egitimim boyunca
ilgilerini ve sicakliklarini hissettigim, kisisel ve mesleki yasamima yon veren bilgileri
bana 6greten cok saygideger slipervizorlerim Prof. Dr. Gonca Soyglit Pekak’ a, Dog.
Dr. Elif Celebi’ ye ve Uzman Klinik Psikolog Elit Bilge Biyikoglu’ ya tzerimdeki tim
emekleri igin minnettarim. Yine yulksek lisans egitim slrecimde 6grencileri olma
sansini elde ettigim ¢ok kiymetli hocalarim Dog. Dr. Isil Bilican” a ve Dog. Dr. Zeynep
Ceren Acartlirk’e bana kattiklari degerler icin cok tesekkir ederim. Tez sirecimde
degerli onerileriyle bana destek olan kiymetli hocalarim Dog. Dr. Hatice Kumcagiz’ a

ve Uzman Klinik Psikolog Elit Bilge Biyikoglu’ ya da tesekkdiiri bir borg bilirim.

Sevgili arkadaslarim Burcu Metin’ e, Hatice Kilinger’ e ve Hasan Burak Eytpoglu’ ya
tez surecimde iyi dilekleriyle, ilgi ve meraklariyla bana destek olduklari igin gok
tesekkir ederim. Ayrica tezimin psiko-egitim grubunda co-terapist olarak 6nemli bir
roli Ustlenen kiymetli arkadasim Hasan Burak Eylpoglu’ ya bunun icin ayri bir
tesekkiri borg bilirim. Tezimin hayat bulmasina fiilen en blyik katkiyr saglayan

canim annem Rahime Burak’ a minnettarim.
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babacigim Nurettin Burak’ a ve sevgili annecigim Rahime Burak’ a tez siirecimde bana
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yoluma 1sik tuttuklari, bana inandiklari ve Uzerimdeki tim emekleri icin sonsuz
tesekkiir ederim. lyi ki sizin kizinizim. Canim annem ve canim babam, yazmis oldugum

bu tezimi sizlere ithaf ediyorum.
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BiRiINCi BOLUM
GiRiS

Saglik ve hastalikta stres tibbi, sosyolojik ve felsefi
olarak insanlik igin dlstinebilecegim en anlamli
konudur.

Hans Selye (1907-1982)

Stres, glinlik yagsam deneyimimizin bir pargasi ve kaginilmaz bir gergegidir (Selye,
1976). Son vyiz yil boyunca stres calismalari fizyoloji, tip, kimya, genetik,
endokrinoloji, sinirbilim ve epidemiyolojiden psikiyatri ve psikolojiye kadar birgok
disiplinin ilgisini cekmistir, bu da stres kavraminin ne kadar karmasik bir yapiya sahip

oldugunu gostermektedir (Robinson, 2018).

Stres zihinsel ve fiziksel zorluklar, duygusal rahatsizliklar, cerrahi travmalar, yaniklar,
yorgunluk, agri, kas gerginligi, uyku bozuklugu, korku, odaklanma zorlugu, kiguk
duslirilme, hayal kirikligi, kan kaybi, uyusturucu madde veya cevresel kirleticilerle
zehirlenme ya da yasam tarzinin yeniden diizenlenmesini gerektiren beklenmedik bir
basari gibi genis yelpazedeki ve ¢zellikle de benzer olmayan sorunlarla iliskilidir

(Selye, 1976).

Stres, genellikle istenilmeyen ve olumsuz gorilen bir deneyimdir, baska bir deyisle
stres, zihinsel ve fiziksel kaynaklari tiiketen bir yasanti olarak goriilmektedir, ancak
stresin islevsel bir yani da vardir, bireyden bireye gore degisebilen fakat belirli dozda
stres varolusun olumlu bir 6zelligidir ve etkili bir isleyis i¢in stresin gerekli oldugu
diusltintlmektedir. Diger yandan, asiri stres islevselligi ciddi diizeyde bozabildigi gibi

ciddi psikolojik ve tibbi sorunlara da yol acabilmektedir (Sahin, 1994).

Stres ve genel iyilik hali arasindaki iliskiyi konu alan alanyazin incelendiginde stresin
hem psikolojik iyilik halini hem de fizyolojik iyilik halini olumsuz etkiledigi acik bir
sekilde gorilmektedir (Doing ve Bishop, 1999). Delongis, Folkman ve Lazarus (1988),

75 evli gift Gzerinde alti aylik stres sureglerini incelemislerdir ve gunlik sikintilarin



(daily hassles) bireyler Gizerindeki bedensel ve psikolojik etkilerini arastirmislardir.
Yaptiklari arastirmanin sonuglarina gore, stres ile grip, bogaz agrisi, bas agrilari, sirt
agrilari gibi bedensel sorunlar ve depresyon, duygusal distres gibi duygudurumla ilgili
bozukluklar arasinda anlamli derecede bir iliski vardir. Yani stres, insanlarda bedensel

ve psikolojik rahatsizliklara yol agabilmektedir.

Stres karsisinda genel iyilik halinin korunabilmesi igin etkili stresle basagikma yollarina
ihtiyac oldugu distnilmektedir. Stres verici talepleri yonetme cabalarini iceren
basacikma kavraminin etkisizlestigi noktalarda, cesitli saglk problemlerinin bas
gostermesinin kacinilmaz oldugu alanyazin tarafindan da desteklenmektedir (Lazarus
ve Folkman, 1984). Alanyazinda lg¢lnci dalga bilissel davranisgi terapilerden birisi
olarak kabul edilen Diyalektik Davranig Terapisi’ nin (DDT), stres belirtilerini klinik
olarak anlamli diizeyde azalttigini ortaya koyan ¢esitli arastirmalar mevcuttur, bu da
etkili basagikmalarin gelistiriimesinde Umit vericidir (Rodriguez, Wang, Xu ve Liu,

2015; Nyklicek & Kuipers, 2008).

Diyalektik Davranis Terapisi modelinde beceri egitimi dnemli bir yere sahiptir, dyle ki
bu baglamda DDT terapisti “bireyin ihtiya¢ duydugu ama kendisinde mevcut olmayan
beceriler nelerdir?” sorusuna yanit aramakta (Koerner, 2012), bireyin becerilerinin
kapsami degerlendirilmekte ve beceri eksikligi varsa beceri kazandirma yontemleri

uygulanmaktadir (Linehan, 1993).

Ayni zamanda, DDT' de neredeyse istenen her saglkli davranis bir beceri olarak
dislintlebilmektedir. Dolayisiyla, stresle etkin bir sekilde basacikabilmek ve stres
iceren olaylar karsisinda uyumsuz veya etkisiz davranislardan kacinmak bir kisinin
becerileri olarak dustnilebilmektedir. DDT’ nin amaglarindan birisi etkisiz, uyum
bozucu, beceriden yoksun davranislari becerili davranislarla yer degistirmektir

(Linehan, 1993).

Bireylerin bazen stres veren duygularla, durumu daha da kotiilestiren ya da uzun
vadeli amaglarini, degerlerini, hedeflerini géz ardi etmelerine neden olan yollarla

basaciktiklari goriilmektedir. Bu basacikma yolu kisa vadede ise yarayabilmekte ancak



bireylerin uzun vadeli yasam vizyonunu sabote etmektedir. Ornegin, alkol ve madde
kullanmak ya da kendine zarar vermek, stresi ve duygusal aciyi hafifletebilmektedir
ancak bu basacikma yontemlerinin hicbiri islevsel ve sirdurilebilir degildir. Ayrica,

etkisiz basagikma davranislari uzun vadede ilave sorunlara neden olabilmektedir.

DDT’deki 6zellikle duygu dizenleme ve distres toleransi becerileri, stres altindaki
bireye durumu daha da koétllestirmeden stresle basacikmasina yardimci olacak
segenekler sunmaktadir ve bu beceriler anlik kriz durumunda bireyin 6nceliklerine,
amaclarina, degerlerine ve yasam vizyonuna sadik kalmasini saglayarak duygularini
diizenlemesine ve stresle saglikli bir sekilde basagikmasina yardimci olmaktadir
(Pederson, 2017). Benzer sekilde farkindalik (mindfulness) becerileri de bireyin ig
huzurunu, dinginligini, iyilik halini ve 6z-saygisini besleyerek stresle basacikmada

etkin olmayi kolaylastirmaktadir (Samuelson, 2007; Kabat-Zinn, 1993).

izleyen béliimlerde, stres kavramina ve Diyalektik Davranis Terapisi’ ne iliskin bilgiler

alanyazin isiginda 6zetlenmis ve ardindan arastirmanin 6nemi ve amaci agiklanmistir.

1.1. Stres Kavrami

Bu bolimde stres kavraminin tarihsel gelisimi, tanimi, tlrleri, belirtileri, stresle
basacikma kavrami, Transaksiyonel Stres Modeli, stresin genel iyilik hali Gzerindeki
etkisi ve klinik ortamdaki gorintisd, stresle basacikmada uygulanan diger yontemler
ve Diyalektik Davranis Terapisi bakis acisiyla stres yonetimine iliskin bilgiler

Ozetlenmistir.

1.1.1. Stres Kavraminin Tarihsel Gelisimi

Stresin  tarihsel gelisimine bakildiginda glinimizdekilere benzer stres
arastirmalarinin 20.yy ’in ilk donemlerine kadar baslamamis oldugu goriilmektedir,
ancak tarih 6ncesi donemlerde bile stresin var oldugunu disitndiiren bilgilere de

rastlanmaktadir (Sahin, 1994).

Fransiz fizyolog Claude Bernard (1813-1878), stres arastirmalarina belki de en 6nemli

temel katkiyi saglayan ilk bilim insanlarindandir. Claude Bernard, i¢c ortam olarak



cevrilen milieu intérieur kurami ile modern stres kavraminin gelisimine énemli bir
katkida bulunmustur. Bernard, viicudun istikrarli ve dengeli bir i¢ ortam saglamak igin
strekli calistigini belirtmistir. Ornegin, organizma (sidiugi zaman viicut Isisinin
dismesini onlemek igin kan damarlari daralmaktadir ve sicak glinlerde de bu

durumun tersi olusmaktadir (Robinson, 2018; Bernard, 1872).

Bernard’in i¢ ortam kavramini genisleten Walter B. Cannon, insan bedenini bir sistem
olarak incelemistir ve homeostazi kavrami dogmustur. Cannon bu kavram ile insan
bedeninin yani sistemin, kendi i¢ dengesindeki strekliligini koruma ozelligi
oldugundan bahsetmistir. Cannon, buglnkl stres bilgimize katki saglayan ilk
arastirmalarini 1920 yilinda yapmistir, hayvanlarla yaptigi deneylerde bir tehlike ile
karsi karsiya kalan butin hayvanlarin savasmak ya da kagmak lizere harekete gectigini
gozlemlemistir. Cannon, hayvanlarin sergiledigi davranisin tirli (savasma ya da
kacma) ne olursan olsun, bedenlerinde birtakim fizyolojik degisimlerin meydana
geldigini fark etmistir ve bu degisimleri savas ya da kag tepkisi olarak tanimlamistir.
Stres yasantisini meydana getiren durumlar bireyden bireye degisiklik gosterse de
stres karsisinda bedende olusan solunum hizinin artmasi, terleme, kalp atis hizinin ve
kan basincinin ylikselmesi gibi fizyolojik tepkilerin bedende istemsiz olarak meydana
geldigi, duzenli bir sira izledigi ver her organizmada benzer oldugu fikirleri Cannon

tarafindan ortaya atilmistir (Sahin, 1994).

Cannon’ In calismalarindan etkilendigi bilinen tip doktoru Hans Selye (1976), 1936
yihinda bir Gniversitenin biyokimya boélimiinde fareler izerinde hormonlarla ilgili
laboratuvar calismalarini siirdiirlirken, farelerde karakteristik olarak (g tir degisimin
gerceklestigini gdzlemlemistir: farelerin (1) adrenal kortekslerinin genisledigini, (2)
timds, dalak, lenf diigiimleri ve diger tim lenfatik yapilarinda siddetli bozulmalarin
meydana geldigini, (3) midelerinde ve onikiparmak bagirsaklarinda derin kanamali
Ulserin belirdigini fark etmistir. Daha sonra Selye, stres veren uyaricilara sirekli maruz
kalan farelerde meydana gelen bu Ui¢ degisim lizerine odaklanmistir ve bu degisimleri
stresin nesnel gostergesi ve stres kavraminin gelisiminin temeli olarak kabul etmistir

(Selye, 1976).



Bu gelismenin ardindan Selye (1976), Genel Uyum Sendromu (GUS) ya da biyolojik
stres sendromu kavramini ileri siirmistiir. GUS, l¢ asamadan olusmaktadir. ilk
asamas! alarm asamasidir, burada viicut bir strese maruz kalmanin ilk karakteristik
ozelliklerini gosterir, yani viicut savasmaya veya kagmaya hazirlanir. Bu asama ayni
zamanda vicudun direncinin azaldigl ve eger stresor yeterince gigcliyle (siddetli
yaniklar, asiri sicakliklar gibi) 6liimle sonuglanabilen bir asamadir. ikinci asama direng
asamasidir, burada viicut alarm asamasindaki tepkilerin tam tersini gosterir, drnegin,
alarm asamasi sirasinda, adrenal korteksin hiicreleri, salgilayici granillerini kan
dolasimina bosaltir ve bdéylece kortikoid iceren lipit depolama malzemesinin
tikenmesine neden olur; ancak direng asamasinda korteks salgi granilleri
bakimindan &zellikle zengindir. Burada viicut strese uyum saglamaktadir. Ugiincii
asama ise tikenme asamasidir, burada ayni stresore uzun slire maruz kalan
organizmanin uyum enerjisi tiikenir ve strese karsi direnci sirdiiremez, bu noktada
alarm asamasinin isaretleri yeniden belirir ve organizma bu asamada 6lebilir (Selye,

1976).

Selye’ nin GUS kuramina karsi ¢ikan bilim insanlarindan ilki Bilissel Psikolog Richard
Lazarus (1922-2002) olmustur. Lazarus, stres arastirmalarini ilerletmede 6nemli bir
rol oynamistir ve “stres tepkisi” ne dahil olan birden fazla faktorli g6z 6niinde
bulunduran bir kuram gelistirmeye calisirken, bir¢cok disiplinden gelen bulgulari

sentezlemistir (Robinson, 2018; Ekman ve Campos, 2003).

Lazarus (1966) psikolojik stresin, degerlendirmeyi (appraisal) diger bir deyisle kisisel
anlami ve duygulari icerdigini belirtmis ve Transaksiyonel Stres Model’ ini ortaya
atmistir. Transaksiyonel model, stres psikolojisi lizerine odaklanmakta ve cevresel ya
da psikolojik stresorlere verilen tepkilerin gesitliligi icin aciklamalarda bulunmaktadir.
Transaksiyonel model, bir stresorle karsilasildigi zaman bir araci olarak bilissel
degerlendirme sirecine, yani bireyin bir olay hakkinda nasil distndiigine ya da bir

olayi nasil degerlendirdigine vurgu yapmaktadir (Lazarus, 1966).



1.1.2. Stres Kavraminin Tanimi

Yiz yildan daha az bir slire dncesine kadar psikolojik bir gérlingli olarak mevcut
olmayan stres kavrami, giinimuzde halk arasinda oldugu kadar akademik alanyazinda
da oldukca yaygin bir sekilde kullaniimaktadir. Ancak, bu yayginli§ina ragmen stres

hala tanimlanmasi gii¢ bir kavram olmaya devam etmektedir.

Stres psikolojik bir terim olarak kullanilmadan 6nce, kemerli kbpriler ve kolezyumlar
insa eden eski Romalilar tarafindan cgesitli fiziksel baskilari tanimlamak igin
kullaniimistir (Robinson, 2018; Baratta ve Colletta, 1998). Stres kelimesi Latince’ de
“sikinti cekmek”, “koparmak”, “budamak” anlamina gelen strictus kelimesinden
turetilmistir. Strictus kelimesi eski Fransizca’ ya “darlik”, “baski” anlamina gelen
estresse kelimesiyle ve ingilizce’ ye “sikint1” “bir kisiye uygulanan gii¢” anlamindaki
distress kelimesiyle dahil edilmistir. 16.yy’ da stres terimi bir tir fiziksel yaralanmayi

belirtmek igin kullanilmistir (Robinson, 2018).

Alanyazinda stres genel olarak uyaran (stimulus), tepki (response) ve etkilesim
(interaction) seklinde Gg¢ ayri alanda tanimlanmaktadir. Stresin en yaygin tanimi
stresin bir uyaran oldugudur. Stres uyaranlari, bireyi en ¢ok etkileyen olaylar olarak
disundlur. Uyaran tanimlari dogal afetler, zararli kosullar, hastalik ya da isten
cikarilma gibi cevredeki olaylara odaklanmaktadir ve organizmaya etki eden dis
kuvveti icermektedir. Uyaran tanimi ayni zamanda norolojik 6zelliklere dayanan bir
itki uyarani olarak, aclik gibi bireyin icinden yikselen kosullari da icermektedir. Bu
yaklasim, belirli durumlarin standart bir sekilde stresli oldugunu varsaymakta, ancak
olaylarin degerlendirilmesindeki bireysel farkhliklari hesaba katmamaktadir. Biyoloji
ve tipta yaygin olan tepki tanimi ise organizmanin fizyolojik islevlerindeki degisimi
icermektedir. Uclincii tanim olan etkilesim ise bireyin ve cevrenin ézelliklerini hesaba
katarak birey ile cevre arasindaki iliskiyi icermektedir (Lazarus ve Folkman, 1984).

Stresi tepki olarak tanimlayanlardan biri olan Hans Selye’ ye (1976) goére stres,
bedenin herhangi bir talebe 6zgii olmayan yanitidir. Ornegin siirekli baski altindaki
bir isadaminda, yizlerce canin sorumlulugunu siirekli yasayan bir hava trafik kontrol
gorevlisinde, yarisi kazanmaya calisan bir atlette, karisinin kanserden yavas yavas

Oliisiinl caresizce seyreden bir kocada stres mevcuttur. Selye’ e (1976) gore, bitin



bu bireyler oldukga farkh sorunlarla karsi karsiya olmalarina ragmen, hepsi 6zellikle
yeni durumlara uyum saglama Uzerine olan taleplerle basacgikarken kaliplasmis bir
biyokimyasal ve yapisal orinti ile tepki vermektelerdir. Selye (1976), bu talepleri

olusturan i¢ kaynakl ve dis kaynakli bitiin etkenleri stresér olarak tanimlamaktadir.

Selye’ nin bakis agisina gore stres terimi, herhangi bir zararli uyarana (noxious
stimulus) karsi dlizenlenen Genel Uyarilma Sendromu olarak adlandirdigi bir
bedensel savunma setini ifade etmektedir. Stres, aslinda ¢evresel bir talep (Selye
buna stresér demektedir) degildir, boyle bir talep tarafindan olusturulan evrensel bir
fizyolojik tepkiler ve siirecler setidir (Selye, 1976). Walter Cannon’ a (1932) gbre de
stres, soguk, oksijen eksikligi, diisik kan sekeri ve benzeri kosullar altindaki

organizmanin i¢ ortamindaki normal dengelerin bozulmasidir (Cannon, 1932).

Stresi uyaran ya da tepki olarak gorenlerin aksine, Lazarus ve Folkman (1984) stresi
etkilesim olarak tanimlamislardir. Buna gore stres, birey tarafindan kaynaklarini astigi
ve iyilik halini tehdit ettigi seklinde degerlendirilen birey ve cevre arasindaki
etkilesimdir. Bu goruse gore psikolojik stresi, bireyin 6zelliklerine atifta bulunmadan

bir tepki olarak tahmin etmenin nesnel bir yolu yoktur (Lazarus ve Folkman, 1984).

1.1.3. Stresin Tiirleri

Stres uyarani olarak ya da Selye’ nin ifadesiyle stresér olarak belirtilen cevresel
olaylar, alanyazinda li¢ ayri kategoride degerlendirilmektedir: (1) felakete bagli ve ¢cok
sayida kisiyi etkileyen biiyiik degisiklikler, bunlar dogal afetler ve savas, tutukluluk,
tehcir gibi insan eliyle olan felaketleri icermektedir. Bunlar uzun sireli olaylar
(6rnegin hapis cezasi) ya da c¢ok hizli gelisen olaylar (deprem, kasirga) olabilmekte,
ancak kisa bir felaket olsa bile psikolojik sonucu uzun bir zaman dilimine
yayilabilmektedir. (2) Bir veya birkag kisiyi etkileyen degisiklikler, bunlar kisinin
kontroli disinda gelisir, 6rnegin sevilen birinin kaybi, hayati tehdit eden bir hastalik,
isten gikarilmak, bosanmak, dogum yapmak gibi. Olumlu veya olumsuz herhangi bir
degisim stres verici bir etkiye sahip olabilmektedir. (3) Giinliik sikintilar (daily hassle),

bunlar insanlari rahatsiz eden kiiglik seylerdir, 6rnegin sigara dumanindan rahatsiz



olmak, ¢ok fazla sorumluluk yiklenmek, yalniz hissetmek, esle tartisma yasamak gibi

(Lazarus ve Folkman, 1984).

Cevre ile olan glinlik etkilesimlerdeki rahatsiz edici talepleri iceren gunlik sikintilar,
can sikan sorunlari kapsamaktadir, 6rnegin énemli bir seyin kaybi, trafik sikisikligi,
aniden patlak veren bir tartisma, siddetli bir firtina gibi beklenmedik durumlar, hayal
kirikhklari, finansal ve ailesel endiseler bu kavramin 6&rnekleri arasinda
sayilabilmektedir. Glinliik sikintilar, sosyal ¢cevrede de meydana gelebilir, bunlara
esler arasindaki statli uyusmazligi, asiri is yuki, rollerin belirsizligi gibi 6rnekler
verilebilmektedir. Hava, su, glrilti kirliligi gibi 6érnekler de fiziksel ¢cevreye ait olan

ginlik sikintilart belirtmektedir (Kanner, Coyne, Schaefer ve Lazarus, 1981).

Gunldk sikintilar, bosanma ya da sevilen birini kaybetme gibi yasamdaki buylk
degisikliklerden daha az carpici olmasina ragmen, uyum ve saglik konusunda daha
onemli olabilmektedir (Lazarus ve Folkman, 1984). Diger bir deyisle glinlik sikintilar,
biyik vyasam olaylarina kiyasla daha fazla uyum ve saglik sorunlarini
dogurabilmektedir. Kanner ve arkadaslari (1981) bu gorusl yaptiklari bir arastirmayla
desteklemislerdir. Calismada, 100 katilimci (52 kadin, 48 erkek) (zerinde buyik
yasam olaylarinin ve glinliik sikintilarin genel iyilik hali Gizerindeki kiyaslamal etkisini
arastirmiglardir. Arastirmanin sonucuna gore, gunlik sikintilar buyldk yasam
degisikliklerine kiyasla psikolojik ve fiziksel iyilik halini daha iyi yordamaktadir. Glnlik
sikintilarin sikhigl ve yogunlugu ile bireylerin genel iyilik hali arasinda olumsuz yénde
anlaml bir iliski vardir. Yani, giinlik sikintilarin sikhgr ve yogunlugu arttikca bireylerin

psikolojik ve fiziksel iyilik hali olumsuz etkilenmektedir (Kanner ve ark., 1981).

Elliott ve Eisdorfer (1982) de stresorleri dort kategoriye ayirmislardir: (1) Akut, zaman
sinirli stresérler, 6rnegin parasitle atlamak, dnemli bir saglik sonucunun raporunu
beklemek gibi durumlari icermektedir. (2) Stresér zincirleri, is kaybi ya da bosanma
gibi bir baslangi¢ olayinin sonucu olarak uzun bir siire boyunca yasanan olaylar dizisini
icermektedir. (3) Kronik aralikli stresérler, 6rnegin catisma dolu akraba ya da
kayinvalide/kayinpeder ziyaretleri gibi giinde bir, haftada bir ya da ayda bir kez

meydana gelebilecek olaylari icermektedir. (4) Kronik stresérler, kalici sakatliklar, aile



ici anlasmazliklar gibi uzun siire boyunca devam edebilecek durumlari icermektedir

(Elliot ve Eisdorfer, 1982).

Selye’ ye (1976) gore de iki tiir stres etkisi vardir, bunlar “olumlu stresi” ifade eden
Ostres (eustress) ve “olumsuz stresi” ifade eden distres (distress) olarak
siniflandiriimistir. Lazarus, Elliot ve Eisdorfer gibi stresin tirlerini agiklayanlarin aksine
Selye, stresin farkli tiirlerinin olamayacagini ileri slirmektedir. Kosullara bagli olarak,
stres istenen veya istenmeyen etkilerle iliskilendirilmektedir. Selye (1976) yalnizca
birtakim etmenler tarafindan Uretilen stres hakkinda 6zet bir bilgi veriyor olmasi
kaydiyla, “duygusal stres”, “cerrahi operasyon stresi”, “ucus stresi”, “uyku

” H

yoksunlugu stresi,”, “ylzme stresi”, “sosyal stres” gibi terimlerin kabul edilebilecegini

belirtmektedir (Selye, 1976).

Yukarida agiklanan stres tiirlerine ek olarak alanyazinda, is stresi, ebeveynlik stresi,
travma sonrasi stres gibi kavramlardan da bahsedilmektedir. Bunlardan is stresi
aciklanacak oldugunda, is stresi, isin talepleri, bireyin kaynaklari ya da becerileriyle
uyumsuz oldugu zaman ortaya cikan zarar verici fiziksel ve duygusal tepkiler olarak
tanimlanmaktadir. isyerinde deneyimlenen stres oldukga yaygin gériilmektedir, hatta
bircok bireyin kendi isinin diger islerden daha stresli olduguna inandigi
belirtiimektedir. isle ilgili strese bagl sinirlilik durumlari, stresten mustarip olan
bireyin yasadigi olumsuz sonuclar olarak degerlendirilmektedir. Bunlar psikolojik,

kisilerarasi ve fiziksel sonuclar gibi kategorilere ayrilmaktadir (Gates, 2001).

1.1.4. Stresin Belirtileri

Schlebusch (2004), tarafindan gecerlilik ve glivenilirlilik calismalari yapilarak patolojik
olmayan stresi degerlendirmek lizere gelistirilen Stres Belirti Listesi’'ne gore stresin
belirtileri fiziksel, psikolojik ve davranissal olarak ¢ kategoriye ayrilmaktadir: (1)
Stresin fiziksel belirtileri gevseme zorlugu, rahatsiz edici ruyalar/karabasan, cinsel
problemler, kas gerginligi, fiziksel olarak rahatsizlik hissi, sik sindirim gugluga,
nedensiz ani bas donmesi, nedensiz gogis sikismasi olarak aciklanmaktadir. (2)
Stresin psikolojik belirtileri garesizlik hissi, genel kaygi hissi, kendini sevmeme, diisiik

O0z-saygl, kendini asiri elestirme, vyetersizlik hissi, zihinsel dlzensizlik olarak



aciklanmaktadir. (3) Stresin davranissal belirtileri ise unutkanlik, artmis saldirganlik,
yasama karsi ilgisizlik, karar verme glicligli, 6fke patlamasi, tikler, uyku bozukluklari

olarak agiklanmaktadir (Schlebusch, 2004).

1.1.5. Stresle Basacikma Kavrami

insanlarin yasamlarinda zor ya da stresli durumlarla nasil basaciktiklari, son birkag
yildir bircok arastirmanin konusu olmustur. Bu alanda c¢alisanlarin ¢ogu, Lazarus ve
meslektaslari tarafindan gelistirilen stres ve basacikma modelini ¢ikis noktasi olarak

ele almistir (Carver ve Scheifer, 1994).

Basacikma kavrami Lazarus ve Folkman (1984) tarafindan, “bireyi zorlayici veya
bireyin kaynaklarini astigi yontinde dederlendirilen belirli icsel ve/veya dissal talepleri
ybnetmek ve (stesinden gelmek icin ortaya konulan bilissel ve davranissal ¢abalarin
tiimdidiir” seklinde tanimlanmaktadir (Lazarus ve Folkman, 1984). Alanyazinda stres
verici durumlarla basacikmak icin problem-odakli basacikma ve duygu-odakli

basacikma olarak iki ana basacikma stratejisi agiklanmistir.

Problem-odakli basacikma, sorunlu birey-cevre iliskisini degistirmek Uzere yeni
beceriler 6grenmek veya alternatif ¢céziimler bulmak gibi dogrudan c¢aba sarf etmeyi
icermektedir. Duygu odakli basacikma ise, stres verici birey-gevre iliskisinin
yorumlanma seklini gercek¢i veya savunmaci bir yeniden degerlendirme yoluyla
degistirmeyi icermektedir. Buna, olumlu diisiinme, duygusal destek arama, kaginma,
kopma, inkar, gecmisi yeniden yorumlama, mizah ve dini inanca yonelme gibi

davranislar 6rnek verilebilmektedir (Lazarus ve Delongis, 1983).

Alanyazinda problem-odakli basacikma biciminin stresin azaltilmasinda ve psikolojik
iyilik halinin arttirilmasinda etkili olduguna dair cesitli arastirmalar vardir. Penley,
Tomaka ve Wiebe (2002) tarafindan yapilan ve basacikma stratejileri ile genel iyilik
hali arasindaki iliskinin arastirildigi bir meta-analitik derleme ¢alismasina gore,
problem-odakl basacikma, genel saglik sonuglari ile olumlu yonde iliskilidir. Bir baska
arastirmanin sonucuna gore ise, problem-odakli basagikma ve olumlu duygulanim

arasinda olumlu yénde anlamli bir iliski vardir (Chen, Peng, Xu ve O’Brien, 2018). Yani
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bireylerin problem odakli basacikma stratejilerini kullanimlari arttikca, olumlu

duygulanimlarinda da artis meydana gelmektedir.

Diger taraftan, McQueeney, Stanton ve Sigmon (1996), infertilite sorunu yasayan 29
kadin katihmci ile vyaptiklari bir calismada, duygu-odakli ve problem-odakli
basacikmanin  dogurganlikla ilgili sorun yasayan kadinlardaki etkililigini
incelemislerdir. Arastirmanin bulgularina gore, problem-odakl basacikma stratejileri
bireylerin genel stres dizeyleri ve dogurganliga 6zel iyilik hali Gizerinde olumlu bir etki
gostermistir. Ancak arastirmada, duygu odakli basagikma stratejilerinin etkinliginin,

problem-odakl basacikma stratejilerinin etkinliginden Gstiin oldugu bulunmustur.

Yukarida Ozetlenen cgalismalar, problem odakli basagikma stratejilerinin stresin
azaltilmasinda ve genel iyilik halinin arttirllmasinda etkili oldugunu géstermektedir.
Bireylerin problem-odakli basagikma becerileri arttikga, stresi ydnetebilme

becerilerinin de arttig1 anlasiimaktadir.

Temel basacikma stratejilerinden digeri olan duygu-odakli basagikmanin ise, stres
verici durumla karsilasmaya eslik eden fizyolojik, duygusal, bilissel ve davranissal
tepkileri diizenleme (tolere etme ya da azaltma) islevi oldugu belirtilmektedir (Ben-
Zur, 2017). DDT distres toleransi becerilerinin de radikal kabul, dikkati baska yone
odaklama, kendini yatistirma, ani iyilestirme, yogun egzersiz yapma gibi bazi duygu-
odakh basacikma stratejilerini iceren becerileri icerisinde barindirdigi goriilmektedir.
Linehan (2015) bu tir basacikmayi stres verici durumlara karsi kisa vadeli ¢oziimler
olarak gormektedir. Burada amacg, stres verici bir durumu daha tolere edilebilir hale
getirmektir, bdylece durumu daha da kotiilestirecek diirtiisel eylemlerden kaginmak
mimkin gorilmektedir (Linehan, 2015). Bu basagikma, bireyin stres verici durumu
tolere etmesine ve problem-odakli basacikmaya yénelmesine yardimci olabilecegi
icin islevsel olarak kabul edilmektedir (Carver, Scheier ve Weintraub, 1989). Ancak,
Linehan (2015) bu becerilerin, uzun vadeli kullanima uygun beceriler olmadigini
belirtmektedir ve bu beceriler kullanilirken de problem ¢6zme becerileriyle

dengelenmesi gerektigini vurgulamaktadir.
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Carver, Scheier ve Weintraub (1989) da duygu-odakli basacikmanin, stres etkisine
maruz kalmay! takip eden kisa siire icerisinde etkili olabilecegini, ancak uzun vadede
zararl olabilecegini belirtmektelerdir. Duygu-odakli basagikmanin, stresi yonetilebilir
diizeye indirebildiginde, bireyin yikici davranislardan kaginmasini sagladiginda
(Linehan, 2015) ve problem-odakli basagikma eylemlerinin baslatilmasina yardimci
oldugunda, psikolojik iyilik haline katkida bulunabilecegi belirtiimektedir (Ben-Zur,
2017).

Uglincii bir basagikma stratejisi olarak alanyazinda sosyal destek odakli basagikma
stratejisinden bahsedilmektedir. Sosyal destek, bireye stres yasarken sosyal
cevresinin Uyeleri tarafindan sunulan gesitli yardim bicimlerini ifade etmektedir
(McKimmie, Butler, Chan, Rogers ve Jimmieson, 2019; Thoits, 1986). Bircok arastirma
sosyal destegin psikolojik sorunlarla olumsuz yonde anlamli bir iligskisi oldugunu
gostermektedir (Brown, Brady, Lent, Wolfert ve Hall, 1987). Yani sosyal destek alan
bireylerin, stresin psikolojik etkilerine daha az maruz kaldiklari séylenebilmektedir.
Stres tamponlama modeline (stres-buffering model) gore sosyal destek, yliksek stres
dénemlerinde bireyi stresin olumsuz sonuglarindan korumaktadir (McKimmie ve ark.,

2019; Cohen ve Wills, 1985).

Chao (2011), yaslari 18-35 arasinda degisen 459 Universite 6grencisi ile yaptigi bir
calismada, stres ve iyilik hali arasindaki iliski Gizerinde sosyal destek ve basacikmanin
araci rolini incelemeyi amaclamistir. Arastirma sonuglarina gore: (1) Sosyal destek,
ogrencilerin problem odaklh basacikma kullanimi ile olumlu yonde iliskilidir. Yani,
O0grencilerin sosyal destek algisi arttikca, problem odakli basagikma stratejilerini
kullanimlari da artmaktadir. (2) Sosyal destek, stres ve iyilik hali arasindaki iliskiye
aracilik etmektedir. Yiksek sosyal destek, iyilik hali ile olumsuz yénde iliskisi olan
algilanan strese karsi tampon olmaktadir. (3) Problem odakli basagikma, stres ve iyilik
hali arasindaki iliskiye aracilik etmektedir. Problem odakh basacikma giclendikce,
iliski Gzerindeki tampon etkisi artmaktadir. (4) Sosyal destek azaldigi ve kaginma

odakl basacikma arttigi zaman, iyilik hali olumsuz etkilenmektedir (Chao, 2011).
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Lazarus ve Folkman’a (1984) gore, sosyal kaynaklarin saglik sonuclarini dogrudan
etkileyip etkilemedigi ya da strese karsi bir tampon gorevi goriip gormedigi belirsiz
olsa da temel varsayim, insanlarin gerektiginde sosyal destek alabileceklerine
inanmalarinin, daha iyi uyum sonuglarini saglamasidir (Lazarus ve Folkman, 1984).
Bununla birlikte, stres alanyazininda, glicli sosyal destek agina sahip bireylerin, strese
bagh gelisen psikolojik ve fiziksel hastaliklari daha az yasayabilecekleri

belirtiimektedir (Sahin, 1994).

Baqutayan (2011), 120 Universite 6grencisiyle yaptigi bir calismada, sosyal destegin
stres yonetimindeki etkisini incelemistir. Arastirmanin sonucuna gore, deney grubu
ve kontrol grubu arasinda anlamli derecede bir farklilik elde edilmistir. Bir basagikma
yolu olarak sosyal destek alan deney grubundaki katimcilarin, kontrol

grubundakilere goére stresi yonetme becerilerinde artis gozlemlenmistir.

Basacikma tirlerinin doérdiinclist ise kaginma odakli basagikmadir. Bu basacikma,
etkinligi cok az ya da hic olmayan stratejileri ifade etmektedir (Roth ve Cohen, 1986).
Kacinma odakh basacikma lce ayrilmaktadir: (1) duygulari disa vurmak, (2)
davranigsal olarak bos vermek, (3) zihinsel olarak bos vermek. Uyum saglayici
davranis olmaksizin duygularin disa vurulmasi stresin, duygular Gzerindeki
hakimiyetini gostermektedir. Davranissal bos vermek, stresle basacikma
miucadelesini durdurmaktadir ve stresin devam etmesine sebebiyet vermektedir.
Ornegin, stresi uyuyarak gecirmek bir kacinma odakli basacikmadir. Zihinsel bos
vermek, cesitli aktivitelere yonelerek stresi ortadan kaldirmayi icermektedir (Chao,

2011; Carver ve ark., 1989).

1.1.6. Transaksiyonel Stres Modeli

Lazarus ve Folkman’ a (1984) gore stres, ¢evrenin Urettigi stresorleri ve stresorlere
verilen ©znel tepkileri iceren iki yoénli bir sirectir. Oznel tepkiler, bilissel
degerlendirmeler yoluyla stres verici durumlara yiklenen 6znel anlamlardan
kaynaklanmaktadir. Bilissel degerlendirme, bir karsilasmanin ve onun cesitli

yonlerinin iyilik hali Gzerindeki 6nemine iliskin degerlendirilmesi ve siniflandirilmasi
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surecidir. Bilissel degerlendirme birincil degerlendirme ve ikincil degerlendirme olarak

ikiye ayrilmaktadir (Lazarus ve Folkman, 1984).

Birincil degerlendirme, durumun potansiyel olarak zararl, tehdit edici ya da zorluk
yaratan bir durum olup olmadiginin degerlendirilmesini baska bir deyisle karsilasilan
durumun stres icerip icermedigine karar verilmesini icermektedir. Stres kayip, tehdit
ve zorluk agisindan Ug¢ sekilde degerlendirilmektedir: (1) Kayip, bir yaralanma veya
hastalik gecirmek, 6z-sayginin zedelendiginin fark edilmesi, sevilen birinin kaybi gibi
bireyin daha 6nceden ugramis oldugu zarari ifade etmektedir. (2) Tehdit, heniiz
gerceklesmemis ancak beklenen bir zarar veya kayipla ilgilidir. (3) Zorluk, basagikma
¢abalarinin seferber edilmesini ifade etmektedir. Durum tehdit edici 6zellikte
algilanirsa, basacikma stratejileri icin mevcut kaynaklarin incelendigi ikincil
degerlendirmeye gegcilmektedir. ikincil degerlendirme, stres verici durum karsisinda
neyin olabilecegine, neyin yapilabilecegine ve kullanilacak basacikma stratejisinin
tahmin edildigi gibi basariya gotirlip gotirmeyecegine iliskin bir muhakemeyi

icermektedir (Lazarus ve Folkman, 1984).

1.1.7. Stresin Genel iyilik Hali Uzerindeki Etkisi ve Klinik Ortamdaki Goriintiisii

Alanyazinda yasam boyunca meydana gelen stresin, genel saglik Gzerinde birikimli bir
etkiye sahip olabileceginden bahsedilmektedir (McEwen, 2008). Stresorlerin bireyin
psikolojik ve fiziksel saghgi lizerinde biyik etkisi vardir. Akut stres tepkisi, genc ve
saglikh  bireylerde  uyum  saglayict  olabilmekte ve  saghk  sorunu
dogurmayabilmektedir. Ancak, stres kronikse ve 6zellikle de bireyin yasi ilerlemisse
stresin uzun siireli etkileri sagliga zarar vermektedir. Psikolojik stresorler ve hastalik
arasindaki iliski, stresorlerin dogasi, sikligi ve stirekliligine bagli oldugu kadar, bireyin
biyolojik yatkinligina (genetik faktorler gibi), psikososyal kaynaklarina ve 6grenilmis

basacikma orintilerine de baghdir (Schneiderman, Ironson ve Siegel, 2005).

Akut stresli bir olayin algilanmasini takiben, sinir sistemi, kalp damar sistemi,
endokrin ve bagisiklik sistemlerinde ardi ardina degisimler meydana gelmektedir. Bu
degisimler stres tepkisini olusturmaktadir ve genellikle kisa vadede uyum saglayicidir.

Ancak, akut stres tepkisi siirekli olarak meydana gelirse uyum bozucu olmaya
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baslamaktadir. Ornegin, stres nedeniyle kalp damar sisteminin kronik uyarilmasi kan
basincinda artisa ve damar hipertrofisine neden olmaktadir (Schneiderman, Ironson
ve Siegel, 2005; Selye, 1956). Stresin kronik hale gelmesi yemek borusu ve mide
Ulserleri gibi bircok bedensel soruna yol agmaktadir (Shahsavarani, Abadi ve
Kalkhoran, 2015). Kronik veya asiri stresin travma sonrasi stres bozuklugu, anksiyete
ve depresyon gibi duygudurum bozukluklari dahil olmak lzere bir¢ok psikolojik
bozuklugu da tetikleyebildigi veya daha da kotilestirebildigi belirtilmektedir
(Sominsky ve Spencer, 2014; McEwen, 2008). Sominsky ve Spencer (2014) tarafindan
yapilan bir derleme c¢alismasina gore de kronik stresin yeme bozukluklari ve

obezitenin gelisiminde de dnemli bir rolt vardir.

Ulasilan alanyazinda stresin siklikla kaygi ve korku ile el ele gittigi belirtiimekte ve
bircok insanin “stres” ve “kaygl” terimlerini birbirlerinin yerine kullanabildiklerinden
bahsedilmektedir. Aslinda bu iki kavram birbiriyle iligkili olmakla birlikte ayni anlama
gelmemekte ve aralarinda 6nemli farkhliklar bulunmaktadir. Stres, kaygidan ¢ok daha
genis bir terimdir ve eyleme ge¢cmeye, degismeye ya da cevreye uyum saglamaya
zorlayan kosullarla karsi karsiya kalindiginda bedenin verdigi bir yaniti ifade

etmektedir.

Diger yandan stres, genellikle herhangi bir kaygi bozuklugunun belirli bir belirtisi
olarak goriulmese de Yaygin Kaygi Bozuklugu (YKB) icin bir istisnanin s6z konusu
oldugu goriilmektedir, YKB tanisi alabilmek icin kisinin son alti aydan ¢ok daha fazla
sire boyunca kontrol edilemeyen ve asiri kaygili halin yani sira stresle ilgili fiziksel
belirtiler yasamasi gerektigi vurgulanmaktadir (Chapman, Gratz ve Tull, 2011), DSM-
5’e (APA, 2013) bakildiginda da YKB tani Olgltlerinin arasinda dinginlesememe,
odaklanmakta glicliik ¢cekme, kas gerginligi, uyku bozuklugu gibi bazi stres

belirtilerinin oldugu dikkati cekmektedir:

A. En az alti aylik bir slrenin ¢ogu gininde, birtakim olaylar ya da
etkinliklerle (isle ya da okulda basari gosterebilme gibi) ilgili olarak, asiri
bir kaygi ve kuruntu (kaygih beklenti) vardir.

B. Kisi, kuruntularini denetim altina almakta guicliik ceker.
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C.

Bu kaygi ve kuruntuya, asagidaki alti belirtiden li¢li (ya da daha ¢ogu) eslik

eder (en azindan kimi belirtiler son alti ayin ¢ogu gliniinde bulunmustur):

Not: Cocuklarda yalnizca bir maddesinin olmasi yeterlidir.

1.

o v oA w N

Dinginlesememe (huzursuzluk) ya da gergin ya da siirekli diken (izerinde
olma.

Kolay yorulma.

Odaklanmakta giclik cekme ya da zihnin bosalmasi.

Kolay kizma.

Kas gerginligi.

Uyku bozuklugu (uykuya dalmakta ya da uykuyu slirdirmekte glicliik
cekme ya da dinlendirmeyen, doyurucu olmayan bir uyku uyuma).

Kaygi, kuruntu ya da bedensel belirtiler, klinik agidan belirgin bir sikintiya
ya da toplumsal, isle ilgili alanlarda ya da 6nemli diger islevsellik
alanlarinda islevsellikte diismeye neden olur.

Bu bozukluk, bir maddenin (6rn. kétliye kullanilabilen bir madde, bir ilag)
ya da baska bir saghk durumunun (6rn. hipertiroidi) fizyolojiyle ilgili
etkilerine baglanamaz.

Bu bozukluk, baska bir ruhsal bozuklukla daha iyi agciklanamaz (6rn. panik
bozuklugunda panik ataklari olacagina iliskin kaygi ya da kuruntu,
toplumsal kaygl bozuklugunda [sosyal fobi] olumsuz degerlendirilme,
takinti- zorlanti bozuklugunda bulasma ya da diger takintilar, ayrilma
kaygisi bozuklugunda baglandigi kisilerden ayrilma, 6rselenme sonrasi
gerginlik bozuklugunda orseleyici olaylarin animsaticilari, anoreksiya
nervozada kilo alma, bedensel belirti bozuklugunda bedensel yakinmalar,
beden algisi bozuklugunda algilanan gérinim kusurlari, hastalik kaygisi
bozuklugunda o6nemli bir hastaligi olma ya da sizofreni ya da sanril

bozuklukta sanrisal inanglarin icerigi).

Potriquin ve Mathew (2017) yaptiklari bir derleme g¢alismasinda kronik stresin,

allostatik ylikii yani stresin insan bedeni Gzerindeki etkisini arttirarak homeostatik

biyolojik sistemi anlamli derecede etkiledigini belirtmekte ve insan bedeni lizerinde
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birikerek artan stres etkisinin YKB’ nin gelismesinde etkili oldugunu bildirmektelerdir

(Potriquin ve Mathew, 2017).

Stresin, uzun zamandan beri ruhsal bozukluklarin gelisiminde bir etken olarak rol
oynadigini ve daha zayif psikolojik iyilik halini yordadigini belirten alanyazindaki
(Sewart, Zbozinek, Hammen, Zinbarg, Mineka ve Craske, 2019; McGonagle & Kessler,
1990; Monroe & Simons, 1991; Pynoos, Steinberg, & Piacentini, 1999) artan sayidaki
arastirmalardan birisini Sewart ve arkadaglari (2019), 463 ergen ve geng yetiskin
katilimci ile gerceklestirmislerdir. Yaygin Kaygl Bozuklugu (YKB), Sosyal Kaygi
Bozuklugu (SKB) ve Major Depresif Bozukluk (MDB) belirtilerinin siddeti tGzerindeki
kisilerarasi (iliskilerde gecimsizlik gibi) ve kisilerarasi olmayan (finansal, saglk, okul
sorunlar gibi) kronik stresin bir dizenleyici degiskeni olarak olumlu duygulanimi
(positive affect) incelemeyi amacgladiklari ¢calismada YKB’ nin, SKB’ nin ve MDB’ nin
gelisiminde kisilerarasi kronik stresin 6nemli bir roliinlin oldugu ve kisilerarasi kronik
stresin bu bozukluklarin belirtilerinin siddetini yordamada anlamli diizeyde bir ana

etkiye sahip oldugu bildirilmektedir.

Yine bahsedilen arastirmada, kisilerarasi olmayan kronik stresin ise YKB ve MDB
belirtilerinin siddetini yordamada anlamli dizeyde bir ana etkiye sahip oldugu
belirtiimektedir. Calismada, olumlu duygulanimin stresorler karsisinda psikolojik
saglamhgi gliclendirdiginden ve ruhsal bozukluklara karsi kirllganhgi azalttigindan
bahseden arastirmacilar, ylksek olumlu duygulanimin SKB ve MDB Uzerindeki
kisilerarasi kronik stresin etkilerini anlamli diizeyde azalttigini bulmuslardir (Sewart,

Zbozinek, Hammen, Zinbarg, Mineka ve Craske, 2019).

1.1.8. Stresle Basagikmayi Gelistirmeye Yonelik Kullanilan Diger Yontemler

Bugline kadar stresin birey tzerindeki olumsuz etkilerinin azaltiimasina yonelik cesitli
mudahaleler gelistirilmistir. Alanyazina bakildiginda 6n plana ¢ikan bazi yontemler
derinlemesine gevseme, otojenik egitim, asamali kas gevsetme egzersizleri,

meditasyon, biyolojik geribildirim, yoga seklinde siralanabilmektedir (Sahin, 1994).
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Khasky ve Smith (1999), 114 katihmci ile yaptiklari bir calismada, asamal kas
gevsetme egzersizlerinin strese bagl bedensel belirtileri anlamli diizeyde azalttigini
bulmuslardir. Bir baska calisma da Srivastava ve Pattanayak (2002) tarafindan
yapilmistir, stres diizeyi yuksek, tip A kisiligine sahip ve koroner kalp hastaligi olan
katihmcilarla yapilan bu calismada, psikolojik stresin yonetiminde gevseme
tekniklerinin rolG incelenmistir. Arastirmanin sonucuna gore bireylerin stres

diizeylerinde anlamli derecede bir azalma meydana gelmistir.

Hirokawa, Akihiro ve Yo (2002) tarafindan yapilan, 138 (niversite 6grencisinin
katihmci oldugu bir calismada ise, stres yonetimi programinin, bireylerin psikolojik
stres belirtileri ve stresle basacikma becerileri Gzerindeki etkililigi incelenmistir.
Katihmcilara, 14 haftalik stres yonetimi egitimi boyunca asamali kas gevsetme egitimi,
bilissel davranis¢i beceriler egitimi ve giriskenlik egitimi verilmistir. Egitim
programinin ilk giinli ve son giini katilimcilarin yasam olaylarina, stres belirtilerine ve
stresle basacikma becerilerine (6rnegin aktif ve pasif basagikma) yonelik 6lglimler
alinmistir. Arastirma bulgularina gore, bireylerin stresle basacikma becerilerinde
gelisim saptanirken, stres belirtileri Uzerinde anlaml dlzeyde bir etki elde

edilememistir

1.1.9. Stres ve Diyalektik Davranis Terapisi

Diyalektik Davranis Terapisi’ ne gore bireylerin yogun stres yasantisi gelistirmeleri
duygusal aklin devreye girmesinin bir sonucu olabilmektedir. Duygusal akil, bilge
aklin devre disi kaldig, zihnin mantikla dengelenmemis duygular tarafindan
yonetildigi, duygularin dlsinceleri ve davranislari olumsuz etkiledigi bir zihin
durumudur (Linehan, 2015). Bir stresor karsisinda gelisen endise, korku, ofke,
gerginlik, heyecan gibi yogun duygularin etkisi altindayken, etkin olmayan disiince

ve davranislar gelisebilmektedir.

DDT’de Ozellikle, akut stresérlerin yol agtigi anhk kriz durumlarinda kullanilmak tzere,
kisa vadeli kriz becerileri tanimlanmistir. Bu beceriler stresi azaltarak, stresin
yonetilebilir bir seviyeye gelmesini saglamaktadir, boylece kriz durumu yonetilmis

olmaktadir ve yikici davranislarin meydana gelmesi engellenmektedir. Krizde sag
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kalim becerileri olarak tanimlanan bu beceriler, bir kriz durumunu tolere etmek ve
yonetmek icin gelistirildiginden anlhk kriz durumlari disindaki sorunlar igin etkili bir
basacikma yolu degildir. Stres diizeyi azaldiktan sonra daha uzun vadeli olan duygu
diizenleme becerileri, radikal kabul ve/veya farkindalik becerileri ve/veya kisilerarasi

etkinlik becerileri gibi becerilere gecis yapilmalidir (Linehan, 2015).

DDT distres toleransi modili icerisinde bulunan, akut stresi yonetmede kullanilan
krizde sag kalim becerileri 6 gruba ayrilmaktadir. Bunlar tolere edilemeyen ve bireyi
tiketen olumsuz duygularla basagikmak igin kullanilmaktadir: (1) STOP becerileri,
stresli olay karsisinda bireyin kendisini dirtlisel davranislardan alikoymasini
saglamaktadir. (2) Arti ve eksiler, kriz durumundaki bireyin karar verirken fayda ve
zarar degerlendirmesini yapmasini saglamaktadir. (3) TIP becerileri, beden kimyasini
degistirerek, saglkli becerilerin kullanilmasini engelleyen ¢ok yogun duygusal
uyarilmalarin hizli bir sekilde azaltilmasini saglamaktadir. (4) Dikkati dagitma, stresi
tetikleyen unsurla temasi kesmeyi saglamaktadir. (5) Kendini yatistirma, stresi
azaltmay saglayan aktivitelere yonelmeyi icermektedir. (6) Ani iyilestirme, stresle
miicadeleyi kolaylastiran ve mevcut anin kalitesini arttirmaya yonelik kendine 6zgu

bir stratejiler dizisidir (Linehan, 2015).

Uzun vadeli olan duygu diizenleme modiill becerileri ise, stres yasantisinin meydana
getirdigi duygusal tepkileri degistirmeye yardimci olacak belirli adimlari icermektedir.
Bu adimlardan ilki gerceklikleri kontrol etmektir. Stres yasantisina neden olan durum
hakkindaki inanclari ve varsayimlari gercekliklerle uyumlu olacak sekilde degistirmek,
stresli duruma karsi verilen duygusal tepkilerin olumlu yonde degismesine yardimci
olmaktadir. ikinci adim, karsit eylem gelistirmeyi icermektedir. Buna gore, stresin
yarattigi duygular durumun gercgekligine uymadiginda, duygularin ziddi yoniinde
hareket etmek duygusal tepkilerin degismesini saglamaktadir. Ugtincii adim problemi
¢6zmeyi icermektedir. Strese bagli olusan duygular gercekliklerle uyumlu oldugunda
ve stres yaratan durumun kendisi bagh basina bir problem teskil ettiginde, olumsuz
duygulan azaltmak icin problem ¢6zme becerilerine basvurulmaktadir (Linehan,

2015).
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DDT duygu diizenleme modulinin igerdigi problem ¢ézmenin ilk adimi, gézlemlemek
ve tanimlamaktir. Bu, stres verici durumu tanimlamayl ve problemi ¢ézmenin
oniindeki engelleri belirlemeyi icermektedir. ikinci adim, gerceklikleri kontrol
etmektir. Bireyler siklikla durumun kendisinden ziyade, duruma yodnelik
yorumlamalara ve duruma yliklenen anlamlara tepki vermektelerdir. Bu adim, 6znel
yorumlamalarin ve yuklenen anlamlarin gerceklikle uyumlu olup olmadiginin kontrol
edilmesini icermektedir. Ucglincii adim, problemi ¢ézmede hedef belirlemeyi
icermektedir. Bu hedefler, problemi ¢c6zmeye yonelik basit ve bireyin gercekten
ulasabilecegi tirdendir. Dordiinci adim, alternatif ¢ozlimler icin beyin firtinasi
yapmaktir. Cozimler, hedefe yonelik bir veya daha fazla eylem olarak
disinilebilmektedir. Besinci adim, hedefe ulasmada ise yarayacak bir ¢6zimin
secgilmesidir. Altinci adim, ¢6zimi eyleme gegirmektir. Yedinci adim, ¢6zim

uygulamasinin sonuglarini degerlendirmektir (Linehan, 2015).

Kisileraras! etkinlik modiliinde de stres yonetimini kolaylastiracak uzun vadeli olan
diger beceriler tanimlanmistir. Bu beceriler (i¢c gruba ayrilmaktadir. ilki, cekirdek
kisilerarasi etkinlik becerileridir, bu beceriler 6z-saygiyr ve diger insanlarin bireye
duydugu sayglyl zedelemeden stresli durumlarla nasil basacgikilacagini géstermekte,
istekleri ve ihtiyaglari etkili bir sekilde elde etme ve makul olmayan taleplere hayir
diyebilme yollarini dgretmektedir. ikincisi iliski kurma ve vyikici olan iliskileri
sonlandirma becerileridir, bu beceriler, bireylerin diger insanlarla olumlu iliskiler
kurmalarina ve yikici olan iliskilerini saglkli bir sekilde nasil sonlandirabileceklerine
dair bilgileri icermektedir. Uciinciisii orta yoldan yiiriime becerileridir, bu beceriler,
bireylerin stres verici iliskilerinde orta yoldan yliriimelerini, kendi i¢ diinyalarinda ve
digerleriyle olan iliskilerinde kabul ile degisimi dengelemeyi Ogreten bilgileri

icermektedir (Linehan, 2015).

Stres karsisinda kisinin psikolojik iyilik halini korumaya yardimci olacak bircok DDT
becerisi tanimlanmistir. Bu beceriler stresin bazi sonuclarini yénetmeye de yardimci
olmaktadir (Chapman, Gratz ve Tull, 2011). Fiziksel ya da bedensel deneyimler kisinin
stres altinda oldugunun ilk isareti olarak gorildiginden, DDT'de 6ncelikle stresin

hangi beden bolgesinde deneyimlendiginin fark edilmesi ve tanimlanmasi énemlidir.
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DDT stresi saglikh bir sekilde yonetebilmek igin zihinsel ve fiziksel kaynaklarin zengin
olmasina da vurgu yapmaktadir. DDT becerileri, kisinin mevcut kaynaklarini
arttirarak, strese karsi kirllganlhiginin azalmasini saglamaktadir (Chapman, Gratz ve

Tull, 2011; Linehan, 1993b).

Linehan (2015), strese karsi direngli bir biyoloji olusturmanin énemli oldugundan
bahsetmekte ve bunun icin dengeli beslenmenin, asiri olmamakla birlikte yeterli uyku
uyumanin, yeterli ve diizenli egzersiz yapmanin, eger varsa fiziksel hastaliklarin
tedavisini yaptirmanin, recete edilmemis ilaglarn kullanmaktan ve receteli ilaglari
kotlye kullanmaktan uzak durmanin gerekli oldugunu belirtmektedir. Bunun yani
sira, bireyin kendini yeterli hissedecek aktivitelere yonelmesi, zihnini ve bedenini
stresten korumak igin farkindalik becerilerini uygulamasi da etkili gorilmektedir

(Chapman, Gratz ve Tull, 2011).

Farkindalik, bireyi stres altindayken duygularini, distincelerini ve beden duyumlarini
gdzlemlemeye davet etmektedir. Ozellikle diisiinceler degistiriimeye calisiimadan,
neyin disiniliyor oldugunun fark edilmesi énemli gériilmektedir. insanin kendi
duslincelerinin  icerisine dalmadan, onlar gozlemlemesi baslangicta zor
olabilmektedir, ancak bu ve buna benzer DDT uygulamalarinin devamli bir sekilde
glnliik hayatin icerisine tasinmasinin dnemine vurgu yapilmaktadir. Gozlemleme
becerisi yoluyla, stresle iliskili duygulari ve distnceleri fark etmenin ve stresore karsi
verilen icsel tepki hakkinda bilgi toplamanin, stresin siddetini azaltacagi

savunulmaktadir (Matta, 2012).

DDT farkindalik modillindeki farkindalik becerileri, bireyin hem kendi icinde neler
olup bittigini hem de kendi disinda neler olup bittigini fark ederek, mevcut andaki
dikkat streclerine odaklanmasina yardimci olmaktadir. Temel farkindalik becerileri

III

(farkindalik “ne” ve “nasil” becerileri), bireylere gercekligi oldugu gibi gézlemlemeyi
ve deneyimlemeyi, yargilayici olmamayi ve etkili bir sekilde mevcut anin icinde

yasamay! 6gretmektedir (Linehan, 2015).
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Farkindalik uygulamalarinin amaci bireylerin mutlulugunu, fiziksel saghgini, iliskilerini,
sikintiya ve strese karsi tolerans becerilerini gelistirmek ve stres yasantisini
azaltmaktir (Linehan, 2015). Farkindahk uygulamalarinin iyilik hali Gzerindeki olumlu
etkilerini ortaya koyan c¢ok sayida arastirma vardir. Davidson, Kabat-Zinn,
Schumacher, Rosenkranz, Muller, Santorelli, Urbanowski, Harrington, Bonus ve
Sheridan (2003) tarafindan yapilan bir arastirmanin sonucuna gore farkindalik,
olumlu duygularla iligkili beyin bolgelerinin aktivitesini arttirmaktadir. Yapilan baska
bir calismaya gore de farkindalik, psikolojik stresi azaltmakta ve iyilik halini
arttirmaktadir (Pradhan, Baumgarten, Langenberg, Handwerger, Giplin, Magyari,
Hochberg ve Berman, 2007). izleyen béliimlerde Diyalektik Davranis Terapisi’ ne dair

bilgiler 6zetlenmistir.

1.2. Diyalektik Davranis Terapisi
Bu bélimde Diyalektik Davranis Terapisi ‘nin tanimi, kuramsal temeli ve uygulamada

DDT tedavi modeline dair bilgiler 6zetlenmistir.

1.2.1. Diyalektik Davranis Terapisi’ nin Tanimi

Marsha Linehan tarafindan gelistirilen Diyalektik Davranis Terapisi (DDT) baslangicta
borderline kisilik bozuklugu (BKB) tanisi konulmus, kronik olarak intihara meyilli
bireyler icin gelistirilmis (Linehan, 2015) ve ardindan baska gruplar ve tedavi sartlari
icin uyarlanmis (Eells, 2009; Horowitz, 1997, 2005) bilissel-davranigsal temelli bir
tedavi modelidir (Linehan, 2015).

Bireysel psikoterapi, grup becerileri egitimi, telefon koglugu ve terapist konsiiltasyon
ekibinin birlesiminden olusan DDT, BKB’nin tedavisinde seckisiz kontrolli
calismalarca etkililigi kanitlanmis ilk psikoterapi yaklasimidir (Linehan, 2015; Linehan
ve ark., 1991). Linehan (2015), sadece BKB’nin tedavisinde degil, ayni zamanda
duygularin asiri kontroliinii ve kontrol edilememesini ve bunlarla iliskili bilissel ve
davranigsal orlntileri de igeren ¢ok cesitli baska bozukluklar ve problemler igin de
DDT’nin etkinligini gosteren cok sayida klinik calisma yapildigindan bahsetmektedir
(Linehan, 2015). Ulasilan alanyazindaki bilgiler de DDT’nin bogucu duygularin kontrol

altina alinmasina yarayan etkili bir yontem oldugunu, bu sayede insanlarin distresle,
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yani kaygi, aci ve sikinti gibi olumsuz duygularla basacikabilme becerilerini

glclendirdiklerini gostermektedir (Mckay, Wood ve Brantley, 2016).

Diyalektik Davranis Terapisi’ nde beceri egitimi cok dnemli bir yere sahiptir. Beceriler
bireysel psikoterapi seanslarinda veya grup ortaminda (veya her ikisinde de)
ogretilmektedir (Pederson, 2017). DDT, islevsel olmayan davranislari azaltmak, beceri
iceren davranislari arttirmak ve yasamaya deger bir hayat insa etmek amaciyla (¢
degerler dizisinin- davraniscilik, farkindalik (mindfulness) ve diyalektik- bir sentezini
icermektedir. Terapist, problem davranislari sirdiiren faktorleri analiz etmek igin
davranigsal analiz kullanmakta, ¢6zim olarak beceri egitimini iceren biligsel
davranissal izleklere yonelmekte ve belirlenen davranis hedeflerindeki ilerlemeyi
izlemek icin glinllik kartlarini ara¢ olarak kullanmaktadir. DDT, acik, seffaf, faydaci,
zaman zaman direktif, her zaman aktif ve her zaman degisime yoneliktir (Dimeff ve
Koerner, 2007) ve hastalara karsi kabul edici, yargilamayan ve gecerli kilici bir

yaklasimi benimsemektedir (Pederson, 2017).

1.2.2. Diyalektik Davranis Terapisi’ nin Kuramsal Temeli
Diyalektik Davranis Terapisi’ ne Biyososyal, Davranisci ve Diyalektik olmak Gzere (g

temel kuram rehberlik etmektedir. Her biri asagidaki basliklarda agiklanmistir.

1.2.2.1. Biyososyal Kuram
DDT’ ye gore biyososyal kuram, bazi insanlarin duygularini dizenlemede ve
davranislarinin kontrollni saglamada nasil ve nigin zorluk cektiginin bir aciklamasidir

(Linehan, 2015).

DDT, kisilik islevselliginin biyososyal kurami lzerine kuruludur. Biyososyal kuram,
Linehan (1993) tarafindan BKB’nin gelisiminin bir diyalektik kurami olarak ileri
surlilmustilir. Buna gore BKB duygu diizenleme sisteminin bir islev bozuklugudur ve
BKB hem belirli gegersiz kilici gevrelerle biyolojik diizensizliklerin birlesiminin hem de
bunlarin zaman icerisindeki etkilesiminin bir sonucudur. Cocukluk donemindeki
gecersiz kilan cevre duygu dizenleyememenin gelisimine katki saglamaktadir;

cocukluk doneminde cocuga uyarilmanin nasil etiketlenecegi ve diizenlenecegi,
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duygusal distresin nasil tolere edilecegi ve olaylarin gecerli yorumlarinin bir yansimasi
olarak kendi duygusal tepkilerine ne zaman glivenecegi 6gretilmemistir (Linehan,

1993).

Biyolojik islev bozuklugu (1) temel olarak ¢ok yiiksek olumsuz duygulanimi (negative
affectivity), (2) duygusal uyaranlara karsi hassasiyeti, (3) duygusal uyarana karsi
yogun tepkiyi ve (4) duygusal uyarilmanin meydana gelmesinden sonra duygusal
tabana yavas geri donmeyi icermektedir (Linehan, 2015). Gegersiz kilici cevre ise bir
kisinin duygulari da dahil olmak lzere i¢c deneyimlerini iletme bigimini gecersiz kilan
bir ortami icermektedir. Gegersiz kilici ortamlarda, duygulari dizenlemede etkili
beceriler modellenemez ya da 06grenilemez boéylece birey duygusal deneyimi
anlamayi, etiketlemeyi, tolere etmeyi ya da diizenlemeyi 6grenemez. Biyososyal
kuramin transaksiyonel dogasi her bir faktoriin digerini etkiledigini icermektedir, 6yle
ki birey ne kadar duygusal olursa ¢evreden gecersiz kilinma alma olasiligi o kadar
artacaktir ki bu da bireyi daha fazla duygusal olmaya yéneltecektir denilebilmektedir

(Rizvi, Steffel ve Wong, 2013).

1.2.2.2. Davranis¢t Kuram

Diyalektik Davranis Terapisi (DDT) modeli Gizerindeki ikinci kuramsal etki davranisgi
kuramdir. Davranisgl bir tedavi olarak DDT, davranisi genis bir sekilde
kavramsallastirmaktadir. “Davranis” bireyin yaptigi her seyi ifade etmekte ve
dislinceleri, duygulari ve diger acik eylemleri icermektedir. Davranis¢ci kuram,
problemlerin tanimlanma sekli, davranislarin nasil degerlendirildigi, hangi
miudahalelerin nasil kullanilacagi ve vakanin nasil kavramsallastirilacagi dahil olmak
Gzere DDT’'nin tiim yonlerini sekillendirmektedir. Miidahaleler, uyumlu davranislarin
sikhgini arttirmak ve uyumsuz davranislarin sikhgini azaltmak icin tasarlanmistir.
Ornegin, “kronik kendine zarar verme” nin davranissal tanimi spesifik olarak
topografyayl (6rnegin, kisinin st kolunu bir jiletle kesmesi), siddeti (6rnegin,
kanamaya ve iz birakmaya neden olan derin kesikler), sikhgi (6rnegin, son Ug yil icinde
haftada bir ila iki kez), onciilleri (6rnegin, 6nemli digeri ile kavga etmek) ve sonuglari
(6rnegin, hemen bir rahatlama hissi, digerlerinden gelen onaylanmamayi geciktirme)

icermektedir (Rizvi, Steffel ve Wong, 2013).
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Davranis¢i kuram herhangi bir davranisin, klasik ve edimsel kosullanmanin ve
gozlemsel oOgrenmenin (modelleme) ilkelerine gore kavramsallastirilabilecegini
belirtmektedir. Boylece, DDT’deki her davranisin bir nedeni oldugunu igeren
yargilayici olmayan bakis agisina katkida bulmaktadir. Davranisgi kuram, problemli
davraniglarin surdurilmesinin beceri eksiklikleri, duygusal islemlemedeki eksiklikler
ve bilissel faktorlerin bir sonucu oldugunu ileri siirmektedir. Bu hipotez ile davranissal
tedavi miidahaleleri tamami DDT’de kullanilan stratejiler olan beceri egitimi, edimsel
yontem, maruz birakma ve bilissel yeniden yapilandirma Uzerine odaklanmaktadir

(Rizvi, Steffel ve Wong, 2013).

1.2.2.3. Diyalektik Kuram

Diyalektik kuram, gergekligin birbiriyle iligkili ve birbirine bagh olan karsit gliglerden
meydana geldigini ve daima degistigini belirtmektedir. DDT’de diyalektik hem temel
bir diinya goriisinii hem de ikna etme yontemini (yani terapistin degisimi ortaya
ctkarmak icin kullandigi bir dizi iletisim stratejisini) icermektedir. DDT’de terapist,
terapi ¢ikmaza girdiginde diyalektigi kullanabilmektedir. Bu durumda, terapist ters
diisen bakisagilarini ayni anda tutarak ve her iki konumda da gercegi arayarak

diyalektik bir durus sergilemektedir (Rizvi, Steffel ve Wong, 2013).

Diyalektik felsefeye gore, ayni anda bir kiside zit gorisler mevcut olabilir (6rnegin
“6lmek istiyorum” ve “yasamak istiyorum” ya da “ayik olmak istiyorum” ve “madde
kullanmaya devam etmek istiyorum”), bu da gerginlige ve catismaya yol acabilir ve
degisimi saglamak icin catisma gerekli olabilir. Bu, 6zellikle kendileri ve baskalari
hakkinda cok yargilayici olan veya cocukluk déneminde gecersiz kilinan, celiskili
inanclari tolere etme zorlugu yasayan bireylerin problemlerini kavramsallastirirken
yararl olabilmektedir. DDT'deki ana diyalektik, degisim ve kabul arasindadir. Bir
terapistin miuidahalesi, hastalara davranislarini degistirmeleri icin becerilerin
Ogretilmesini ve ayni zamanda kendilerini ve gercekligi oldugu gibi kabul etmelerinin
ogretilmesini iceren degisim ve kabul stratejilerine dayanabilmektedir (Rizvi, Steffel

ve Wong, 2013).
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Ozetle diyalektik bakis agisina gore, (1) gerceklik birbirine baghlik icerisindedir.
Ornegin, bir insani tam anlamiyla anlamak icin onun igerisinde bulundugu baglami
anlamak gereklidir. (2) Gergeklik karsit giiclerin birlesiminden olusmaktadir (tez ve
anti-tez). Ornegin, islevsizlik olmaksizin islevselligin olamayacag), yanlislik olmaksizin
dogrulugun olamayacag gibi, her unsurun karsitiyla var olabilecegi savunulmaktadir.
(3) Gergekligin temel dogasi degisimdir. Kutuplar arasindaki gerilimin ¢ozlilmesi,
sirayla baska bir kutupluluk kiimesi yaratan “yeni” bir gerceklik yaratir (Choudhary ve

Thapa, 2011).

1.2.3. Uygulamada Diyalektik Davranis Terapisi Tedavi Modeli
Diyalektik Davranis Terapisi tedavi modelinin uygulanmasi dort boélimden

olusmaktadir. Bu bolimler ve bélimlerin igerikleri asagidaki bagliklarda ele alinmistir.

1.2.3.1. Bireysel Psikoterapi

Diyalektik Davranis Terapisi tedavi modelinin bireysel psikoterapi kismi hastalarin
haftada bir kez DDT terapistleri ile bireysel psikoterapi seanslari gergeklestirmesini
icermektedir. Seanslarin amaclarindan biri hastalarin intihar, kendine zarar, madde
kullanimi vb. gibi davranislari azaltmak icin beceri grubunda o6grendikleri DDT
becerilerini glnlik hayatlarina aktarmalarina yardimci olmaktir (Dijk, 2012). Bu

amacla kullanilan tekniklerden birisi zincir analizi teknigidir.

DDT bireysel psikoterapi seanslarinda, problem davranislarin zincir analizlerini
yapmak DDT’nin énemli bir parcasidir. Standart DDT tedavi programlarinda, bireysel
terapistler hastalarina terapi sirasinda zincir analizi yapmayi 6gretirler. Bir “zincir
analizi”, hastalara hangi faktorlerin sorulu davranislara neden oldugunu ve hangi
faktorlerin bu davranislari degistirmeyi zorlastirdigini anlamalarini saglayan sorular
dizisini icermektedir. Zincir analizinin amaci, sorunun ne oldugunu (6rnegin, ise geg
kalmak, diirtisel olarak bir isi birakmak); soruna yol acanin ne oldugunu; sorunun
islevinin ne oldugunu; sorunun ¢6zimine engel olanin ne oldugunu; ve sorunu

¢6zmek icin hangi carelerin oldugunu ortaya ¢cikarmaktir (Linehan, 2015).
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1.2.3.2. Beceri Egitim Grubu

DDT’nin buyilk bir kismi beceri egitiminden olusmaktadir. Beceriler: (1) ¢atisma
durumlarinda kisilerarasi etkinligi arttiran ve bdylece olumsuz duygularla ilgili
cevresel uyaranlari azaltan beceriler, (2) davraniscl terapide affektif bozukluklarin
(depresyon, anksiyete, korku, 6fke ve travma sonrasi stres) tedavisinde kullanilan
gercek ya da algilanan olumsuz duygusal uyaran karsisinda istenmeyen duygulari
diizenlemeyi saglayan beceriler, (3) duygusal sikintiyi tolere etme becerileri ve (4)
Dogu meditasyon tekniklerinden uyarlanan beceriler, 06rnegin duygulari
deneyimleme becerisini arttiran farkindalik (mindfulness) becerileri seklinde dort

ture ayrilmaktadir (Linehan, 1993).

Beceri egitim grubu, hastalarin becerilerini gelistirmek ve arttirmak icin tasarlanmis
psiko-egitimsel, yapilandiriimis bir tedavi grubu formatidir. Grup haftada bir kez
gercgeklestirilmektedir ve temel farkindalik becerileri, kisilerarasi etkinlik becerileri,
duygu dizenleme becerileri ve distres toleransi becerileri seklindeki dért modiilden

olusmaktadir (Dijk, 2012).

Farkindalik ve distres toleransi becerileri kabul odaklidir. Bireyler farkindalik
becerilerini pratik ederek anlk deneyimlerini yargisiz bir sekilde oldugu haliyle radikal
olarak kabul etme ve o deneyime katiimda bulunma becerisini kazanirlar. Ayni
zamanda farkindalik becerileri bireylerin dirtlsel bir sekilde eyleme geg¢melerini
engeller. Distres toleransi becerileri ise anlik krizle basacikma becerilerini

icermektedir (Koerner, 2012).

Duygu diizenleme ve kisilerarasi etkinlik becerileri ise degisim odakhdir. Bu kapsamda
bireylere duygularin uyum saglayici islevleri 6gretilmekte ve duygu diizenleyememeyi
Oonlemek, olumsuz duygulari azaltmak veya degistirmek, olumlu duygulari arttirmak
icin gerekli beceriler kazandirilmaktadir. Ayni zamanda bireyler iliskilerini ve 0z-
saygilarini tahrip etmeden kisilerarasi g¢atismalari yonetmeyi, isteklerini etkili bir

sekilde iletmeyi, hayir diyebilmeyi 6grenmektelerdir (Koerner, 2012).
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Ulasilan alanyazindaki gittikce artan sayidaki calismalar tek basina beceri egitiminin,
alkol sorunu olan bireyler, intihar eden kisilerin aileleri, aile igi istismar magdurlari
gibi cesitli 6rneklemler icin umut verici bir miidahale oldugunu goéstermektedir
(Linehan, 2015). Alanyazina bakildiginda DDT beceri egitiminin, genis yelpazedeki
sorunlar ve orneklemler igin kullanildigi ve bunlar Uzerinde etkili oldugu
gorilmektedir. Ornegin, Moore, Folk, Boren, Tangney, Fischer ve Schrader (2018)
tarafindan yapilan bir calismada, cezaevi tutuklularindan olusan 16 katilimciya 8
haftalik bir sire igerisinde uygulanan DDT beceri egitimi ile bireylere stresle

basacikma becerileri kazandirilmistir.

Robins, Roberts ve Sarris’ in (2018) yaptiklari baska bir arastirma da psikoloji bolimu
ogrencilerinden olusan 17 katilimci ile gergeklestirilmistir. Katihmcilara verilen 8
haftallk DDT beceri egitimi sonucunda o6grencilerin tikenmislik belirtilerinde,
psikolojik sikinti diizeylerinde azalma oldugu ve psikolojik esneklik, duygusal denge
ve farkindalk becerilerinde artis oldugu goézlemlenmistir. Wilk ve Mah (2017)
tarafindan yapilmis olan bir baska calismada da davranis bozukluklari olan bireylerin
aile tyelerinden olusan 20 katilimciya, 6 ay icerisinde uygulanan DDT beceri egitimi
ile aile bireylerinin algilanan stres diizeylerinde, duygu diizenleme zorlugunda,

kisilerarasi sorunlarinda azalma oldugu saptanmistir.

Yapilan bir baska calisma da Nelson-Gray, Keane, Hurst, Mitchell, Warburton, Chok
ve Cobb (2006) tarafindan karsit olma bozuklugu olan ergenlerden olusan 32
katihmciyla gerceklestirilmistir. Katilimcilara uygulanan 16 haftalik DDT beceri egitim
grubunun sonunda, karsit gelme bozuklugu ve depresyon belirtilerinde azalma
oldugu, kisilerarasi etkinlik becerilerinde artis oldugu gozlemlenmistir. Beaulac,
Sandre ve Mercer (2018) de bir hastanenin kilo yonetimi kliniginde ayaktan takip
edilen duygusal asiri yeme sorunu yasayan 18 katilimci ile yaptiklari bir calismada, 12
haftalik DDT beceri egitim grubu uygulamasinin sonucunda bireylerin farkindalik ve
duygu diizenleme becerilerinin arttigini ve duygusal asiri yeme diizeylerinde azalma

oldugunu bulmuslardir.
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Drossel, Fisher ve Mercer (2011) tarafindan yapilan baska bir ¢alismada ise, yasl
istismari riski tastyan bir saglik klinigindeki demans hastalarinin bakicilarindan olusan
toplam 16 katilimciya, bireysel DDT seanslarinin da eslik ettigi 9 haftalik DDT beceri
egitimi verilmistir. Arastirmanin sonuglarina gore, katilimcilarin psikososyal
uyumlarinda artis oldugu bulunmus, Ozellikle problem-odakli basacikmanin
kullaniminda ve duygusal iyilik halinde gelisim saptanmis, tikenmislik belirtilerinde

azalma kaydedilmistir.

Ritschel, Cheavens ve Nelson (2012), duygudurum bozuklugu tanisi almis 56 katihmci
ile yaptiklari bir calismada, alti aylik DDT beceri egitim grubu, bireysel psikoterapi,
telefon koglugu, konsiltasyon ekibinden olusan standart DDT protokoliini
uygulamislardir. Arastirma bulgulari, DDT’nin katilimcilarin depresyon ve anksiyete

belirtilerinin azaltilmasinda etkili oldugunu ortaya koymustur.

Farkindalik Becerileri Modilti

Farkindalik, “dikkatin niyetli bir sekilde ve bilerek mevcut ana odaklandiriilmasina ve
yasantilarin yargilanmadan ve olduklari gibi kabul edilmesine dayanan bir uyaniklik
ve farkina olma hali” olarak tanimlanmaktadir (Williams, Teasdale, Segal ve Zinn,
2007). Diger bir deyisle farkindalik, “yasantilarimizi ve kendimizi elestirmeden ve
yargilamadan, simdiki anda  duygularimizin,  diistincelerimizin,  bedensel
duyumlarimizin ve davranislarimizin bilincinde olmaktir” (Mckay, Wood ve Brantley,

2016).

Bu modiilde 6gretilen farkindahk becerileri, bilge akl iceren zihnin hallerini (duygusal
akil, mantiksal akil ve bilge akil), “ne” becerilerini (g6zlemleme, tanimlama, katilma)

III

ve “nasil” becerilerini (yargilamayarak, tek-odakli farkindalikla, etkili bir sekilde)
icermektedir. Bilge akil, duygusal ve mantiksal aklin bir sentezi ve daha fazlasi olarak
tanimlanmaktadir, bir durumda farkindalik becerilerini tanimlama ve kullanma
kabiliyetini, bilgiye, tecriibelere ve sagduyuya dayanarak (Linehan, 2015) duygu ve
mantik arasinda denge kurarak hayatla ilgili saghkli kararlar alma becerisini

icermektedir (Mckay, Wood ve Brantley, 2016). “Ne” becerileri, farkindaligi pratik

ederken ne yaptigimizi, “nasil” becerileri ise farkindaligi nasil pratik ettigimizi ifade
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etmektedir (Linehan, 2015) yani farkindahg pratik ederken gozlem yapmakta,
tanimlamakta, katilimda bulunmaktayizdir ve tiim bunlari yargilamadan, tek-odakl

farkindalikla ve etkili bir sekilde yapmaktayizdir.

Bu modul farkindaligi arttirarak, bireylerin diisiincelerini, duygularini ve dirtilerini
fark etmelerine ve bunlari daha etkin bir sekilde yonetmeyi 6grenmelerine yardimci

olmaktadir (Dijk, 2012).

Kisilerarasi Etkinlik Becerileri Modiilii

Kisilerarasi etkinlik becerileri, bireyin yeni iliskiler kurmasina, mevcut iligkilerini
glclendirmesine ve karmasik durumlarla bas etmesine yardimci olmaktadir. Bireyin
isteklerini etkili bir sekilde iletmesini ve makul olmayan taleplere hayir diyebilmesini

saglamaktadir (Linehan, 2015).

Kisilerarasi etkinlik becerileri modiiliinde bireylerin yasamlarindaki mevcut
kisilerarasi kaosu azaltmak ve nasil daha girisken olabileceklerini 6gretmek
amaclanmaktadir. Bireylere bir etkilesimde en ¢ok neyi elde etmek ya da degistirmek
istedikleri (6rnegin, bir hedefe ulasmak, iliskilerini iyilestirmek ve slirdlirmek, ya da
0z-saygilarini gelistirmek ve stirdiirmek) hakkinda distinmeleri saglanmakta ve sonra

bu hedefe ulagsmalarini daha muhtemel kilacak beceriler 6gretilmektedir (Dijk, 2012).

Kisilerarasi etkinlik becerileri modiilii Gic béliime ayrilarak dgretilmektedir. ilk bélim
Amaclari Etkili Bir Sekilde Elde Etmek (zerine odaklanmaktadir. Bu bélimde bireyler
iliskilerini ve 0z-saygilarini zedelemeden isteklerini elde etmede etkili olmayi
ogrenmektelerdir. fliskiler Kurmak ve Yikici olanlari Sonlandirmak (izerine olan ikinci
bollimde bireyler, arkadashk kurmak ve iliskileri stirdiirmek, zarar verici olan iliskileri
sonlandirmak ile ilgili becerileri 6grenmektelerdir. Uciincii bdlim olan Orta Yoldan
Yiiriimek kisminda ise bireyler, iliskilerinde kabul ve degisim arasinda denge kurma

becerilerini 6grenmektelerdir (Linehan, 2015).

Bu modiil DEAR MAN, GIVE ve FAST olarak kisaltilan {i¢ ana beceri setine sahiptir. ilk

beceri seti giriskenlik becerilerini icermektedir ve kendilik-odaklidir. Bu beceriler
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bireylere isteklerini ve ihtiyaclarini saglikh bir sekilde iletmeyi ve elde etmeyi, makul
olmayan taleplere “hayir” diyebilmeyi, baskalarina sinir koyabilmeyi, gerektiginde
miizakere edebilmeyi 6gretmektedir (Pederson, 2017). ikinci beceri seti digerkamlik-
odakhdir. Bagkalarina ilgi ve saygi gostermeyi ve onlari gegerli kilmayi icermektedir.
Bu becerilerin, bireylerin yasamlarini zenginlestirecek anlam igeren iligkiler kurmayi
ve o iliskileri beslemeyi sagladigi belirtiimektedir. Bu beceri seti ayni zamanda
bireylere kisilerarasi gatismalarda diyalektik olmalarini saglamakta ve etkin bir sekilde
¢6ziim Uretebilmeyi 6gretmektedir (Pederson, 2017). Uciincii beceri seti 6z-saygl
odaklidir (Pederson, 2017). Bu beceriler bireyin hedeflerini elde etmeye c¢alisirken
kendine olan saygisini gelistirmesini ve siirdirmesini, kendi degerlerine ve inanglarina

saygl duymasini icermektedir (Linehan, 2015).

Duygu Diizenleme Becerileri Modiilii

Duygu diizenleme becerileri moduliniin amaci duygusal istirabi azaltmaktir. Linehan
(2015)"in belirttigi gibi amag¢ duygulardan kurtulmak degildir, duygularin bireyin
hayatinda 6nemli islevleri oldugu diisiniilmektedir. Duygu diizenleme becerileri,
bireylere degistirmek istedikleri duygulari degistirmeleri icin ya da duygularinin
siddetini azaltmalari i¢in yardimci olmaktadir. Ayni zamanda duygu dizenleme
becerileri bireylerin asiri diizeyde duygusal olma konusundaki kirilganhgini
azaltabilmekte ve duygusal direncini arttirabilmektedir. Duygu dizenleme, 6zellikle
yargisal olmayan gozlemleme ve kendi mevcut duygularini tanimlama gibi farkindalik

becerilerinin kullanimini gerektirmektedir (Linehan, 2015).

Bu modilde duygu diizenleme becerileri, Duygulari Anlamak ve Adlandirmak,
Istenmeyen Duygularn Degistirmek, Duygusal Akla Karsi Kirillganligi Azaltmak ve
Uclardaki Asiri Duygulari Yonetmek seklinde dért bélime ayrilarak 6gretilmektedir
(Linehan, 2015). Bireylere, duygulara neden ihtiya¢c duydugumuz, zaman zaman c¢ok
aci verici olduklari halde onlardan neden kurtulmak istemedigimiz hakkinda genel
bilgiler verilmektedir. Bu modilde bireylerin distnceler, duygular ve davranislar
arasindaki baglantiyi gormeleri saglanmakta ve bireylere bunlardan birini

degistirmenin digerlerini etkileyebilecegi 6gretilmektedir (Dijk, 2012).
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Bu modildeki 6nemli becerilerden birisi olan karsit eylem becerisi duygu
diizenlemede 6nemli bir rol oynamaktadir. Karsit eylem, sagliksiz bir séylemi ya da
davranisi ortaya koyma duygusal dirtlisiiniin tam olarak ziddi yoniinde hareket
etmeyi ifade etmektedir. Bu beceri, bireyin duygulari gercekliklere uymadiginda
istenmeyen duygulari degistirmenin veya azaltmanin etkili bir yoludur. Bu beceri
beden durusu, ylz ifadesi, dislinis, sdylenilen s6z ve sdylenilenin s6ziin nasil ifade
edildigi seklindeki davranigin bltin bilesenleriyle pratik edilmelidir (Linehan, 2015).
Gordon, Chapman ve Turner (2015) tarafindan yapilan bir segkisiz kontrol gruplu
calismanin sonucuna gore, tek basina verilen alti haftalik duygu diizenleme
moddliniin (DDT-DD), duygusal strese karsi verilen tepkilerin diizenlenmesinde, stres
verici kisilerarasi sorunlarda pasif problem c¢ézme yerine aktif problem ¢6zme
becerilerinin gelismesinde, diger bir deyisle problem-odakli basacikma becerilerinin
artmasinda, distres toleransi, farkindalik becerilerinin gelismesinde ve depresyon,
borderline kisilik bozuklugu belirtilerinin, kendine zarar verme davranislarinin

azalmasinda etkili oldugu bulunmustur.

DDT’nin odak noktasi duygu diizenlemedir. Schnell ve Herpertz (2007) tarafindan
Borderline Kisilik Bozuklugu tanil sekiz kadin hasta ve sekiz kontrol grubu katilimcisi
ile yapilan bir ¢alismada, DDT’nin sinir sistemleri Gzerindeki etkisi incelenmistir.
Arastirmacilar, 12 haftalik DDT tedavi programinda katilimcilara bes ardisik fMRI
gorintilemesi uygulamislardir. Arastirmanin sonucuna gore 12 haftalik DDT tedavisi
ile katimcilarin beyinlerinin limbik ve kortikal bolgelerinde ndéral degisikliklerin
meydana geldigi bulunmustur. Diger bir deyisle, bireyler DDT tedavisi ile duygularini

saglikh bir sekilde diizenleyebilmeyi 6grenmislerdir.

DDT’nin ayni zamanda prefrontal korteks faaliyetlerinin diizenlenmesinde de etkili
oldugu gozlemlenmektedir. Bu anlamda alanyazinda, uyum bozucu davranis
oruntdleri Gzerinde bilissel kontrol saglamak icin DDT becerilerinin 6nemine vurgu
yapilmaktadir (Goodman, Carpenter, Tang, Goldstein, Avedon, Fernandez, Mascitelli,

Blair, New, Triebwasser, Siever ve Hazlett, 2014).
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Distres Toleransi Becerileri Modilli

Distres toleransi, isleri daha da kétilestirmeden krizlere ve strese tolerans gosterme
becerisi olarak tanimlamaktadir. Distres tolerans becerileri bireyin acil krizlerden
kurtulmasina yardimci olmaktadir, degistiremediginde ve istedigi gibi olmadiginda
gercegi kabul etmesini saglamaktadir. Distresi tolere etme ve kabul etme iki
nedenden dolayr énemli gorilmektedir. ilki, aci ve stres yasamin bir parcasidir;
tamamen kaginilamaz veya ortadan kaldirilamazlar. Bu degismez gergegi kabul
edememenin, istirabi arttiracagi diisiiniilmektedir. ikincisi, en azindan kisa vadede,
distres toleransi bireyin kendisini degistirme girisiminin bir pargasidir. Acidan ve
stresten kagma gabalarinin, bireyin istenen degisiklikleri olusturma ¢abalarini

engelleyecegi dusliniilmektedir (Linehan, 2015).

Bu modiil, Krizle Basa Cikma Becerileri ve Gergekligi Kabul Becerileri seklinde iki
beceri setini icermektedir (Linehan, 2015). Burada amag, intihar girisiminde bulunma,
kendine zarar verme, madde koétiye kullanimi gibi problemli davranisi strdirerek
krizleri daha koti bir hale getirmeden, krizde hayatta kalma becerilerini kullanmayi
saglamaktir. Bu beceriler, bireylerin kendilerini yatistirmalarini, dikkatlerini bagka
yone odaklamalarini ve icinde bulunulan ani iyilestirmelerini saglamaktadir (Dijk,
2012). Bireye, uyusturucu madde kullanmadan, intihara tesebbilis etmeden ya da
diger islevsel olmayan davranislara yoénelmeden krizle basacikmak amaciyla diirti
kontroll ve kendini yatistirma (self-soothing) tekniklerini 6gretilmektedir (Dimeff ve

Koerner, 2007).

Gercekligi Kabul Becerileri, yasami oldugu gibi kabul etme becerileridir. Ozellikle birey
istedigi gibi olmayan bir yasam siirerken etkili olmaktadir. Bu becerilerin amaci,
bireylerin hayattaki gercekleriyle basacikarak stresini azaltmak ve 06zglrlik

duygusunu arttirmaktir (Linehan, 2015).

1.2.3.3. Telefon Koglugu
Telefon koglugu genellikle edinilen becerileri kullanmalarini saglamak i¢in hastalara
kogluk yapmayi icermektedir. Telefon koglugu, hastalarin karsi karsiya kaldiklari

durumda hangi becerilerin en yararl olabilecegini belirlemelerine yardimci olmak ve
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bu becerileri kullanma ve etkili davranmadaki engelleri agmalarini saglamak igin hasta
ve terapist arasinda olan kisa bir etkilesimi ifade etmektedir (Dijk, 2012), genellikle
suresi 5-10 dakikadir. Telefon gérismelerinde farkli 6ncelikler vardir, bunlar, (1)
intihar krizi davranislarini azaltmak, (2) becerilerin diger ortamlara genellenmesini
arttirmak, (3) catisma, yabancilasma ve terapistle olan mesafeyi azaltmak seklinde

siralanabilmektedir (Koerner, 2012).

1.2.3.4. Konsiiltasyon Ekibi

Konstiltasyon ekibi 6-8 DDT terapistinden olusmaktadir. Ekip tyeleri haftada bir veya
her iki haftada bir 60-90 dakikalik siire boyunca bir araya gelmektedir. Her
konsiiltasyon toplantisi bir ekip lideri tarafindan uygulanan 5 dakikalk farkindalik
(mindfulness) uygulamasi ile baslamaktadir. Bu toplantilar, DDT’nin ilkelerinin

uygulanmasinda terapistlerin etkililigini arttirmay1 hedeflemektedir (Koerner, 2012).

Konsiltasyon toplantilari temel olarak iki amagla yapilmaktadir: birinci amacg,
terapistlere destek saglamak ve DDT tedavi modelini kullanarak hastalarla ¢alisma
becerilerini gelistirmelerine yardimci olmaktir (Dijk, 2012), burada ekibin roli
terapistin etkili bir terapi yapmak icin gereken motivasyon ve becerilere sahip
olmasina yardimci olmaktir. Ekip, terapistin terapi seansindaki zorluklari net bir
sekilde kavramsallastirmasina yardimci olmaktadir ve terapistin beceri eksikliklerine
veya terapiyi yuritmesine engel olan kendi problemli duygularina ve bilislerine

¢6zim getirmektedir (Koerner, 2012).

ikinci amag ise vaka tartismaktir. Vaka tartismasi boyunca konsiiltasyon ekibi,
terapistin DDT tedavi stratejilerine ve tekniklerine baglh kalmasina yardimci
olmaktadir. Ekip ayrica terapistin tikenmislik ve vyetersizlik duygularini da ele

alabilmekte ve destek saglayabilmektedir (Dijk, 2012).

1.3. Arastirmanin Amaci ve Onemi
Ulasilan alanyazinda son yillardaki stres ile ilgili yapilan arastirmalar incelendiginde
olumlu duygulanim, psikolojik saglamlik (psychological resilience), psikolojik iyilik hali

gibi kavramlari iceren calismalarin artis gosterdigi gozlemlenmektedir. Smith ve Yang
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(2017), 1358 hemsirelik 6grencisinin katilimci oldugu ¢alismalarinda, psikolojik iyilik
hali Uzerinde stres ve psikolojik saglamlik arasindaki iliskiyi incelemislerdir.
Gahsmanin bulgularindan hareketle 6grencilerin psikolojik iyilik hallerinde bozulmalar
oldugunu belirten arastirmacilar, psikolojik saglamhgin 6nemine vurgu yapmakta ve
psikolojik saglamligin bireylere kazandirilmasinin gerekliligi tGzerine kiiresel olarak
daha fazla dikkatin yoneltilmesini ve kaginilmaz stres kaynaklariyla basagikmak igin

etkili basacikma stratejilerine ihtiyac duyuldugunu bildirmektelerdir.

Sharda, Sutherby, Cavanaugh, Hughes ve Woodward (2019), akrabalarina
bakimveren 152 katilimci ile yaptiklari ¢calismada bireylerin deneyimledigi stres ve
sosyal destek ile psikolojik iyilik hali arasindaki iliskiyi incelemislerdir. Arastirma
bulgularina gére bakimveren stresi ile psikolojik iyilik hali arasinda olumsuz yénde
anlamh bir iliski vardir. Yani, stres yasantisi deneyimlendikge psikolojik iyilik hali
olumsuz etkilenmektedir. Calismanin diger bulgusu ise sosyal destek ile psikolojik
iyilik hali arasinda olumlu yénde anlaml bir iliski oldugunu ortaya koymaktadir. Bu da
bireylerin sosyal destek algisi arttikga psikolojik iyilik halinin de arttigini

gostermektedir.

Faulkner, Gerstenblatt, Lee, Vallejo ve Travis (2016)" in olusturduklari yedi odak
grubunda toplam 26 ev ve merkez tabanli cocuk bakimi saglayicisi personelin katilimci
oldugu nitel bir calismada arastirmacilar, cocuk bakimi saglayicilari icin ise 6zel stres
faktorlerini tanimlamislar ve isle ilgili stresorlerin personelin psikolojik iyilik hali
Gzerindeki etkilerini incelemislerdir. Arastirmanin katilimcilari stresin tikenmislik,
uyku bozukluklari ve fiziksel saglik sorunlari seklinde kendini gostererek iyilik hallerini

olumsuz etkiledigini bildirmislerdir.

Soygilt ve Taskale (2016)’ nin siginma evinde kalan siddet magduru 79 kadin katilimci
ile yaptiklari calismada, siddet magduru kadinlarin demografik ve sosyoekonomik
Ozelliklerini incelemislerdir. Arastirma bulgularinin bir bolimi siddet magduru
kadinlarin %38’ inin fiziksel ve sozel siddete, %62’ sinin ise fiziksel, sozel, duygusal,
ekonomik ve cinsel siddeti iceren coklu siddete maruz kaldigini bildirmektedir.

Mevcut calismanin katilimcilari da bir kadin siginma evi islevi goren merkezde tam
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zamanl calisan personeller olarak siklikla siddet magduru kadinlarla karsi karsiya
gelmekte ve siddet magduru kadinlarin ekonomik, psikolojik destek, barinma, egitim
gibi ihtiyaglarina yonelik hizmetler sunmaktalardir. Brown ve O’ Brien (1998) siginma
evi ¢alisanlan Uzerine yaptiklari bir calismada, isle ilgili yiksek stres yasadiklarini ve
dislik sosyal destek aldiklarini bildiren siginma evi personelinin tiikenme belirtileri
deneyimlemeye karsi kirilganliklarinin artabilecegini belirtmektelerdir. Alanyazindaki
bir baska arastirmanin bulgularina gore de israil'deki bir kadin siginma evinin
personeli, calisma saatlerinden sonra isle ilgili yiksek diizeyde duygusal rahatsizlik
hissetmekte ve sosyal destek arayisina girmektedir (Dekel ve Peled, 2000). Mevcut
calismanin  katilimcilari da duygusal rahatsizlik hissettiklerini ve duygularini

diizenlemekte zorluk gektiklerini bildirerek isle ilgili stres yasantisi belirtmektelerdir.

Ozetle, yukarida bahsedilen cesitli calismalardan elde edilen bilgilerden meslek
gruplari ve stres kaynaklari degisiklik gosterse de temelde stresin insanlarin psikolojik
ivilik hali Gizerinde yikici bir etkisinin oldugu anlasilmaktadir. Ucilincii dalga bilissel
davranisgl terapiler olarak goérilen Farkindahk Temelli Bilissel Terapi, Kabul ve
Kararhlik Terapisi ve Diyalektik Davranis Terapisi farkindalikla ilgili ilkeleri ve
stratejileri genis yelpazedeki psikolojik sorunlarin tedavisinde kullanmaktadir. Birgok
calisma, bu tedavi modellerinin psikolojik belirtileri ve algilanan stresi klinik olarak
anlamli diizeyde azalttigini ortaya koymaktadir (Rodriguez, Wang, Xu ve Liu, 2015;
Nyklicek & Kuipers, 2008).

Diyalektik Davranis Terapisi, bireylerin “cehennemdeki bir hayattan olabildigince hizli
ve etkili bir sekilde kurtularak yasamaya deger bir yasam” slirmelerine yardimci
olmayl amaclayan cok-modlu bir tedavi modelidir (Dimeff ve Linehan, 2001).
Deneysel olarak destekli bir tedavi modeli de olan DDT 6zellikle duygulanim
dizenlemedeki bozukluklari hedef alarak bireylerin psikolojik iyilik halinin gelismesini
ve gilclenmesini saglamaktadir (Eisner, Eddie, Harley, Jacobo, Nierenberg ve

Deckersbach, 2017).

Budak, Kocabas ve Ivanoff (2019)’un Universite 6grencileriyle yaptiklari 8 haftalk ve

12 hafta izleme grubu calismali DDT beceri egitim grubu ile 6grencilerin psikolojik
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iyilik hallerini gelistirmeyi amagladiklari g¢alismalarinda 6grencilerin depresyon,
anksiyete ve stres puanlarinda azalma oldugunu ve psikolojik iyilik hali puanlarinda
artma oldugunu bulmuslardir. Diger bir deyisle, DDT beceri egitim grubu 6grencilerin
depresyon, anksiyete ve stres belirtilerini azaltarak psikolojik iyilik hallerini gelistirmis

ve gug¢lendirmistir.

Psikolojik iyilik halinin gelismesine ve stresin azaltiimasina katkisi oldugu disinilen
olumlu duygulanimin arttirilmasina yonelik King, Rizvi ve Selby (2019) tarafindan
Borderline Kisilik Bozuklugu (BKB) tanisi olan ve 1474 Diyalektik Davranis Terapisi
seansi tamamlamis 73 vaka Uzerinde yapilan ¢alismada, arastirmacilar vakalarin
terapideki olumlu ve olumsuz duygulanimlarindaki degisimi ve psikopatolojilerinin
siddetinin duygulanimla iliskisinin olup olmadigini incelemeyi amaglamislardir. Artmig
BKB belirti siddetinin, diisiik olumlu duygulanim ve yliksek olumsuz duygulanimla
iliskilendirilen arastirma sonuglari, DDT tedavisi alan vakalarda seanslarin baslangici
ve bitisi arasinda olumlu duygulanimin arttigini olumsuz duygulanimin ise azaldigini
ortaya koymustur. Baska bir deyisle, DDT vakalarin olumlu duygulanim gelistirmesini

saglamistir.

Martin, Roos, Zalewski ve Cummins (2017), derinlemesine goriisme teknigiyle
yaptiklari bir vaka calismasinda siddetli dizeyde duygu dizenleme bozuklugu
yasayan ve en az bir eksen bir bozuklugu tanisi almis dort anne Uzerinde DDT beceri
egitim grubuyla gelistirilecek olan duygu diizenleme becerisinin kullaniminin duygu
dizenlemeyi saglarken annelerin  ebeveynlik becerilerini de gelistirip
gelistirmeyecegini inceledikleri ¢alismanin sonucuna gore, tedavi 6ncesi ve sonrasi
ebeveynlik degerlendirmesi acisindan annelerin duygu diizenlemelerinde ve
ebeveynlik stillerinde degisimin ve gelisimin oldugu ortaya cikmistir. Yani DDT
annelerin duygularini dizenlemelerine yardimci olurken bir yandan da ebeveynlik

becerilerini gelistirmistir.

Bu baglamda, mevcut calismanin katilimcilarindan biri disinda digerlerinin evli ve

cocuk sahibi olmalari agisindan ebeveynlik UGzerinden de katilimcilarin gesitli

stresorlere maruz kalabildikleri duslintilmektedir, ancak temel olarak mevcut
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¢alismanin tim katilimcilarinin maruz kaldigi ortak stres faktortnd isle ilgili duygusal

rahatsizlik ve duygu dizenlemede yasadiklari zorluk olusturmaktadir.

Yukarida incelenen g¢alismalardan da anlasildigi gibi DDT bireylerin duygu dizenleme
becerilerini gelistirerek, olumlu duygulanimlarini arttirmaktadir, psikolojik iyilik halini
gelistirmekte ve stres karsisinda psikolojik iyilik halini koruyabilmelerini
saglamaktadir. Buna dayanarak bu ¢alisma Diyalektik Davranis Terapisi beceri egitim
grubunun kadin siginma evi islevi géren bir merkezde c¢alisan kadin personelin stresle

basacikma becerileri tizerinde etkili olup olmadigini arastirmayi amaglamaktadir.

Buna goére, mevcut ¢alisma asagidaki sorulara yanit arayacaktir:
1. DDT beceri egitimi stresle basagikma becerileri Gzerinde etkili midir?
2. DDT beceri egitimi stresle basacikmada yogun olarak hangi becerilerin kullanimini

arttirmigtir?
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iKINCi BOLUM
YONTEM

Bu bolimde, arastirmanin katilimcilarina ait demografik 6zelliklere, arastirmada
kullanilan veri toplama araglarina, islem yoluna ve veri analizine dair bilgiler

aciklanmigtir.

Bu calismada 6n test-son test ve izleme testi uygulamali kontrol grupsuz yari deneysel
bir model kullanilmistir. Calismada, Diyalektik Davranis Terapisi Beceri Egitim
Grubunun katilimcilarin stresle basacikma becerileri lizerindeki etkisi ve DDT beceri
egitiminin stresle basacikmada yogun olarak hangi becerilerin kullanimini arttirdigi

arastirilmistir.

2.1. Katihmailar

Katihmcilar, Samsun Bliylk Sehir Belediyesine bagl bir kadin siginma evi islevi géren
Ozgecan Kadin Koordinasyon Merkezi’nin personeli olan, arastirmaya géniillii olarak
katilmay! kabul eden bireylerden olusmaktadir. Samsun Blylk Sehir Belediyesine
bagh Ozgecan Kadin Koordinatérliigi’niin personeli orta yas grubu kadinlar
ulasilabilir evren olarak nitelendirilmistir ve katilimcilar bu genel evren iginden
ulasilabilir 6rnekleme yontemi ile arastirmaya dahil edilmislerdir. DDT beceri egitim
modyilleri birbiri Gzerine insa edilen bir yapiya sahip oldugu i¢cin sekiz oturumluk DDT
beceri egitiminin tamamina katilmis olmak bir kriter olarak belirlenmis ve bu kriteri
saglamayan 9 kisi veri setinden ¢ikarilmistir. Boylece ¢alisma, yas ortalamasi 38,7+7,9
yil olan (ortanca=37, en kiiciik=30, en biiyiik=50) ('=38.71, $5=7.93) 7 katihmci ile

gerceklestirilmistir.

Ek olarak, katiimcilarin timi{ kadindir ve ¢alismaktadir, bir kadin disinda digerleri
evlidir ve cocuk sahibidir. Katilimcilarin %42.9'u (N=3) ilkokul, %14.3’lG (N=1) ortaokul,
%28.6’s1 (N=2) lise, %14.3’G (N=1) lisans mezunudur. Gelir dizeyini katilimcilarin

%85.7’si (N=6) orta, %14.3’(i (N=1) dislk olarak bildirmistir. Katihmcilarin %28,6’sI
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(N=2) kronik rahatsizhg oldugunu ve %42.9'u (N=3) dizenli ilag kullandigini

bildirirken, katilimcilarin tamami psikolojik bir sorunu olmadigini bildirmistir.

2.2. Veri Toplama Araglari

Katilimcilarin stresle basacikma dizeylerini ve yogun olarak kullanilan basagikma
becerilerini degerlendirmek icin Stresle Basa Cikma Olgedi (SBCO) kullaniimis, sekiz
oturumluk DDT beceri egitiminin ardindan katilimcilardan 6znel yasantilarindaki
degisimine yénelik degerlendirmelerini almak icin Dedisime Yénelik Oznel Yasantilari
Degerlendirme Formu kullanilmistir. Katilimcilarin sosyo-demografik bilgilerinin elde

edilmesi icin Demografik Bilgi Formu kullanilmistir.

2.2.1. Stresle Basagikma Olgegi (SBO) (Yasama Bigimi Olgegi, YBO)

Tirkim (1999) tarafindan, Folkman ve Lazarus' un modellerine dayali olarak
gelistirilen begli likert tipinde Stresle Basacikma Olcegi (SBO) nin gecerlik ve giivenirlik
¢alismalari 498 Universite 6grencisinden veri toplanarak gerceklestirilmistir. Buna
gére, 23 maddeli SBO’ niin toplam varyansin %41,7’sini aciklayan (¢ faktor
bulunmustur, 6lcek biitlini icin bulunan ic¢ tutarlilk katsayisi .78’dir, alt dlcekler icin
ise .85, .80 ve .65 bulunmustur. Alt 6lceklerin madde-toplam korelasyonlari .61, .48
ve .34 olarak bulunmus ve on hafta ara ile testin tekrari yontemi ile bulunan
korelasyon katsayisi .85 olmustur. Olgegin 6lgiit gecerligi umutsuzluk, problem
¢6zme, denetim odagi ve stresle basacikma tarzlarini 6lgen araglar kullanilarak tespit
edilmistir (Tirkiim, 1999). Calismada 6lgegin bashigi Stresle Basagikma Olcegi yerine

Yasam Bicimi Olcegi olarak verilmis ve dlgegin adi gizlenmistir.

Olcek, Kacinma-Duygu Odakli Basacikma Alt Olcegi, Problem Odakli Basagikma Alt
Olgegi ve Sosyal Destek Odakli Basagikma Alt Olcegi olmak lizere (i¢ alt boyuttan
olusmaktadir. Kagcinma-Duygu Odakli Basacikma Alt Olgeginin toplam 8 maddesi
bulunmaktadir. Bu alt 6lcekten alinabilecek en diisiik puan 8 en yiiksek puan 40’tir.
Problem-Odakli Basacikma Alt Olceginin de toplam 8 maddesi bulunmaktadir. Benzer
sekilde bu alt dlcekten de alinabilecek en diisiik puan 8 en yiksek puan 40’tir. Sosyal
Destek Odakli Basagikma Alt Olceginde ise toplam 7 madde bulunmaktadir ve bu

Olcegin 3 maddesi tersinden puanlanmaktadir. Bu alt dlgekten alinabilecek en diisiik
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puan 7 en yuksek puan ise 35tir. Tim alt 6lgeklere ait 6rnek maddeler asagida

belirtilmistir:

Kaginma-Duygu Odakli Basagikma Alt Olceginin 6rnek maddeleri:

“Dikkatimi sorundan uzaklastirmaya ¢aba gésteririm.”

“Dini inanglarimdan gdi¢ alirrm.”

“Sikintih  bir durumla karsilastigimda ‘beterin beteri var’ deyip teselli
bulurum.”

“Kitap okuma, tv-sinema izleme, ev isi-spor yapma gibi ugraslara yénelirim.”

Problem-Odakli Basacikma Alt Olgeginin 6érnek maddeleri:

“Bittin olasi ¢éziimleri aklimdan gegiririm.”

“Problemin benim giiciimle ¢éziilebilecek yonlerini bulmaya ¢alisirrm.”
“Problemin nedenlerini bulmaya ¢alisirim.”

“Yapabileceklerimi en kolaydan zora dogru siralayarak, sikintilarimi ¢é6zmeye

calisirbm.”

Sosyal Destek Odakli Basagikma Alt Olceginin 6rnek maddeleri:

“Sikintilarimi paylasacak birini ararim.”
“Fikirlerine giivendigim kisilere danisirim.”
“Dostlarimla dertlesirim.”

“Yalniz kalmayi yeglerim.” (Tersinden puanlanan maddedir.)

Olgek, (1) Hi¢ Uygun Degil ile (5) Tamamen Uygun arasinda degisen 5’li Likert tipinde

bir kendini degerlendirme &lcegidir. Stresle Basacikma Olceginden toplamda en

dislik 23, en yilksek ise 115 puan alinabilmektedir. Testin tekrari yéntemi ile bulunan

korelasyon katsayilari sosyal destek arama .68, problem odakl basacikma .71 ve

kacinma alt olcegi icin ise .67 olarak hesaplanmistir. Olgekten alinan puanin

yuksekligi, basagikma bigimlerinin daha yogun olarak kullanildigina isaret etmektedir.

Olcegin alt 6lceklerinden alinan puanlarin dikkate alinmasi, kisilerin kullandiklari
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stresle basagikma yollari hakkinda daha ayrintili bilgi saglamaktadir (Certel, 2017;
Turkim, 2002).

2.2.2. Degisime Yonelik Oznel Yasantilari Degerlendirme Formu
Uygulanan 8 oturumluk Diyalektik Davranig Terapisi beceri egitiminin son moduliiniin

ardindan katilimcilardan 6znel yasantilarindaki degisimine yonelik bilgi alinmistir.

2.2.3. Demografik Bilgi Formu

Cahsma icin kullanilan demografik bilgi formu toplam 13 sorudan olusmaktadir.
Sorularin bazilari 5°li veya 4’lu likert tipinde, bazilari evet/hayir seklinde sorulmustur.
Kullanilan formda demografik bilgilere, egitim, medeni durum ve sosyoekonomik
diizeye, kronik bir rahatsizhgin, herhangi bir ilag kullaniminin ve herhangi bir

psikolojik rahatsizligin olup olmadigina yonelik bilgi alinmistir.

2.3. islem Yolu

ik olarak katilimcilar Stresle Basa Cikma Olcegini doldurmuslardir. Daha sonra, egitim
sonrasi degerlendirmeyi, 6z-bildirim degerlendirmesini ve 2 ay sonrall izleme
¢alismasini iceren 8 seanslik DDT beceri egitimini tamamlamislardir. DDT beceri
egitim grubu, Diyalektik Davranis Terapisi slipervizyonu almis ve bunun (zerine
deneyim elde etmis Klinik Psikoloji yliksek lisans dizeyindeki iki psikolog tarafindan
yuritilmustir. Her biri 120 dakikadan olusan toplam sekiz grup seansi haftada iki giin
seklinde bir aylik bir siire icerisinde tamamlanmistir. Farkindalik, Kisilerarasi Etkinlik,
Duygu Diizenleme ve Distres Tolerans becerileri icin DDT Grup Beceri Egitimi kitabinin
ikinci baskisindan faydalanilmistir (Linehan, 2015). Egitim modiilleri asagidaki sirayi

takip etmistir:

Farkindalik (1.-2. Seanslar)

Diyalektik Davranis Terapisi’ nin temelini olusturdugu disinldiga icin ilk olarak
Farkindalik modiilii islenmistir. ilk grup seansinin basinda katilimcilara egitim
grubunun formati, etik, gizlilik, beceri egitim programinin amaci hakkinda bilgiler
verilmistir. Farkindallk modiliinde 6zetle katihmcilar kendi dusincelerini,

duygularini, beden duyumlarini ve davranislarini yargilamadan ve elestirmeden
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oldugu gibi fark etmeyi 6grenmislerdir. Mevcut andaki duygularini gézlemlemeyi,
tanimlamayi ve etiketlemeyi pratik etmislerdir. Katilimcilara, bu farkindahk
becerilerinin kullaniimasini saglayan bilge akil kavrami tanitilmig, gunlik yasamda
genel iyilik halinin korunmasina katki saglamasi agisindan nasil uygulanacagi

Ogretilmistir.

Kisilerarasi Etkinlik (3.-4. Seanslar)

Bu modiilde 6zetle katilimcilara yasamdaki stresli kisilerarasi iliskileri yonetebilmekte
etkin olabilme (zerine DDT becerileri ogretilmistir. Bu baglamda katilimcilara
kisilerarasi iliskilerde amaglarina etkili bir sekilde ulagmayi, saglkli olmayan taleplere
“hayir” diyerek baskalarina sinir koyabilmeyi, anlam iceren ve yasamlarini
zenginlestirecek iliskiler kurmayi, 6z-saygl gelistirmeyi ve slrdirmeyi saglayacak

beceriler 6gretilmistir.

Duygu Diizenleme (5.-6. Seanslar)

Bu modil “Duygulari Anlamak ve Adlandirmak”, “Sagliksiz Duygulari Degistirmek”,
“Duygusal Akla Karsi Kirilganligi Azaltmak” ve “Uglardaki Asiri Duygulari Yonetmek”
seklinde dort boéliime ayrilarak islenmistir. Bu modilde 6zetle katilimcilara stres verici
duygularla basa ¢cikmayi saglayacak beceriler 6gretilmistir. Bu baglamda, iyilik halini
bozan olumsuz duygulari tanimlama ve etiketleme, duygularin islevleri, duygu
diizenleme teknikleriyle gi¢li olumsuz duygularin nasil azaltilabilecegi ve saglikli

duygularin nasil arttirilabilecegi ile ilgili bilgiler verilmistir.

Distres Toleransi (7.-8. Seanslar)

Bu modul “Krizle Basa Cikma Becerileri” ve “Gergekligi Kabul Becerileri” seklinde iki
béliime ayrilarak islenmistir. Ozetle, bu modiilde yasamda anlik meydana gelen stres
verici kriz durumlarini yénetmeyi saglayacak kendini yatistirma, dikkati baska yone
cevirme, icinde bulunulan ani iyilestirme, stres yaratan degistirilmesi glic yasam

gercgeklerini kabul etme tekniklerini iceren beceriler 6gretilmistir.
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2.4. Verilerin Analizi

istatistik analizler IBM SPSS versiyon 21.0 (IBM Corp. Released 2012. Armonk, NY,
USA) paket programi ile yapilmistir. Tanimlayici istatistikler ortalama, standart
sapma, ortanca, en kii¢lik, en biiyuk, frekans olarak verilmistir. Stirekli degiskenlerin
normal dagilima uygunlugu Shapiro Wilk testi ile degerlendirilmistir. Sirekli
degiskenlere ait Olglimler arasi karsilastirmalar tekrarlayan olglimlerde varyans
analizi ve post-hoc Bonferroni dizeltmeli eslestirilmis Olgimlerde t testi ile

yapilmistir. istatistiksel anlamhlik icin p <0,05 degeri kabul edilmistir.
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UCUNCU BOLUM
BULGULAR

Bu béliimde, arastirmada kullanilan Stresle Basa Cikma Olceginin ¢ alt dlceginden
elde edilen 6n-test, son-test ve izleme testi puanlarinin istatistiksel analizlerine
yonelik bulgulara ve DDT beceri egitimi sonrasi katilimcilar tarafindan yapilan 6znel

yasantilarin degisimine yonelik degerlendirmelere dair bilgiler 6zetlenmistir.

3.1. Katilimailarin Kaginma-Duygu Odakli Basagikma Alt Olgeginden Elde Ettikleri
Puanlara Ait Karsilagtirma

Katimcilarin Kaginma Alt Olgeginden elde ettikleri én-test dlgiimii ortalama puani
son-test 6l¢liminde artis kaydetmis, izleme puani ortalamasi ise son-test 6l¢imiine
benzer bulunmustur. Katilimcilarin 6n-test olclimleri ortalamasi son-test ve izleme
Olciimlerinden istatistiksel olarak anlamh dusiktir (p <0,05). Son-test ve izleme
Olclimleri ortalamalari arasinda ise istatistiksel olarak anlamh bir fark

bulunmamaktadir (p >0,05). Ayrintilar Tablo 3.1.’de sunulmustur.

Tablo 3.1. Katilimcilarin Kaginma-Duygu Odakli Basacikma Alt Olceginden Elde

Ettikleri Puanlara Ait Karsilastirma

Olgiim n Ortalama * Standart Sapma F P*  istatistiksel

Zamani Anlaml
Fark**

A-On-test 7 28,4+4,0

B-Son-test 7 33,34+2,6 15,754 0,007 A<B

C-izleme 7 33,0+2,4 A<C

*Tekrarlayan Olc¢limlerde Varyans Analizi **Bonferroni diizeltmeli eslestirilmis

Olclimlerde t testi

Katihmcilarin kaginma-duygu odakli basagikma alt dlgeginden aldiklari puanlara ait

dagilim Sekil 3.1.’de gosterilmistir.
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Olciim Zamani

Sekil 3.1. Katilimcilarin Kaginma-Duygu Odakli Basagikma Alt Olgcek Puanlari

3.2. Katilimailarin Problem Odakli Basagikma Alt Olgeginden Elde Ettikleri Puanlara
Ait Karsilastirma

Katiimcilarin Problem Odakli Basacikma Alt Olgeginden elde ettikleri én-test
Olglimine ait ortalama puan son-test oélgimiinde artmis, izleme puani ortalamasi ise
son-test 6lciimiine gore azalmistir. Bununla birlikte katilimcilarin 6n-test, son-test ve
izleme olcimleri arasinda ise istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p=0,168). Ayrintilar Tablo 3.2.’de sunulmustur.

Tablo 3.2. Katilimcilarin Problem Odakli Basacikma Alt Olceginden Elde Ettikleri

Puanlara Ait Karsilastirma

Olgiim n Ortalama * Standart Sapma F p*
Zamani

A-On-test 7 33,843,8

B-Son-test 7 34,3+2,5 0,168 0,696
C-izleme 7 33,4+1,7

*Tekrarlayan Ol¢iimlerde Varyans Analizi

Katilimcilarin problem odakli basagikma alt dlceginden aldiklari puanlara ait dagilim

Sekil 3.2.”de gosterilmistir.
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Sekil 3.2. Katilimcilarin Problem Odakli Basacikma Alt Olgek Puanlari

3.3. Katilimcilarin Sosyal Destek Odakli Basagikma Alt Olgeginden Elde Ettikleri
Puanlara Ait Karsilagtirma

Katilimcilarin Sosyal Destek Odakli Basacikma Alt Olceginden elde ettikleri 6n-test
puan ortalamasi son-test 6lciimiinde azalmis, izleme puan ortalamasi ise son-test
Olclimine gore artarak on-test puani ortalamasina yaklasmistir. Katilimcilarin 6n-test,
son-test ve izleme Olclim puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlaml fark

bulunmamistir (p=0.880). Ayrintilar Tablo 3.3.te sunulmustur.

Tablo 3.3. Katilimcilarin Sosyal Destek Odakli Basacikma Alt Olgeginden Elde Ettikleri

Puanlara Ait Karsilastirma

Olgiim n Ortalama + Standart Sapma F p*
Zamani

A-On-test 7 26,115,4

B-Son-test 7 25,7+3,0 0,025 0,880
C-izleme 7 25,9+3,7

*Tekrarlayan Olgiimlerde Varyans Analizi

Katihmcilarin sosyal destek odakli basagikma alt 6lgeginden aldiklari puanlara ait

dagihim Sekil 3.3."te gosterilmistir.
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Sekil 3.3. Katilimcilarin Sosyal Destek Odakl Basagikma Alt Olgek Puanlari

3.4. Katilimailarin Toplam Olgek Puanlarina Ait Karsilastirma

Katilimcilarin 6n-test olclimiinde elde ettikleri 6lcek toplam puan ortalamasi son-test
Olgiiminde artmis, izleme puan ortalamasi ise son-test 6l¢ciimii ile ayni bulunmustur.
Katilimcilarin toplam 6lcek puan ortalamalari arasinda ise istatistiksel olarak anlaml
fark bulunmamistir (p=0.171). Ayrintilar Tablo 3.4.te sunulmustur. Katihmcilarin

toplam 6lcek puanlarina ait dagilim Sekil 3.4.’te gosterilmistir.

Tablo 3.4. Katilimcilarin Toplam Olgek Puanlarina Ait Karsilastirma

Olgiim n Ortalama * Standart Sapma F p*
Zamani

A-On-test 7 88,4+7,6

B-Son-test 7 93,315,6 2,412 0,171
C-izleme 7 93,343,3

*Tekrarlayan Olciimlerde Varyans Analizi
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Sekil 3.4. Katilimcilarin Toplam Olcek Puanlari

3.5. Katilimcilarin Degisime Yoénelik Oznel Degerlendirmeleri
Katilimcilarin 8 oturumluk DDT beceri egitiminin ardindan elde edilen 6znel

yasantilarinin degisimine yonelik degerlendirmeleri Tablo 3.5.te sunulmustur.

Tablo 3.5. Katilimcilarin Degisime Yonelik Oznel Degerlendirmeleri

Katihmai | Degisime Yénelik Oznel Degerlendirmeler
No:

"Egitimlerden sonra bir anne ve es olarak daha duyarli olmaya 6zen
1 gosterdim."

"Egitimin ilk glninden itibaren ogrendiklerimi yasamimda
2 uygulayarak anlatilanlarin ¢cok faydasini gordiim.”

"Egitimin kisisel ve is hayatimda ¢ok etkisi oldugu kanaatindeyim,
3 herkesin bdyle bir egitimi almasi temennisindeyim."

"Egitimden ogrendiklerim ¢ocuklarima karsi davranislarimin olumlu
4 yonde degismesini sagladi."

"Egitim siUrecinde olaylara bakis acim degisti. Bir sorunla
5 karsilastigimda bu sorunu ¢dézme becerilerini kazandim, en icten
minnettarligimi iletiyorum."

"Egitimden ¢cok memnun kaldim, ¢ok problemli bir yasamim ve zihin
6 dolulugum oldugu icin egitim bana cok iyi geldi."

"Glinlik yasamimda c¢ok faydasini gordigim becerileri bana
7 kazandiran bir egitimdi, cok memnun kaldim."
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DORDUNCU BOLUM
TARTISMA

Bu bolimde, problem odakl basacikma, sosyal destek odakh basacikma, kaginma-
duygu odakli basagikma alt 6lgeklerinden elde edilen nicel bulgular ve degisime
yonelik 6znel yasantilardan elde edilen degerlendirmeler, alanyazin 1s1ginda
tartisilmis, klinik dogurgulara deginilmis, calismanin sinirliliklarindan bahsedilmis ve

izleyen calismalar icin 6énerilerde bulunulmustur.

4.1. Problem-Odakl Basacikma Alt Olgeginden Elde Edilen Nicel Bulgularin
Degerlendirilmesi

Mevcut calismada, DDT beceri egitim grubunun katiimcilarin problem odakh
basacikma becerileri Uzerinde istatistiksel olarak anlamli dizeyde bir etkisinin
olmadigl bulunmustur. Bu bulgu, daha 6nce belirtilen Gordon, Chapman ve Turner
(2015) tarafindan yapilan bir galismanin bulgusunu destekler nitelikte degildir.
Bahsedilen alanyazinda DDT duygu diizenleme moduliiniin (DDT-DD), strese karsi
verilen tepkilerin diizenlenmesinde ve stres verici sorunlar i¢in pasif problem ¢ézme
yerine aktif problem ¢6zme becerilerinin gelismesinde, diger bir deyisle problem

odakh basagikma becerilerinin artmasinda etkili oldugu ileri striImustar.

Mevcut calismanin duygu dizenleme modiillerini olusturan grup seanslarinda da
daha onceki bolimlerde aciklanan problem ¢6zme becerileri, adimlar halinde
katihmcilara Ogretilmistir. Ancak, problem ¢dézme becerisinin kazanilmasinda en
temel tekniklerden biri olarak kabul edilen “zincir analizi” tekniginin katiimcilara
o0gretilmemis olmasi ve ilgili teknige yonelik ev 6devi uygulamalarinin katilimcilara
yaptirilmamis olmasi, problem odakli basacikma alt Olgeginden elde edilen ve
alanyazinla ortismeyen bu bulgunun beklenilebilecek bir sonucu dogurdugunu
disundirmektedir. Sonraki bélimlerde sinirliik konusu altinda da deginilecegi gibi
mevcut calismada katilimcilara DDT bireysel psikoterapi seanslari verilmemistir.
Onceki béliimlerde bahsedildigi gibi problem ¢ézme becerisi 6zellikle bireysel

psikoterapi seanslarinda uygulanan “zincir analizi” teknigiyle bireylere
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kazandiriimaktadir, dolayisiyla mevcut calismada problem odakl basacikma alt
Olceginden istatistiksel olarak anlaml bir etkinin elde edilememesi bu alanda

beklenen bir sonucu gostermektedir.

Alanyazinla benzer sonucun elde edilememesine neden olabilecek bir diger faktor
olarak da duygu diizenleme modulinin siiresinin azhgl didstunilmektedir. Daha
onceden bahsedildigi gibi, Gordon ve arkadaslari (2015) duygu dizenleme
modullindeki becerileri alti haftalik bir stre igerisinde katihmcilara 6gretmislerdi.
Buna karsilik, mevcut ¢alismada, duygu diizenleme moduliindeki becerilerin 6gretimi
toplam dort saat (iki oturum) ile sinirli kalmig ve agirlikli olarak stres ydonetimine odakl
olmustur. Bu da gosteriyor ki duygu diizenleme becerilerinin kazanilmasi genis bir
zaman dilimini gerektirmektedir ve buna bagh olarak stres verici duygulari

diizenlemede problem odakli basagikma becerileri etkili olabilmektedir.

Ek olarak katilimcilar, problem ¢6zme kategorisinde ebeveynlik becerilerine ve es
iliskilerine yonelik gelisim ve degisim gozlemlerini paylasmislardir, ancak bu
gozlemler bir bulgu olarak saptanamamistir. Bu bakimdan katilimcilarin anlatimlarina
dayali nitel bir degerlendirme goriismesinin yapilmasi, bu yoéndeki degisimin ve

etkinin saptanmasina yardimci olabilirdi diye distinGimektedir.

Katilimcilarin problem odakli basacikma alt 6lcegi 6n test puanlarina bakildiginda
ortalamanin oldukca yiksek oldugunun goézlemlenmesi, katilimcilarin halihazirda
gelismis bir problem ¢6zme becerisine sahip olduklarini distindirebilmektedir. Zira,
katihmcilar bulunduklari ¢alisma ortami geregi 6nceki bollimlerde bahsedildigi gibi
yogunlukla siddet magduru kadinlarin ekonomik, psikolojik destek, barinma, egitim
gibi ihtiyaclarina yonelik meydana gelen problemleri ¢6zmekte olduklarini
bildirmislerdir. Degisime yonelik 6znel yasanti degerlendirmelerinden de anlasildigi
gibi katilimcilar, problem ¢6zme kategorisinde ebeveynlik ve es iliskilerine yonelik bir
degisim ve gelisim gozlemlerini ortaya koyarken ise yonelik bir degisim gozlemi
belirtmemislerdir. Dolayisiyla arastirmanin bu bulgusuna gore, is ortami problem
¢6zmeye odakli olan katilimcilarin, problem odakli basagikma alt Olgegi On test

puaninin yiksek olmasi, son test ve izleme testi puanlarinin da 6n test puani ile yakin
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olmasi ve buna bagh olarak problem odakli basacikma becerilerinde bir degisimin
gozlemlenmemesi halihazirda bu becerilerin katilimcilarda mevcut oldugunu
diuslindirebilmektedir ve istatistiksel olarak anlaml bir etkinin elde edilmemesini

aciklayabilmektedir.

Diger yandan, mevcut ¢alismanin amaci herhangi bir psikolojik sorunu olmadigini
bildiren kadin siginma evi personelinin stres yonetimi becerilerinde bir artig
saglamakti. DDT beceri egitimi modiilleri problem ¢6zme becerilerine kiyasla stres
verici duygulari dizenlemeye yoénelik olan DDT becerilerine agirhk verilerek
hazirlanmistir ve grup seanslarinda agirlikli olarak stres azaltmaya yonelik ilgili DDT
becerileri katilimcilara 6gretilmistir. Dolayisiyla arastirmanin bu bulgusuna gore,
stresle basacikmada problem odakli basagcikma becerilerinin kullaniminda bir artisin

gozlemlenmemesi arastirmanin dogal bir sonucunu ortaya koyabilmektedir.

4.2. Sosyal Destek Odakl Basagikma Alt Olgeginden Elde Edilen Nicel Bulgularin
Degerlendirilmesi

Mevcut ¢alismanin bulgularina gére, DDT beceri egitim grubunun bireylerin sosyal
destek odakli basacikma becerileri lzerinde de istatistiksel olarak anlamli bir etkisi
bulunamamistir. Daha 6nce bahsedilen kisilerarasi etkinlik moduliindeki becerilerle,
mevcut ¢alismanin katilimcilarinin, énemli bir basacikma kaynagi olarak goriilen
sosyal becerilerinin gelistiriimesi ve gliclendirilmesi amaclanmaktaydi, béylece sosyal
destek aglarinin gelismesi hedeflenmekte ve stres yasantilarinda azalma saglanmasi
beklenmekteydi. Ancak, faaliyetleriyle kadin siginma evi islevi géren merkezin ortam
ve kisilerarasi etkilesim oOzellikleri bu yodndeki etkinin elde edilememesini
aciklayabilmektedir. Sozgelimi, merkezde calisan personelleri olusturan mevcut
¢alismanin katilimcilari arasindaki is arkadasligl baginin oldukca gelismis ve giicli
oldugu gozlemlenmistir. Dolayisiyla, ise 6zel stres verici duygularin azaltilmasina
yonelik sosyal destegi birbirlerine saglayabilmelerinin, bu bulgu lizerinde bir etkisinin

olabilecegi distintilmektedir.

Bu anlamda, mevcut bulgu da bir onceki bulgu ile benzer bir cercevede

degerlendirilebilmektedir. Katilimcilarin sosyal destek odakli basacikma alt 6lcegi 6n
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test puanlarina bakildiginda, ortalamanin oldukga yiiksek oldugunun gézlemlenmesi
de katilimcilarin halihazirda gelismis bir sosyal destek agina sahip olduklarini
dislindirebilmektedir. Bu nedenle, elde edilen bu bulgunun bir dnceki bulgu da

oldugu gibi yine arastirmanin dogal bir sonucunu yansittigi séylenebilmektedir.

Ulasilan alanyazinda DDT becerilerinin, bireylerin sosyal destek odakli basagikma
becerileri  Uzerindeki etkisine yonelik yapilmis herhangi bir ¢alismaya
rastlanamadigindan, burada mevcut ¢alisma ile alanyazin karsilastirilarak

sunulamamaktadir.

4.3. Kaginma-Duygu Odakli Basagikma Alt Olgeginden Elde Edilen Nicel Bulgularin
Degerlendirilmesi

Mevcut calismanin bulgularina goére, DDT beceri egitim grubuyla katilimcilarin
kacinma-duygu odakli basacikma becerileri (izerinde istatistiksel olarak anlaml
diizeyde bir etki saptanmistir. Bu bulgu, ilgili uygulamanin etkisinin goézlendigi tek
bulgudur. Test 6ncesi ve test sonrasi dlciimleri arasinda, istatistiksel olarak anlaml
bir fark elde edilen kacinma-duygu odakl basacikma maddelerinin, agirlikhi olarak
Lazarus ve Folkman (1984)iIn duygu odakli basacikma stratejilerini icerdigi
gorilmektedir, dolayisiyla katilimcilarin son test dlciiminde artis gdsteren puanlari,
duygu odakli basagikmayi iceren becerileri daha yogun olarak kullandiklari yoniinde

de degerlendirilebilmektedir.

Onceki bolimlerde de bahsedildigi gibi DDT’nin odaginda agirlikli olarak duygu
dizenleme bulunmaktadir. Mevcut calismanin beceri egitim grubunda da
katihmcilara agirlikh olarak stres verici duygulari diizenlemeye yonelik stres yonetimi
egitimi verilmistir. Arastirmanin bu bulgusu, Linehan’ in (2015) da belirttigi gibi etkin
problem odakh basacikma becerilerinin eyleme gecirilmesine zemin olusturabilen
duygu odakli basacikma becerilerinin katilimcilar tarafindan kazanildigini ortaya
koymaktadir. Sekiz seanslik DDT beceri egitimi sonrasinda 6zellikle farkindalik, distres
toleransi ve duygu diizenleme modiillerinde 6gretilen becerilerde gelisimin meydana
geldigi séylenebilmektedir. Ozellikle, akut stresérlerin yol actigi anlk kriz

durumlarinda kullanilmak (zere DDT’de tanimlanan kisa vadeli kriz becerileriyle
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stresin azaltilarak yonetilebilir bir seviyeye getirilmesi katilimcilar tarafindan

ogrenilmis denilebilmektedir.

Bu bulgu bireylerin, stresli olaylar karsisinda kendilerini dirtlisel davranislardan
alikoyabilme, bir kriz durumunda karar verirken fayda ve zarar degerlendirmesi
yapabilme, beden kimyasini degistirerek saglikli becerilerin kullanilmasini engelleyen
¢ok yogun duygusal uyariimalari hizli bir sekilde azaltabilme, dikkati dagitma
stratejileriyle stresi tetikleyen unsurla temasi kesebilme, stresi azaltmayi saglayan
aktivitelere yonelebilme, stresle miicadeleyi kolaylastiran ve mevcut anin kalitesini
arttirmaya yonelik kendine 6zgl bir stratejiler dizisini eyleme gegirebilme gibi

becerileri kazandiklari seklinde yorumlanabilmektedir.

Kagcinma-duygu odakl basacikma alt dlgeginin “Dikkatimi sorundan uzaklastirmaya
¢aba gosteririm.” “Dini inanglarimdan gi¢ alirim.”  “Sikintili  bir durumla

”

karsilastigimda ‘beterin beteri var’ deyip teselli bulurum.” “Kitap okuma, tv-sinema
izleme, ev isi-spor yapma gibi ugraslara yénelirim.” gibi ifadelerine de bakilacak
olursa katilimcilara verilen DDT beceri egitiminin ilgili alt 6lgekte istatistiksel olarak
anlamh bir etkide bulunmasi arastirmanin beklenen bir sonucunu dogurmustur

denilebilmektedir.

Bu sonug, Diyalektik Davranis Terapisi beceri egitim grubunun bireylerin duygu odakl

basacikma becerilerini gelistirdigini ortaya koymaktadir.

4.4. Degisime Yonelik Oznel Yasanti Bildirimlerinin Degerlendirilmesi

Bu calisma agirlikh olarak nicel bir calisma olmakla birlikte, katiimcilarin paylastigi
degisime yonelik 6znel vyasantilarin degerlendiriimesinin de o6nemli oldugu
disliinilmektedir. Bu bakimdan, DDT beceri egitimi sonrasi katilimcilarin duygu
diizenleme, bakis acisi degisikligi, etkili is performansi, kisilerarasi etkinlik ve problem
¢6zme kategorileri Uzerinde memnuniyet ve olumlu geribildirim belirttikleri

gorilmustir.
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Duygu diizenleme kategorisinde 0&zellikle es iliskileri ve ebeveynlik becerileri
baglaminda bir degisimin gozlemlendigi sdylenebilmektedir. Daha dnce bahsedilen
duygu dizenleme becerilerinden gergekleri kontrol etme, karsit eylem gelistirme gibi
becerilerin katilimcilar tarafindan esler arasi gatismalarda kullanildigi ve fayda
goruldugl gozlemlenmistir. Bakis agisi degisikligi ve etkili is performansi
kategorilerine etki ettigi duslintilen faktorin, katilimcilarin diyalektik bakis agisi ile

ilgili 6grendigi bilgilerden olustugu disiinilmektedir.

Kisilerarasi etkinlik kategorisindeki degisime, 6nceden bahsedilen kisilerarasi etkinlik
becerilerinin etki ettigi disinlilmektedir. Buna bagli olarak, katilimcilarin daha 6nce
belirtilen DEAR MAN, GIVE ve FAST olarak kisaltilan, giriskenlik becerilerini,
digerkamlik-odakli becerileri ve 0z-saygli odakh becerileri yine es iliskilerinde,
cocuklariyla olan iletisimlerinde ve is yasamindaki kisilerarasi etkilesimlerinde

kullandiklari ve olumlu etki gordikleri séylenebilmektedir.

4.5. Genel Degerlendirme ve Sonug

Bu calismada, Diyalektik Davranis Terapisi beceri egitim grubunun, yaptig
faaliyetlerle kadin siginma evi islevi goren bir merkezde c¢alisan kadinlarin stresle
basacgikma becerileri tizerinde etkisinin olup olmadigi incelenmis ve DDT beceri egitim
grubunun, yogunlukla hangi basacitkma becerilerinin kullanimini  arttirdigi
arastirilmistir. Bu amacla nicel verilerin elde edilmesinde Tirkiim (1999) tarafindan,
Lazarus ve Folkman’ in stres modeline dayali olarak gelistirilen, Stresle Basacikma
Olcegi bir dlciim araci olarak kullanilmistir. Bunun yani sira, degisimi gésteren 6znel

degerlendirmeler de ¢alismada degerlendirilmistir.

Arastirmadan elde edilen bulgulara gore, DDT beceri egitim grubu ile katilimcilarin
problem odakli basacikma ve sosyal destek odakli basacikma becerileri lzerinde
istatistiksel olarak anlamli bir etki elde edilemezken, kagcinma-duygu odakli basacikma
becerileri lizerinde istatistiksel olarak anlaml derecede bir etki saptanmistir. DDT
beceri egitim modillerinde stres verici duygularin diizenlenmesine yonelik olan
becerilere agirlik verilmesi agisindan alt 6lgeklerden elde edilen bu bulgular beklenen

sonuclari ortaya koymustur denilebilmektedir.
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Bu sonuclarla, DDT beceri egitim grubunun bireylerin duygu odakl basacikma
becerilerini gelistirdigi ortaya koyulurken, ayni zamanda alanyazina énemli bir katkida
bulunuldugu disliniimektedir. Schnell ve Herpertz’ in (2007) ¢alismasindan da
anlasildigi gibi, DDT beyindeki limbik sistem faaliyetlerini diizenleyerek duygularin
diizenlenmesinde 6énemli bir rol oynamaktadir, mevcut ¢alismanin ilgili bulgusunun
da bu yondeki alanyazin ile uyumlu oldugu dikkati ¢cekmektedir. Zira, DDT beceri
egitim grubu bireylerin stres verici olaylar karsisinda duygularini diizenleyebilme
becerilerini gelistirmistir. Daha 6nce bahsedilen alanyazina gére, uyum bozucu
davranis orlntileri Gzerinde bilissel kontrol saglayan prefrontal lob faaliyetleriyle
problem odakli basacikma becerileri ortaya koyulabilirken, istenmeyen ve rahatsiz
edici duygulari diizenlemede 6nemli bir rol oynayan limbik sistem faaliyetleriyle de
duygu odakl basacikma becerilerinin ortaya koyulabildigi anlasiimaktadir (Goodman
ve ark., 2014). Yani, bahsedildigi gibi DDT ile dncelikle limbik sistem iyilestiriimekte
ve ardindan prefrontal korteks faaliyetlerinin devreye sokulmasi saglanmaktadir

denilebilmektedir.

Mevcut calismanin bulgularina gore de DDT beceri egitim grubu problem odakh
basacikma becerilerinden ziyade 6ncelikle ve daha ¢ok duygu odakl basacikma
becerilerini arttirmigtir. Miidahale programinin bahsedilen uygulanis seklinin ve
katihmcilarin halihazirda sahip oldugu problem ¢6zme becerilerinin mevcut sonug
Uzerinde 6nemli bir etkisinin oldugu dustnilmekle birlikte, gelisen duygu odakli
basacikma becerileriyle bireylerin problem odakl basagikma becerilerinin daha ¢ok

gelismesine zemin hazirlandigi diisiiniilmektedir.

Mevcut calismanin alanyazinla o6rtlismeyen bazi noktalarina yonelik faktorler
Ozetlenecek olursa; daha 6nce bahsedildigi gibi 6rneklem 6zelliklerine, beceri egitim
grubunun uygulanma siresine, katilimci sayisina, egitim ortaminin 6zelliklerine ve
katihmcilarin halihazirda sahip olduklari becerilere baglh olan farkliliklarin, alanyazinla
benzer sonuglarin elde edilememesinde rol oynayabildigi diisiiniilmektedir. Ornegin,
Drossel ve arkadaslari (2011) DDT beceri egitim grubunu, hastabakicilardan olusan 16

katilimciya 9 haftalik bir siire igerisinde uygulamislardir. Nelson-Gray ve arkadaslari
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(2006) ise DDT beceri egitimini, karsit olma bozukluguna sahip ergenlerden olusan 32

katilimciya 16 haftalik bir siire icerisinde vermislerdir.

Diger taraftan, Wilks ve Mah (2017) de DDT beceri egitim grubunu, davranis
bozukluklari olan bireylerin aile liyelerinden olusan 20 katilimciya, 6 aylik bir slireye
yayarak uygulamislardir. Robins ve arkadaslari (2018) da DDT beceri egitim grubunu
psikoloji bolimi 6grencilerinden olusan 17 katihmciya 8 haftalik bir siire igerisinde
uygulamislardir. Moore ve arkadaslari (2018) da DDT beceri egitim grubuyla DDT
becerilerini cezaevi tutuklularindan olusan 16 katilimciya 8 haftalik bir siire icerisinde
Ogretmislerdir. Beaulac ve arkadaslari (2018) da bir hastanenin kilo yonetimi
kliniginde ayaktan takip edilen ve duygusal asiri yeme sorunu yasayan 18 katilimciya,

DDT beceri egitimini 12 haftalik bir slire igerisinde uygulamislardir.

Mevcut calismada ise, kadin siginma evi islevi goren bir merkezin personelinin
olusturdugu 7 katilimciya, DDT beceri egitim grubu haftada iki giin siklikla, 1 aylik stire
icerisinde uygulanmistir. Mevcut calismadaki DDT beceri egitimi uygulanma
suresinin, bazi c¢alismalarla benzer olabildigi gorilse de katiimci sayisinin
alanyazindaki katilimci sayilarindan diisiik oldugu ve o6rneklem tirlinin de
alanyazindakinden farkli oldugu dikkati cekmektedir. ilgili alanyazin karsilastirmasina

dair 6zet bilgiler Tablo 4.1’ de sunulmustur.

Tablo 4.1. DDT Beceri Egitim Grubu Alanyazin Karsilastirmasi

Orneklem Katilimci sayisi Uygulama Siiresi
Drossel ve | Hastabakicilar 16 9 hafta
arkadaslari,
(2011)
Nelson-Gray ve | Karsit olma | 32 16 hafta
arkadaslari, bozukluguna
(2006) sahip ergenler

Davranis 20 6 ay
Wilks ve Mah, | bozukluklari olan
(2017) bireylerin aile

Uyeleri
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Tablo 4.1. (devam)

Robins ve | Psikoloji bolumia | 17 8 hafta
arkadaslari, ogrencileri
(2018)
Moore ve | Cezaevi 16 8 hafta
arkadaslari, tutuklulan
(2018)
Bir hastanenin kilo
Beaulac ve | yonetimi
arkadaslari, kliniginde ayaktan | 18 12 hafta
(2018) takip edilen ve
duygusal asiri
yeme sorunu
yasayan hastalar
Kadin siginma evi | 7 Haftada iki gilin
Mevcut ¢alisma personeli sikhkla, 1 aylik

stire

4.6. Klinik Dogurgular

izleyen calismalarda, problem odakli basacikma becerilerinin bireyler tarafindan
kazanilmasini saglamasi acisindan grup seanslarinda “zincir analizi” tekniginin
Ogretilmesi, bu teknigin ev 6devi uygulamalarina dahil edilmesi ve grup seanslarina
ek olarak bireysel psikoterapi seanslarinin da midahale programina eklenmesi

onerilmektedir.

Ek olarak, yine mevcut galismanin bulgularindan ve alanyazin karsilastirmalarindan
anlasildigi gibi DDT problem ¢ézme becerilerinin kazanilmasi genis bir zaman dilimini
gerektirdigi ve uygulandikca gelisen bir yapisi oldugu icin izleyen ¢alismalarda ilgili
DDT modiillerinin genis bir zaman dilimine yayilarak 6gretilmesi, ev 6devleriyle

desteklenmesi ve etkililigin tekrar degerlendirilmesi dnemli gorilmektedir.

4.7. Calismanin Sinirhliklar

Calismanin sinirhliklarina bakildiginda ilk olarak arastirmanin modeline iliskin
Ozellikler dikkati gekmektedir. Arastirma modelinin 6n test, son test ve izleme testi
uygulamali, kontrol grupsuz yari deneysel bir modeli icermesi ve seckisiz kontrol
gruplu bir ¢alisma olmamasi bir sinirlilik olarak degerlendirilebilmektedir. Bununla

birlikte, bir onceki bélimde deginilen alanyazindaki katilimci sayisina kiyasla, mevcut
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calismanin katilimci sayisinin disik olmasi, arastirma bulgularini arastirmanin
orneklemiyle sinirlamis ve daha biylik bir gruba genellenebilirligini distirmustir

dolayisiyla bu da bir diger sinirlilik olarak gorilebilmektedir.

Calismada veri toplama araglarina iliskin bazi sinirliliklar da mevcuttur. Ornegin, 6z-
bildirime dayali bir kendini degerlendirme 6lgegi olarak kullanilan dlgiim aracinin,
degisimi ne kadar saptadigi da sinirliik konusuna dahil olmaktadir. Ek olarak,
degisimin ve etkinin etkili bir sekilde saptanmasina yardimci olabilecegi distinilen,
katihmcilarin anlatimlarina dayali nitel bir degerlendirme goriismesinin yapilamamis

olmasi da sinirhlik alaninda degerlendirilmektedir.

Sinirliik kapsamina girebilecek bir baska konu ise analize dahil edilmeyen verilerle
ilgilidir. Daha 6nceden de bahsedildigi gibi DDT beceri egitim modiilleri birbiri tizerine
insa edilen bir yapiya sahip oldugundan, tiim moddlleri tamamlayan katilimcilarin
verileri analize dahil edilmistir ve tim modilleri tamamlamayan 9 katilimciya ait

veriler ise analize dahil edilmemistir.

Calismadaki DDT beceri grubunun uygulanisina iliskin bazi sinirliliklarin oldugu da
gorilmektedir. Bu sinirliliklarin ilki, uygulayicilarin  deneyim eksikligi olarak
diisiiniilebilmektedir. ikinci olarak, énceki bolimlerde bahsedilen alanyazindaki
beceri egitim grubunu uygulama siirelerine kiyasla, mevcut ¢calismanin beceri egitim
grubunun siresinin 8 oturum ile sinirli kalmis olmasi ve beceri egitim grubuyla es
zamanh vyuratdlen bireysel psikoterapi seanslarindan, telefon koclugundan,
konsliltasyon ekibi toplantilarindan olusan standart DDT protokollniin uygulamada

saglanamamasi 6nemli bir sinirlilik olarak degerlendirilebilmektedir.

4.8. izleyen Galismalar igin Oneriler

Arastirma bulgularinin daha buylik gruplara genellenebilirligini saglamak acgisindan,
izleyen g¢alismalarda, arastirma modelinin segkisiz kontrol gruplu olma 6zelligine
sahip olmasinin saglanmasi ve katilimci sayisinin  yiksek tutulmasi o6nemli
gorilmektedir. Ek olarak, izleyen ¢alismalarda, DDT beceri egitim grubu kapsaminda,

katihmcilarin 6znel yasantilarindaki degisiminin degerlendirilmesi acisindan, cok
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boyutlu olgiimler alinmasinin 6zellikle nitel bazda yapilacak ¢alismalara katki

saglayacagi beklenmektedir.

Bunlarailaveten, DDT beceri egitim grubu Uzerine yapilacak izleyen ¢alismalarda, giris
bolliimiinde de bahsedilen bireysel psikoterapi seanslarindan, telefon koclugundan,
konsiiltasyon ekibi toplantilarindan olusan standart DDT protokoliiniin uygulamaya

koyulabilmesinin, etki alinabilen arastirma bulgularini doguracagi distunilmektedir.
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EKLER

A. BILGILENDIRILMiS ONAM FORMU

Sayin katilimci,

Bu calisma, istanbul Sehir Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Ogrencisi Sevda
Burak tarafindan Prof. Dr. Gonca Soygut Pekak danismanhginda yirutilen bir tez
calismasidir. Calismanin amaci Diyalektik Davranis Terapisi Beceri Egitim Grubunun
stresle basacikma becerileri lizerine etkisini arastirmaktir. Bu amacgla her bir grup

seansi iki saat sliren, sekiz seansta tamamlanacak olan bir psiko-egitim verilecektir.

Gahsmaya katiim tamamen gondillilik esasina dayanmakta olup, ¢alisma esnasinda
kimliginiz veya kimliginizi belirleyecek hicbir bilgi sizden talep edilmeyecektir.
Verdiginiz cevaplar sadece bilimsel amacli kullanilacak olup gizli tutulacaktir ve
Ucglincu kisilerle paylasiimayacaktir. Elde edilen bilgiler bilimsel ama¢ dogrultusunda
ele alinacagindan sorulari eksiksiz ve samimi bir sekilde yanitlamaniz ve grup
seanslarina eksiksiz bir sekilde katiim saglamaniz 6nemlidir. Calismaya katilmama
veya katildiktan sonra herhangi bir anda ¢alismayi birakma hakkina da sahipsiniz.
Calisma hakkinda daha fazla bilgi almak icin istanbul Sehir Universitesi Psikoloji
BSlimi 6gretim Uyesi Prof. Dr. Gonca Soygiit Pekak veya istanbul Sehir Universitesi

Klinik Psikoloji Yiksek Lisans 6grencisi Sevda Burak ile iletisime gecebilirsiniz.

Prof. Dr. Gonca Soygit Pekak: goncasoygutpekak@sehir.edu.tr

Sevda Burak: sevdaburak@sehir.edu.tr

Yukarida yer alan ve arastirmadan énce katilimciya verilmesi gereken bilgileri
okudum ve katilmam istenen ¢alismanin kapsami ve amacini, géniillii olarak
lizerime diisen sorumluluklari tamamen anladim. Bu ¢alismaya tamamen goniillii
olarak katiliyorum ve c¢alismayi istedigim zaman birakabilecegimi, biraktigim
takdirde herhangi bir olumsuzluk ile karsilasmayacagimi biliyorum. Kisisel

bilgilerimin 6zenle korunacagi konusunda yeterli giiven verildi. Bu kosullarda s6z
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konusu arastirmaya kendi istegimle, hicbir baski olmaksizin katilmayi kabul
ediyorum.

Katihmcinin Adi Soyadi ve imzasi:
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B. STRESLE BASACIKMA OLGEGi (SBO) (YASAMA BiCiMi OLCEGI, YBO)

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Tamamen Oldukca Kararsizim Biraz UHiiln
Uygun Uygun Uygun Dyfg”
Dikkatimi sorundan uzaklastirmaya ( ) () () () ()
caba gosteririm.
Bltin olasi ¢ozumleri aklimdan ( ) () () () ()
gegiririm.
Olabildigince bu konu/durumdan
uzak durmaya ¢abalarim. () () () () ()
Sikintilarimi paylasacak birini ararim. () () () () ()
Kendimi glcli hissetmeye cabalarim. ( ) () () () ()
Sikintilarimi ¢Ozerken benzer
durumlarin ortaya cikmamasi icin de
tedbirler alirim. () () () )y )
Kendime odiller vadederek
miicadele giicii toplarim. () () () () ()
Problemin benim glicumle
¢Ozilebilecek  yonlerini  bulmaya
. (0 0O 0O
Bu durumun Ustesinden
gelebilecegime iliskin kendi kendimi () () () () ()
inandirmaya calisirim.
Sikintilarimi ¢evremdeki insanlardan
gizlemeye calisirim. ) ) () Cr )
Sikintih - oldugumda, kendimi iyi () () () () ()
hissettirecek hayaller kurarim.
Problemin  nedenlerini  bulmaya ( ) () () () ()
¢ahsirim.
Fikirlerine  gutivendigim kisilere ( ) () () () ()
danisirim.
Dini inanclarimdan giic alirm. () () () () ()
Sorunun ¢oziimuyle baglantili adaklar ( ) () () () ()

adarim.
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16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

Yapabileceklerimi en kolaydan zora
dogru siralayarak, sikintilarimi
¢6zmeye calisirim.

Sikintilarimi icimde tutar, kimseye
anlatmam.

Dostlarimla dertlesirim.

Sikintih bir durumla karsilastigimda
“beterin beteri var” deyip teselli
bulurum.

Yalniz kalmayi yeglerim.

Kitap okuma, tv-sinema izleme, ev isi-
spor yapma gibi ugraslara yonelirim.

Beni rahatsiz eden konuyu aklima hig
getirmemeye calisirim.

Sikintilarimi - glivendigim  kisilere
anlatarak icimi bosaltirim.
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C. DEMOGRAFIK BiLGi FORMU
Yas:
Cinsiyet: _ Kadin ___ Erkek
Egitim Durumu: ___ilkokul __ Ortaokul __ Lise _ Lisans __Lisansiistii/Doktora
Gahsiyor musunuz? ___Evet ___ Hayir
Meslek:
Gelir dizeyi: __ Dusik _ Orta __ Yiksek
Medeni durum: ___Evli___Bekar ___Bosanmis
Cocugunuz varmi? ___ Evet __ Hayir
Evet ise kag tane? ......ccceeveeveecveeennnn
Cocuklariniz disinda bakmakla ylikimli oldugunuz baska biri var mi? ........ccoceveveenene
iletisim Bilgileri
Telefon:
E-Posta:
Genel Bilgiler
1. Herhangi bir kronik rahatsizliginiz var mi?
 EVEE (BEIITINIZ: veeveceeeeiceeeertetteeete et ettt et ebeete e es e ers e e e saesaeaneensees enseennesresneens )
___Hayrr
2. Herhangi bir ilag kullaniyor musunuz?
 EVET (BEIITINIZE oot ettt e r ettt e e e easeaesae e aaeeneeaeene )
___Hayrr
3. Herhangi bir psikolojik rahatsizliginiz var mi?
L EVEE (BEIITEINIZ: cuveveerieeieeicee ettt et e eer et e esbeebesae b aesbes e e sbesresaneessensan )

____Hayrr
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D. ETiK KURUL ONAYI

ARASTIRMA ETIK KURUL KARARLARI

Toplanti Tarihi :27.09.2018
Toplanti Sayisi :23/2018
Toplanti Saati :10:00

Toplantiya Katilanlar  : Prof. Dr. Hatice AYNUR (Baskan)
Prof. Dr. Nihat BULUT
Prof. Dr. Cem BEHAR
Dog. Dr. Eda YUCESOY
Dr. Sinem ELKATIP HATIPOGLU
Dr. Betiil NiZAM
Dr. Eyylip Said KAYA
Dr. Hizir Murat KOSE
Karar No: 1

istanbul Sehir Universitesi Arastirma Etik Kurulu, proje ylritiiclisii Sevda Burak tarafindan sunulan”
Diyalektik Davranis Terapisi Beceri Egitim Programinin Stresle Bas Etme Becerileri Uzerine Etkisi’’
isimli proje taslagini degerlendirmistir.

Verilen bilgilere gore; Diyalektik Davranig Terapisi Beceri Egitim Programinin Samsun Buyik
Sehir Belediyesi'ne bagl Ozgecan Kadin Koordinatérliigii merkezinin personeli olan orta yas grubu
kadinlarin genel stres diizeyleri tizerindeki etkisini arastirmaktir.

Hayat devam ettikce stres de insanlarla olmaya ve varlgini surdiirmeye devam edecektir,
bu noktada diyalektik distinme biciminin stresérler varligini devam ettiriyor olsa da psikolojik iyi
olusu saglamaya ve korumaya yardimci olacag diisiiniilmektedir. Diyalektik Davranig Terapisi (DBT)
Beceri Egitim Programinin kadin siginma evi fonksiyonuna sahip bir merkezde, stresli kosullarda
hizmet veren kadin personele kazandiracag! becerilerin, onlarin diyalektik distinme  bigimini
gelistirecegine ve stresle bas etmeyi kolaylastiracagina inanilmaktadir. Bu gerekgeyle DBT beceri
egitim programinin katilimcilarin genel stres dizeyleri Gzerindeki etkisi arastinlacaktir. Bu
calismada 6n test-son test uygulamali kontrol grupsuz yari deneysel bir model kullanilacaktir. On
test — son test uygulamalarinin ardindan izlem calismasi yiiriitiilecektir. Calismada, Diyalektik
Davranis Terapisi Beceri Egitim Programi’nin (bagimsiz degisken), katiimcilarin genel stres duzeyleri
(bagimh degisken) Gzerindeki etkisi arastirilacaktir. Samsun Biyiik Sehir Belediyesi'ne bagh
Ozgecan Kadin Koordinatorliigii merkezinin personeli olan, orta yas grubu kadinlar ulasilabilir evren
olarak nitelendirilmistir ve arastirma bulgulari, bu genel evren iginden ulagilabilir 6rnekleme
yontemi ile saptanacak olan ve katilimci sayisi 15 olarak planlanan 6rneklem grubundan elde
edilecektir. Calisma, 6n test — son test modeline dayali kontrol grupsuz yari deneysel desende, iki
ay izlem calismasi ile yiriitiilecektir. Diyalektik Davranis Terapisi beceri egitim programi dért hafta
boyunca, haftada iki kez, her bir oturum 120 dakika olmak iizere toplam sekiz oturum boyunca
gerceklestirilecektir. Arastirma verileri Kisisel Bilgi Formu ve Stresle Basa Gikma Olgegi kullanilarak
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toplanacaktir. Veriler SPSS 2.2 paket programinda analiz edilecektir. Olgekler 6n test ve son testlerin
aritmetik ortalamalari ve standart sapmalarina gére hesaplanacaktir. On test ve son test ve izlem
puanlarinda bir fark olup olmadigini test etmek amaciyla iki bagimli grup arasindaki farki test eden
bagimli gruplar igin t-test kullanilacaktir. Arastirmanin biitgesi ve olas parasal kaynaklar Sevda
Burak tarafindan karsilanmaktadir.

Asagida isimleri ve imzalan bulunan istanbul Sehir Universites; Arastirma Etik Kurulu tyeleri,
arastirmaci tarafindan kurula sunulan yukaridaki bilgiler 1siginda, belirtilen arastirmanin
ylratilmesinde etik agidan bir sakinca gérmemektedir.

Prof. Dr. Hatice AYNUR
President

Prof. Dr. Nihat BULUT Pr r. Cem BEHAR

Member Member
Dog.\D¥. Eda YUCESOY
Member
. Hi rat KOSE Dr. Betiil Nizam
Member Member

Dr. Sinem ELKATIP HATiPOGLU
Member
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