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OZET

ALKOLUN ILERIYE YONELIK BELLEK VE USTBILiS YETENEKLERI
UZERINDEKI ETKIiSi

Yapilan arastrmalar agir alkol tiiketiminin ileriye yonelik bellek
bozulmalarina neden oldugunu gostermistir. Bu arastirma alkol tiikketiminin ileriye
yonelik bellek ve tistbilis yetenekleri tizerindeki etkisini arastiran bir ¢alismadir. Hig
alkol tiikketmeyen ya da diisiik diizeyde alkol tiiketen kisilerin asir1 diizeyde alkol
tiikketen kisilere gore ileriye yonelik bellek performanslarinin daha iyi olup olmadigi
arastirtlmigtir. Buna ek olarak hi¢ alkol tiikketmeyen ya da disiik diizeyde alkol
tilketen ve asir1 diizeyde alkol tiiketen bu gruplarin iistbilis yetenekleri incelenmistir.
Istanbul, Kadikéy Meydani’ndan katilan 102 katilime1 IGYBO nin alt dlgegi olan
Ileriye Yonelik Bellek Altdlgegi'ni ve Ust-Bilis Olgegi-30’u tamamlamislardir.
Arastirmanin sonuglarma gore alkol tilketmeyen ya da diisiik diizeyde alkol tiiketen
kisilerin asir1 derecede alkol tiiketen kisilere gore ileriye yonelik bellek Olgegi
puanlar1 ve iistbilis yetenek puanlar1 daha ytiksektir. Bu sonug asir1 alkol tiiketiminin
ileriye yonelik bellek ve iistbilis yetenek performanslari {izerinde olumsuz etkisi
oldugunu gosterir.

Anahtar kelimeler: bilis, tstbilis yetenekleri, geriye yonelik bellek, ileriye yonelik
bellek, alkol.
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ABSTRACT

THE EFFECT OF ALCOHOL ON PROSPECTIVE MEMORY AND
METACOGNITION ABILITIES

The previous research showed that acute alcohol consumption impairs
prospective memory. The current paper extended this literature by measuring the
effects of heavy alcohol consumption, and moderate or non-alcohol consumption on
metacognition abilities as well as on the prospective memory performance. This
paper investigated whether the prospective memory performance is better among
non-drinkers and moderate drinkers than heavy drinkers. Additionally, the
performance on metacognition abilities among these alcohol consumption groups
was assessed. 102 participants from Kadikoy Square in Istanbul completed the
Prospective Memory Subscale Questionnaire of PRMQ and MCQ-30 scales. The
results showed that participants who either did not consume alcohol or consume
moderately obtained higher prospective memory and metacognition abilities scores
compared to those participants who had heavy alcohol consumption. This results
indicate that heavy alcohol consumption have adverse effects on both prospective
memory and metacognition abilities performance.

Key words: cognition, metacognition abilities, retrospective memory, prospective
memory, alcohol.



GIRIS

Alkol, bagimlilik yapan psikoaktif maddelerden biridir ve yaygmnlik orani
yiiksektir. Diisiik diizeyde tiiketildiginde uyarici, keyif verici ve davranislar tizerinde
kontrolii azaltic1 etkileri vardir. Ancak yiiksek diizeyde tiiketildiginde sedasyona,
uyku haline, biling kaybina ve depresyona yol agar. Dikkat, konusma ve hareket
yetilerini etkiler. Davraniglar diirtiisel ve saldirgan olabilir. Bu nedenle alkol ciddi
zararlar verebilir. Siirekli ve ¢ok miktarda alkol igen kisilerde agir bedensel, ruhsal
ve sosyal sorunlar goriilebilmektedir. Alkol bagimlilarmm aileleri de bu
problemlerden etkilenebilmektedir. Dolasim ve solunumu kontrol eden beyin
bolgelerini etkilemesinden dolay1 agir zehirlenme durumlarinda 6liime neden
olabilmektedir (Ulug, 2007: 161). Tirkiye’de “Ruh Saghigi Profili” raporuna gore
(1997) alkol bagimlilig1 yayginlik oranlar1 erkeklerde % 1.7, kadinlarda ise % 0.1
olarak; tiim toplum i¢in yaygilik oran1 % 0.8 olarak belirtilmistir (Ulug, 2007: 163).
Ayrica Diinya Saglik Orgiitii’nce degisik iilkelerde yiiriitiilen 2003 Diinya Saglik
Taramas1 Caligsmasi’na gore ise Tirkiye’de 18 yas tistii niifusta yasam boyu alkol
kullanim oram1 %18.9, alkol koétiiye kullanimi ise % 1.1 olarak belirtilmistir (Ulug,

2007: 163).

Knutsch ve ark. (2005) yaptiklar1 calismada alkoliin degisik sebeplerden
dolay: tiiketildigini belirtmislerdir. Arastirma sonuglarina gore bazi insanlar sosyal
icicilerdir ve makul miktarda alkol igerler. Ornegin, 6zel bir sebepten dolay1 yapilan
kutlamalarda alkol igerler. Bazi insanlar alkoliin pekistirici 0zelliginden dolay1
icerler. Alkoliin rahatlatict ve keyif verici etkisi Kisinin kendisini iyi hissetmesini
saglar. Bu tip igiciler genellikle asir1 derecede alkol tiiketebilirler. Tiiketilen i¢kinin
miktari iginde bulunulan sosyal gruba gére degisiklik gosterebilir. Ornegin, birlikte
icilen grubun sayis1 ve kisinin grupla iliski tarzi i¢ki igme oranin etkileyebilir. Kimi
insanlar sosyal tepkilerden kagmmak igin igerler. Ornegin, kisinin i¢inde bulundugu
grup alkol icen bir grupsa, grup tarafindan dislanmamak ve grubun bir pargasi
oldugunu hissetmek i¢in kisi alkol iger. Stres, gerginlik, kisisel problemler,

istenmeyen duygulardan kaginmak icin de alkol igen kisiler vardir. Bu tip iciciler



genellikle tiziintii ve sikintilarini unutmak igin alkol tiiketirler. Bunlar alkole bagl
sorunlar da (alcohol-related problems) yasayabilmektedirler (Kuntsche, Knibbe,
Gmel ve Engels, 2005).

Alkol ve Beyinsel Islevler

Ganguli ve ark. (2005) 65 yas ve lizeri 1.681 kisi lizerinde yaptig1 aragtirmada
asgari ya da iliml diizeyde alkol tiiketenlerin hig tiiketmeyenlere gore Mini Mental
Test (Mini-Mental State Examination-MMSE) ve Trail Making Test (gorsel hiz,
isleyen bellek, caligmalar arasi gecis kabiliyeti v.b.) tizerinde daha az hata
yaptiklarini bulmasina ragmen Sher (2006) yaptig1 calismada asir1 alkol tiiketiminin

fizyolojik ve biligsel sorunlara sebep olabildigini gdstermistir.

McDeniel ve ark. (1999) frontal korteks siirecinin ileriye yonelik bellek
iizerinde Onemli bir rolii oldugunu ileriye siirmiislerdir. Yaptiklar1 arastirmada
yiiksek fonksiyonlu frontal kortekse sahip olanlar diisiik fonksiyonlu frontal kortekse
sahip olanlara gore ileriye yonelik bellek testlerinde daha iyi sonuglar elde
etmislerdir. Alkol kétiiye kullanimi beynin kortikal ve alt kortikal yapisinda hasarlara
sebep olmaktadir. Bu durum beyin biiziismelerine, sinir tasiyicilarinda bozulmalara,
on ylizey beyin kabugu islevselliginde kisitlamalara ve hipokampus (hafiza ve yon
bulmada rol oynayan boliim) islevselliginde diismelere neden olabilmektedir (Harper
ve Matsumoto, 2005; Garcia-Moreno ve ark., 2001). Bechara ve ark. (2001)
yaptiklar1 arastirmada madde bagimlilarinin (alkol, kokain ve opiat) karar alma
stireclerinde madde bagimlis1 olmayanlara goére daha ¢ok hata yaptigmi ortaya
koymuslardir. Selby ve Azrin (1998) alkol bagimlilarmin néropsikolojik testlerde
(Wechsler zeka testi, Wechsler hafiza testi, Stroop renk kelime testi v.b.) bagiml

olmayanlara gore daha diisiik performans gosterdiklerini belirtmiglerdir.

Alkol ve Bellek

Aragtirmalar alkol tiiketiminin beyin islevlerine hasar verdigi gibi bilis ve
hafizay1 da olumsuz etkiledigini gostermektedir. Ambrose ve ark. (2001) tarafindan

yapilan arastirmada alkol bagimlisi kisilerin isleyen bellek performanslarinda



bozulma oldugu belirtilmistir. Alderazi ve Brett (2007) alkol kullanimindan olumsuz
etkilenen hipokampusun uzun siireli bellekte hata olusumuna sebebiyet verdigi

belirtilmistir.

Bellek iizerine yapilan ¢aligmalar genelde 6grenme, 6grenilen bilgiyi saklama
ve bilgiyi geri ¢agirma yollar1 lizerinde olmustur (Erdogan, 2010). Geriye yonelik
bellek, ileriye yonelik bellekten daha ¢ok arastrmacilarin dikkatini ¢ekmis, 6zellikle
insanlarin yasadigi deneyimleri ve edindigi bilgileri hatirlama yetenekleri tizerinde
durulmustur. Bu c¢ergeve icerisinde planlanan aktiviteleri uygulamay1 hatirlatan
ileriye yonelik bellek ile ilgili ¢alismalar daha az sayidadir (Eysenck ve Keane,

2005).

Geriye yonelik bellek ve ileriye yonelik bellek ayrimimi Baddeley (1997)
sOyle belirtmistir: “Geriye yonelik bellek bir sey hakkindaki bilgilerimizi hatirlamay1
icerir ve bilgi igerigi yiiksektir. Ileriye yonelik bellek ise bir seyleri yapma zamanini
icerir ve bilgi icerigi daha diisiiktiir. Ileriye yonelik bellekte olan bir hata geriye
yonelik bellekten bagimsiz gergeklesir denebilir. Ayrica, ileriye yonelik bellek
giindelik hayat icerisindeki plan ve amaglarla iliski igerisindedir. Fakat ayni durum

geriye yonelik bellek i¢in s6z konusu degildir.”

Ronnlund ve ark. (2008) ileriye yonelik hatirlamalarin kritik bir dneme sahip
oldugunu vurgulamig, bireylerin ilag alma saatlerini, seyahat zamanlarmni ve
randevularmi unutmalarimin giinliik yasam Kkalitelerini etkileyebilecek durumlar
oldugunu ileri siirmiislerdir. Burgess ve ark. (2001) ileriye yonelik bellegin giindelik
hayat igerisindeki yeterli davranislarin kalbi oldugunu ve gelecekte planlanmis
aktivitelerin yapilacagi zaman ve durum olusana kadar sozel tekrar olmaksizin
uygulanmasmin tek yolu ileriye yonelik bellegin islevselligini yerine getirmesiyle
miimkiin olacagmi belirtmislerdir. Ileriye yonelik bellegin zaman merkezli ve olay
merkezli olmak tizere iki onemli boyutu vardir. Zaman merkezli ileriye yonelik
bellek gelecekte planlanmig bir aktiviteyi belirlenen zaman geldiginde uygulamay1
hatirlamaktir. Ornegin, saat 4.30°da disgiyle randevuyu hatirlamak. Olay merkezli
ileriye yonelik bellek ise uygun sartlar olustugunda gelecekte planlanmig aktiviteyi
yerine getirmeyi hatirlamaktir. Ornegin, birine iletilmesi istenen mesaji o kisiyi

gordiigiintizde iletmeyi hatirlamaktir (Burgess ve ark., 2001).



Heffernan ve ark. (2002) alkoliin ileriye yonelik bellek iizerinde etkisini
gormek i¢in 30 kisilik agir alkol tiiketen (haftada 30 ile 90 standart icki arasi) grup
ile 30 kisilik hi¢ alkol tiiketmeyen ya da az alkol tiiketen (haftada 0 ile 20 standart
icki arasi) iki grubu karsilastirmiglardir. Asirt alkol tiiketen grubun ileriye yonelik
beleklerinin hig tilketmeyen ya da diisiik diizeyde tiikketen gruba gore daha fazla hata
yaptigini saptamiglardir. Heffernan ve Bartholomew’in (2006) 16 ve 19 yaslarindan
olusan asir1 alkol tiiketen ve tiiketmeyen iki grup ilizerinde yaptiklar1 arastirmada,
asir1 alkol tiiketen grubun Ileriye Yonelik Bellek Olgegi’nin (Prospective Memory
Questionnaire-PMQ) uzun siireli ve kisa siireli bellek alt 6lgeklerinde hata oranmnin
alkol tiiketmeyen gruba gore daha fazla oldugunu belirtmislerdir. Heffernan ve
arkadaglarmm (2006) yaptig1 bir baska c¢alismada asmi miktarda (erkekler igin
haftada 21 standart ickiden fazla, kadinlar i¢in haftada 14 standart ickiden fazla) ve
diisiik diizeyde (erkekler i¢in haftada 21 standart ickiden az, kadinlar i¢in haftada 14
standart i¢kiden az) alkol tiikketen iki grup Karsilastirilmistir. Her iki grup son 72 saat
alkollii icki tiiketmemislerdir. Hi¢ birine alkol bagimliligi ya da amnezi teshisi
konulmamistir. Yas ortalamalar1 18.7 olan bu gruplardan asir1 miktarda alkol tiiketen
grubun tiiketmeyen gruba gore Ileriye Yonelik Bellek Olgegi’nde daha fazla hata
yaptiklar1 bulunmustur. Heffernan ve ark. (2010) yaptigi bir baska arastrmada
yaglar1 17 ile 19 aras1 degisen asir1 alkol tiiketen ve hi¢ alkol tiiketmeyen iki gruba
once 18 maddelik bir liste vermislerdir. Listede seyredecekleri videoda gorecekleri
yerlerde neler yapmasi gerektigi yazilmaktadir. Sonra katilimcilara ilgili video
seyrettirilmis ve listede gordiikleri 18 yerde yapilmasi gerekenler hatirlanarak yerine
getirilmesi istenmistir. Testin sonucunda agir alkol tiiketen grup ile hi¢ alkol
tiketmeyen grup arasinda ileriye ve geriye yoOnelik bellek testinde (Prospecti
Retrospective Memory Questionnaire-PRMQ) 6nemli bir fark bulunmadigi ancak
aym iki grubun ileriye Yonelik Bellek Video Prosediirii’'nde (Prospective
Rememnering Video Procedure-PRVP) asir1 alkol tiiketen grubun daha fazla hata

yaptig1 belirtilmistir.

Heffernan (2008) alkol kotliye kullaniminin beyin fonksiyonlar1 ve bilis
tizerindeki etkisinin bir takim fonksiyonlara bagli oldugunun unutulmamasi

gerektigini belirtmistir. Ornegin, kisinin ne kadar ve ne siklikta alkol tiikettigi, hangi



yasta alkol tiiketimine basladigi, yasi, egitim seviyesi, sosyol ve ekonomik durumu,
genetik ve aile faktorleri, genel saglik durumu ve hayat stili degiskenleri alkoliin

kotiiye kullanimindan dogan sonuglari etkilemektedir.

Tiim bu bulgular 15181nda, bu ¢alismanin birinci hipotezi hi¢ alkol tikketmeyen
ya da disiik diizeyde alkol tiiketen kisiler ile asir1 diizeyde alkol tiiketen kisilerin

ileriye yonelik bellek performanslari arasinda anlamli bir farklilik olacagidir.
Alkol ve Ustbilis

Ustbilis kavrammi anlayabilmek igin oncelikle ‘bilis’in tanimin1 yapmakta
yarar vardir. Bilis zihinsel yetenekleri kapsayan bir terimdir. Ornegin muhakeme
etme, algilama, bilgi edinme, dikkat, bellek, yargilama, diisiinme, sorun ¢6zme, karar
verme ve mantik gibi siiregleri i¢inde barindiran kapsamli bir terimdir. Bilme ve
farkinda olma olarak da kisa tanimi yapilabilir (Akpunar, 2019). Tosun ve Irak
(2008) iistbilis kavramini, biligleri kontrol eden, diizenleyen ve degerlendiren {iist
diizey bilissel yapi, bilgi ve siiregler olarak tanimlamistir. Bir baska deyisle, kisinin
ne bildigi hakkindaki bilgisi, ne diistindiigii hakkindaki diisiincesi veya kendi bilissel

stireci iizerine ¢evrilmis goziidiir.

Ustbilis, diisiinme hakkindaki diisiinme ya da bilisler iizerindeki bilisleri
gosteren bir kavramdirr (Karakelle ve Sarag, 2010). Belek islevleri, smirlar1 ve
stratejileri lizerinde yaptigi c¢alismalarda Flavel (1979) ist bellek kavramini
kullanmis, daha sonra Schneider ve Lockl (2002) bu kavrami genisletmis, bireyin
zihinsel siiregleri iizerindeki denetlemeleri igeren iistbilis kavrami kullanilmaya
baslanmustir (aktaran Karakelle ve Sarag, 2002). Ustbilis kavram1 ortaya atildigidan
bu yana {stbilis lizerine yapilan arastirmalar cesitlilik gostermektedir. Zihin
sekillendirmeleri, bellegin isleyisi, iist bellek, zihinsel aktivitelerin degisimi,
O0grenme diizeyi, 6grenmenin diizenlenmesi ve gelistirilmesi bunlardan bir kagidir
(Karakelle ve Sarag, 2010). Bunlara ek olarak obsesif-kompiilsif bozukluklar, stres
ve dikkat eksikligi gibi bazi psikolojik bozukluklar da sayilabilir (Karakelle ve Sarac,
2010). Irak ve Tosun’un (2008) yaptigi Ustbilisin kaygi ve obsesif-kompiilsif
belirtilerle iliskisini arastiran ¢alismasi bunlardan biridir. Veenman ve ark.’nin
(2006) ifade ettigi gibi arastirmalar ilerledikge {istbilis kavramima baska kavramlar da

ilave edilmistir. Bunlar, {stbiligsel inanglar (metacognitive beliefs), istbilissel



farkindalik  (metacognitive awareness), {stbilissel deneyimler (metacognitive
experiences), Ustbiligsel bilgi (metacognitive knowledge), bilme hissi (feeling of
knowing), 6grenme kararlar1 (judgment of learning), zihin teorisi (theory of mind),
ustbellek (metamemory), istbiligsel yetenekler (metacognitive skills), yonetici
yetenekler (executive skills), tist-seviye yetenekler (higher-order skills), tistbilesenler
(metacomponents), idrak siireclerini izleme (comprehension monitoring), dgrenme
stratejileri (learning strategies), deneysel stratejiler (heuristic strategies) ve kendini
diizenleme (self-regulation) olarak ifade edilmistir. Arastirmalar sonucu olusan bu
kavramlar bir yandan calismalarin odak noktalar1 olurken diger yandan kendi
aralarinda bir uyum eksikligi gostermektedirler. Bazi terimler iistbilisin genel olarak
bilgi ve yeteneklerine atifta bulunurken, bazi terimler yas gruplarmi isaret
etmektedir. Bazi terimler hem bilis hem de {stbiligsel ile iliskiliyken, bazilar
O0grenme stratejileri gibi sadece iistbiligsel ile alakalidir (Veenman, Van Hout-

Wolters ve Afflerbach, 2006).

Bilis ve istbilis arasindaki farki Garner ve Alxander (1989) soyle
belirtmislerdir: “Bilis zihinsel siiregleri kapsarken, {istbilis zihinsel siiregler {izerinde
diginmeyi isaret etmektedir”. Dunlosy ve Metcalfe (2009) {istbilisin {ic temel
boyutuna vurgu yapmustir. Bunlar, iistbiligsel bilgi (bilissel fonksiyonlarin igleyisine
dair bilgi), iistbilissel izleme (bilissel fonksiyonlarm takibi ve degerlendirilmesi) ve
iistbilissel kontrol (baslayan ve devam eden bilissel aktivitelerin kontrol altina
almmasi) olarak gosterilmistir (aktaran Karakelle ve Sarag, 2010). Bilissel aktiviteler
sirasinda iistbilisin bahsedilen ii¢ boyutu birbiriyle baglantili olarak calismakta ve

etkilesim i¢inde olmaktadir (Karakelle ve Sarag, 2010).

Alkol ve biligsel fonksiyonlar arasindaki iliskiyi inceleme amagli yapilan
arastirma sonuglar1 gesitlilik gostermektedir. Baz1 arastirmalar diisiik diizeyde alkol
tikketen kisilerin biligsel fonksiyonlarinin hi¢ tiiketmeyenlere gore daha iyi oldugu
sonucuna ulagsmislardir (Ruitenberg ve ark., 2002; Britton ve ark., 2004). Elias ve
ark. (1999) tarafindan yapilan arastirmada 1liml diizeyde alkol tiiketen kisilerin (2-4
birim kadinlar; 4-6 birim erkekler) s6zel bellek, 6grenme, gorsel orgiitleme ve bellek,
dikkat, soyut akil yliriitme ve kavram olusturma testlerinde hi¢ alkol tiikketmeyenlere
gore daha iyi performans gosterdikleri belirtilmistir. Bazi ¢aligmalar asir1 alkol

tiiketenlerin biligsel fonksiyonlarmin hasar gordiigii sonucuna varmstir (Elias ve



ark., 1999; Mukamal ve ark., 2001). Bazi g¢alismalarda ise alkol ve biligsel
fonksiyonlar arasinda tutarh bir iligki bulunamamistir (Hebert ve ark., 1993; Cervilla
ve ark., 2000).

Kognitif (biligsel) terapi alkol problemini tedavi ederken geleneksel olarak iki
unsur iizerinde durur. Bunlardan ilki, igme ihtimali yiiksel olan durumlarda hastaya
icmeyi engellemek icin bir takim stratejiler kazanmasi i¢in yardime1 olmak; digeri
alkol bagimlilig1 ile birlikte goriilen psikolojik sorunlar tedavi etmektir. Daha sonra
ise kayg1 yaratan ve endise olusturan diisiince ve inanglar iizerine yogunlasir (Spada
ve Wells, 2005). Son zamanlarda bazi arastirmacilar (Well ve Matthews, 1994)
kognitif terapinin bu yaklasimmin sinirlar1 tizerinde durmaktadirlar. Psikolojik islev
bozuklugunda bilis kavrammin gozden gecirilmesi gerekliligini ve listbilise vurgu

yapilmasini onerirler.

Wells ve Matthews (1994) tarafindan gelistirilen Oz-Denetim (The Self-
Regulatory) teorisi tstbilis faktorlerinin (olumlu inanglar, kontrol edilmezlik ve
tehlike, biligsel giiven, diisiinceleri kontrol ihtiyac: ve biligsel farkindalik) psikolojik
bozukluklarda rol oynadigini ve psikolojik bozukluklarin devam etmesine sebep
oldugunu ileri siirmektedir. Ustbilisin ilk faktdrii olan bilissel farkindalik, bazi
durumlarda ve zor hallerde yogun ve devamli diisiinmenin yararli olduguna inanan
kisilere gobnderme yapar. Ancak yogun ve devamli ayni durumu diisiinmek bir zaman
sonra hos olmayan duygularin ¢ogalmasina sebep olabilir. Bunun sonuncunda
depresyon gibi psikolojik bir sorun ortaya c¢ikabilir. ikinci faktdr olan kontrol
edilmezlik ve tehlike olumsuz diistincelerin ve iiziintiilerin kontrol edilemeyecegi ve
tehlikeli oldugunu varsayan diisiinceye gonderme yapar. Bu tiir diisiinceye sahip
olanlar olumsuz hisleri karsisinda kendilerini ¢aresiz hissederler ve derin etkilenirler.
Bu da duygusal bazi giigliikler yaratir. Ugiincii faktdr olan bilissel giiven kisinin
kendi bellek ve dikkati lizerindeki giivenine odaklanir. Eger bu giiven kiside yoksa
dikkatini gereginden fazla dogrudan kendi {izerine yogunlastirir. Bu gilivenin
eksikligi de diger faktorlerde oldugu gibi duygusal sorunlara sebebiyet verebilir. Bir
diger faktor olan diislinceleri kontrol ihtiyaci, olumsuz dislince ve duygularin
bastirilmasi ya da kontrol edilmesi gerekliligine inanan diisiince sistemini igerir. Bu
diistince sistemine sahip kisiler olumsuz diisiince ve duygularmi baska bir tarafa
yonlendirmeye, engellemeye ya da bastirmaya calisirlar. Ancak bu diisiince ve

duygularin bastirilmasi daha sonra farkli psikolojik sorunlar olarak ortaya ¢ikabilir.
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Son olarak biligsel farkindalik faktorii kisinin kendi diislincelerini gézlemlemeyi
icerir. Baz1 kigiler kendi diislincelerini gézlemlemenin dogru olduguna inanirlar.
Hatta tiim dikkatlerini kendileri iizerinde yogunlastirirlar. Kendi diisiince ve
duygusal degisimleri tlizerinde ¢ok hassas olduklar1 i¢in yasadiklar1 en ufak bir
degisim karsisinda kayg1 ya da panik duyma olasiliklar1 yiiksektir (Cartwright-Hatton
ve Wells, 1997).

Alkoliin kullanim sebeplerinden biri de istenmeyen duygular1 azaltmada bir
strateji olarak kullanilmasidir (Kuntsche, Knibbe, Gmel ve Engels, 2005). Ustbilis
yeteneklerini kullanmada diisiik performans gosteren kisiler istenmeyen duygulardan
olan iiziintli, sikinti, kaygi, stres v.b. duygular1 yogun yasamaktadirlar (Cartwright-
Hatton ve Wells, 1997). Bunun sonucu olarak iistbilis 6zelliklerini kullanmadaki
yetersizlikten dogan sikintilarla bas edebilmek i¢cin alkole bagvurma olasiliklar1 son
zamanlarda arastirilan konular arasindadir. Bu cercevede Oz-denetim Teorisi’nden
yola ¢ikarak alkol ile iistbilis arasinda bir iligkinin olup olmadigini arastiran bir takim

calismalar vardir.

Bu arastirmalardan biri Spada ve Wells (2005) tarafindan yapilmustir. Ustbilis
faktorlerinin duyguyu ve alkol kullanimmi dogrudan ya da dolayli olarak
etkileyebileceginden dolay: tstbilis ve alkol kullanimi arasinda iliski olabilecegini
ileri stirmiislerdir. Yas ortalamasi 29.8 olan 97 katilimcmin olusturdugu arastirmada
olumlu inanglar, kontrol edilmezlik ve tehlike, biligsel giiven, kontrol ihtiyaci ve
bilissel farkindalik olan 5 faktorden olusan istbilis, alkol kullanim1 ve alkol kotiiye
kullanimi arasindaki iliski incelenmistir. Ustbilisin dort faktorii (olumlu inanglar,
kontrol edilmezlik ve tehlike, biligsel gliven ve kontrol ihtiyaci) ve alkol kullanim1
arasinda pozitif ve dnemli bir iliski bulunmustur. Ustbilisin iki faktdrii (olumlu
inanglar kontrol edilmezlik) ve alkol kétiiye kullanima arasinda da pozitif ve 6nemli

bir iliskiye rastlanmistir.

Bu ¢aligmanin ikinci hipotezi hi¢ alkol tiikketmeyen ya da diisiik diizey alkol
tiiketen kisiler ile asir1 diizeyde alkol tiiketen kisilerin tistbilis yetenek performanslari

arasinda anlamli bir farklilik olacagidir.



YONTEM

Arastirma Deseni:

Bu arastirmada gruplar arasi desen kullanilmaktadir. Alkol kullanimi
bagimsiz degiskendir ve 2 diizeyi vardir: Asir1 diizeyde alkol tiikketen grup ve hig
alkol tiiketmeyen ya da diisiik diizeyde alkol tiiketen grup. Ileriye Yonelik Bellek
Altdlgegi ve Ust-Bilis Olgegi-30 puanlar1 bagimli degiskenlerdir.

Giivenli igme smirlar1 haftada en az iki ig¢kisiz giin olmasi sart1 ile erkekler
icin haftada 21 birim, kadinlar i¢in haftada 14 birim olarak belirlenmistir. Bir
standart birim, i¢inde yaklasik olarak 10 g (10 ml) alkol igermektedir. Bir birim (bir
standart igki), bir kadeh sarap, bir kiigiik kutu bira ya da bir tek raki, cin, votka vb.’ne
karsilik gelmektedir (Ulug, 2007).

Katihmecilar:

Aragtirma toplam 102 katilimcinin yer aldigi1 51 kisilik 2 gruptan olusmustur.
Her iki grubu olusturan katilimecilar Istanbul ilinin Kadikdy Meydani’ndan ve
civarindan belirlenmistir. Katilimcilar degerlendirilmeye alinmadan son 24 saat
icinde alkol tiiketmemislerdir. Higbiri kaygi, depresyon ve bellek sorunlari igin
doktora basvurmamustir. Alkol disinda herhangi bir uyusturucu madde

kullanmamaktadirlar.

Veri Toplama Araglar:

Kisisel Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan hazirlanan katilimeilarla ilgili

belirli alanlarda bilgi almaya yonelik bir formdur. Bu formda katilimcmin yast,
cinsiyeti, egitim durumu sorulmustur. Form, katilimcilarin daha Once kaygi,
depresyon ya da bellek sorunlar1 yasayip yasamadigint anlamak igin bazi sorular da
icermektedir (6rn., “Kaygi sorunlari i¢in hi¢ doktora gittiniz mi?”’). Ayrica formda
katilimcilarin baska uyusturucu maddeler kullanip kullanmadigi, kullandiysa en son

ne zaman kullandig1 (6rn., “Asagidaki uyusturucu maddelerden her hangi birini hig



kullandiniz m1? En son ne zaman kullandiniz?), sigara i¢ip icmedigi (6rn., “Sigara ya
da diger tiitlin iiriinlerini i¢iyor musunuz? Bir giinde ortalama kag sigara igersiniz?),
ne siklikta alkol kullandigi, ne oranda ve ne zamandan beri alkol tiikettigi (6rn.,

“Haftada kag giin alkol igersiniz?) gibi sorulara da yer verilmistir. (EK 1)

fleriye Yonelik Bellek Altdlgegi: Ileriye Yonelik Bellek Altolgegi, ileriye ve

Geriye Yonelik Bellek Olgeginin altdlgegidir. Ileriye ve Geriye Yonelik Bellek
Olgegi, kisinin giindelik hayatta ya da klinik cercevede ileriye yonelik bellek ve
geriye yonelik bellek performansini ve bu s6z konusu belleklerin ne siklikta hata
yaptigini 6lgmek i¢in gelistirilmistir (Smith ve ark., 2000). Kligel ve Jager (2006)
yaptiklar1 ¢aligmada Ileriye ve Geriye Yonelik Bellek Olgegi’nin ileriye yonelik
unutkanliklar1 geriye yonelik unutkanliklara kiyasla daha iyi belirleyen bir 6lgek
oldugu sonucuna ulasmuslardir. Tiirkiye’de IGYBO adiyla kullanilmaktadir. Cinan
ve Dogan (2013) yaptig1 ¢alismada, 6l¢egin Tiirkge’ye ¢evrildiginde Cronbach Alpha
giivenirlik katsayis1 Ileriye Yonelik Bellek Altdlgegi i¢in 0.79; Geriye Yonelik
Bellek Altdlgegi icin 0.65 olmustur. Er (2014) IGYBO iizerinde yaptig1 ¢alismada
Ileriye Yonelik Bellek Altdlgegi i¢in ayni giivenirlik katsayisma ulasmustir (a=0.79);
Geriye Yonelik Bellek Altélgegi’nde ise giivenirlik katsayisi 0.84 olmustur.

16 maddeden olusan 6lgegin 8 maddesi ileriye yonelik bellek performansini,
diger 8 madde geriye yonelik bellek performansini dlgmek igin gelistirilmistir. Ileriye
yonelik bellek maddeleri 1, 3, 5, 7, 9, 11, 13 ve 15. maddelerden olusmaktadir (6rn.,
‘Birka¢ dakika i¢inde bir sey yapmaya karar verip sonra onu yapmayl unutur
musunuz?’). Olgegin 2, 4, 6, 8, 10, 12, 14 ve 16. maddeleri Geriye ydnelik Bellek
Altdlgegi’ni  olusturmaktadir (6rn., ‘Daha Once ziyaret ettiginiz bir yeri
tantyamadiginiz oldu mu?’). Olgekteki her bir madde 5 birimli derecelendirme
gosterge c¢izelgesi iizerinden yamtlanir. Ik cevap segenegi degeri 5 puan olan ‘cok
sik’, ikinci cevap secenegi degeri 4 puan olan ‘sik’, {igiincii cevap secenegi degeri 3
puan olan ‘bazen’, dordiincii cevap secenegi degeri 2 puan olan ‘nadiren’ ve son
cevap secenegi degeri 1 puan olan ‘asla’ olarak adlandirilmistir (Crawford ve ark.,
2003). Bu arastirmada leriye Yonelik Bellek Altdlgegi kullanilmistir ve yiiksek skor

ileriye yonelik bellekte sorunlar oldugunu gostermektedir. (EK 2)
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Ust-Bilis Olgegi-30: 1997 yilinda Well ve Cartwright-Hatton tarafindan

gelistirilen, orijinal ismi Metacognition Questionnaire olan Ust-Bilis Olgegi, yine
ayni kisiler tarafindan 2004 yilinda kisaltilmis ve Metacognition Questionnaire-30
ismini almustir. Olgek bilissel giiven, olumlu-olumsuz inanglar ve iist-bilissel izleme
ozellikleri bakimindan kisiler arasi farkliliklar1 6lgmek i¢in kullanilmaktadir (Well ve
Cartwright-Hatton, 2004). MCQ-30 &lgegi iilkemizde UBO-30 adin1 almustir. Tosun
ve Irak (2008) oOlgegin gegerlilik ve gilivenirlik ¢aligmalarmi yapmistir. Testin
Tiirkge’ye uyarlamasinda Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 .86 olmustur. Ayrica
bu oran 6lgegin ilk yarisi (tek numarali maddeler) i¢in .72, ikinci yarisi (¢ift numarali
maddeler) i¢in .79 olmustur. Sonuglar UBO-30 i¢ tutarhligmin yiiksek oldugunu
gostermistir. Ayrintili olarak test tekrar test korelasyon katsayilar1 6lcek maddeleri
icin .40 (UBO19) ile .94 (UBQOY) arasinda; alt dlgekler i¢in .70 ile .85 arasinda
olmustur. Sonuclar UBO-30’un Tiirkiye 6rneklemi i¢in giivenilir bir 6lgme araci
oldugunu gostermistir. UBO-30’un yap1 gecerlili§ini belirlemede faktdr analizi
kullanilmis ve sonuglar ‘miikemmel uyum diizeyini’ gostermistir (Tosun ve Irak,

2008).

UBO-30 her birinde alti madde bulunan bes faktérden olusmaktadir. ‘Olumlu
inanclar’ olarak adlandirilan ilk faktor 1, 7, 10, 20, 23 ve 28. maddeleri igermektedir.
Endiselenmenin plan yapma ya da problem c¢6zmeye yardimci olduguna dair,
endiselenmeye yonelik olumlu inanglar1 dlger (6rn., ‘Endiselenmek gelecekteki
problemlerden kagmmama yardimei olur.”). Ikinci faktdr olan ‘kontrol edilmezlik ve
tehlike’ 6, 13, 15, 21, 25 ve 27. maddelerden olusmaktadir (6rn., ‘Eger beni
endigelendiren bir diisiinceyi kontrol edemezsem ve bu gerceklesirse, benim hatam
olur.’). Bu faktorde iki boyut vardir: ‘Insanin islevlerini yerine getirebilmesi ve
giivende kalabilmesi icin endiselerini kontrol etmesi gereklidir’ ve ‘endiselerin
kontrol edilemeyecegidir’. Ugiincii faktor olan ‘biligsel giiven’ 8, 14, 18, 24, 26 ve
29. maddelerinden olugmaktadir. Kisinin kendi bellek ve dikkat yeteneklerine
giiveninin olmamas1 diizeyini dlger (6rn., ‘Kelimeler ve isimler konusunda bellegime
pek glivenim yoktur.”). ‘Diislinceleri kontrol ihtiyac1’ dordiincii faktorii olusturmakta
ve 2, 4,9, 11, 16 ve 22. maddelerini kapsamaktadir. Batil inang, cezalandirma ve
sorumlu olma konularmi kapsayan olumsuz inanglar1 kontrol altina alma ihtiyacini
Olcer (6rn., Endiselenmem benim i¢in tehlikelidir.”). Son faktor ‘bilissel farkindalik’

olarak bilinir ve 3, 5, 12, 17, 19 ve 30. maddelerden olusmaktadir. Kisinin kendi
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stirecleri tlizerinde siirekli ugrasma derecesini dlger (0rn., ‘Aklimdan gegenlerle ¢ok
ugrasirim.’) (Well ve Cartwright-Hatton, 2004). Olgekteki her bir madde 4 birimli
Likert tipi derecelendirme gosterge ¢izelgesi {lizerinden yanitlanir. Kesinlikle
katilmiyorum cevabi 1, kismen katilmiyorum cevabi 2, kismen katiliyorum cevabi 3
ve kesinlikle katiliyorum cevabi 4 puan olarak belirlenmistir (Tosun ve Irak. 2008).
Bu aragtirmada hangi istbilis aktivitesinin sorunlu oldugunu anlayabilmek i¢in her
faktor ayr1 ayr1 hesaplanmistir ve yiikksek skor sorunlu {stbilis aktivitesini

gostermektedir. (EK 3)
Cahsma Plani:

Katilimcilara alkol tiikketimi ve alkol tiikketiminin biligsel fonksiyonlara etkisi
iizerinde yapilan bir arastirmaya katilmak isteyip istemedikleri sorulmustur.
Arastirmaya katilimin zorunlu olmadig1 ve verilen her kisisel bilginin gizli tutulacag:

katilimcilara sozle ve yaziyla bildirilmistir. (EK 4)

Calismaya demografik bilgilerin soruldugu soru kagidi doldurularak
baslanmustir. Daha sonra Ileriye Yonelik Bellek Altdlgegi ve Ust-Bilis Olgegi-30
formundaki sorulara cevap vermeleri istenmistir. Katilimcilara 6lgek sorularimi
cevaplamak i¢in daha 6nceden denemeler yaptirilmamistir. Her bir katilimci 6lgekleri
yukaridaki sirayla cevaplamistir. Her bir soru katilimciya okunmus ve verdikleri
cevaplar dogrultusunda ilgili secenek isaretlenmistir. Son olarak katilimcilara bu

Olgeklerin hangi amacgla kullanilacagi hakkinda detayli bilgi sézle ve yaziyla
bildirilmistir. (EK 5)

Veri Analizi:

Sosyal Bilimler icin Istatistiki Paket (Statistical Package for the Social
Sciences) Programi’ndan bagimsiz 6lgtimlerde t-test (independent t-test) modeli
kullanilarak alkol tiiketimi, ileriye yonelik bellek ve listbilis yetenekler ile ilgili
veriler degerlendirilmistir. Ayrica, Ileriye Yonelik Bellek Altdlgegi ve Ust-Bilis
Olgegi-30 puanlar1 i¢in Cronbach alpha giivenirlik analizi yapilmistir. (EK 6)
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BULGULAR

Bu bolim aragtirmaya katilan kisilerin cinsiyet, yas ve 0grenim durumlari
gibi demografik bilgiler icermekle birlikte Ileriye Yonelik Bellek Altdlcegi, Ust-

Bilis-30 Olgegi ve altdlgek puanlarinmn analiz sonuglarini da kapsamaktadir.

Tablo 1 arastirmaya katilan 102 kisinin cinsiyet ve egitim durumu hakkinda
bilgi vermektedir. Arastirmadaki kadin ve erkek sayisi birbirine oldukca yakmndir
(kadin: 54, erkek: 48). Katilimcilardan sadece bir tanesi yiiksek lisans mezunu,
cogunlugu temsil eden 47 kisi (%49.1) lisans mezunudur. Lise mezunlar1 37 kisiyle

(%36.3) ikinci ¢ogunlugu olustururken, bunu 13 kisiyle (%12.7) ortaokul mezunlar1

ve 4 kisiyle (%3.9) ilkokul mezunlar1 takip etmektedir.

Tablo 1. Cinsiyet ve Egitim Durumu

Ozellikler Say1
(n=102)
Cinsiyet
Kadm 54
Erkek 48
Egitim
Ilkokul 4
Ortaokul 13
Lise 37
Lisans 47
Yiiksek lisans 1

Yiizde
(%)

52.9
47.1

3.9
12.7
36.3
46.1
1.0

Tablo 2’de aragtirmaya katilanlarin yas ortalamasi 35.93 (SS=9.755; yas
dagilim araligi 18-56); kKkadin katilimcilarin yag ortalamasi 36.63 (SS=9.772; yas
dagilim aralig1 19-52) ve erkek katilimcilarin yas ortalamasi 35.15 (SS=9.778; yas

dagilim aralig1 18-56) goriilmektedir.
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Tablo 2. Cinsiyet ve Yas Dagilimi

Cinsiyet N Ort. SS Yas Dagilim
Aralig1
Kadin 54 36.63 9.772 19-52
Erkek 48 35.15 9.778 18-56
Toplam 102 35.93 9.755 18-56

Cinsiyete gore yas ortalamasi (Ort.), standart sapma (SS) ve yas dagilim aralig1 gosterilmektedir.

Tablo 3 alkol kullanan grup ve alkol kullanmayan ya da az kullanan gruba
gore cinsiyet ve yas dagilimini1 gostermektedir. 102 katilime1 51 kisilik 2 gruptan
olusmustur. Yas ortalamasi 33.70 (SS=9.874; yas dagilim araligi 19-52) olan 23
kadin ve yas ortalamasi 32.46 (SS=8.081; yas dagilim araligi 18-49) olan 28 erkekten
olusan ilk grup hi¢ alkol kullanmamis ya da disiik diizeyde alkol kullanmis
kisilerdir. Yas ortalamasi 38.81 (SS=9.257; yas dagilim aralig1 22-52) olan 31 kadin
ve yas ortalamasi 38.90 (SS=10.877; yas dagilim araligi 19-56) olan 20 erkekten
olusan ikinci grup asir1 diizeyde alkol tiiketen kisilerdir.

Tablo 3. Alkol Kullanimi, Cinsiyet ve Yas Dagilimi

Yas Dagilim
Cinsiyet Alkol yok/var N Ort. SS Aralig1
Kadn  Alkol yok 23 33.70 9.874 19-52
Alkol var 31 38.81 9.257 22-52
Erkek  Alkol yok 28 32.46 8.081 18-49
Alkol var 20 38.90 10.877 19-56

Alkol kullanmayan ya da az kullanan (alkol yok) ve alkol kullanan (alkol var) gruplarin yas
ortalamasi (Ort.), standart sapmast (SS), ve yas dagilim aralig1 gosterilmektedir.

Tablo 4 arastrmada kullanilan 6lceklerin gilivenirlik analiz sonuglarini
gostermektedir. Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 Ileriye Yonelik Bellek
Altdlcegi icin .782 bulunmustur. Olgegin 2. maddesi ¢ikarilip giivenirlik analizi
yapildiginda Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 .937 olmustur. Bu ¢alismada Ust-
Bilis-30 Olgegi igin Cronbach Alpha giivenirlik katsayisi .942 olmustur.
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Tablo 4. Olgek Giivenirlik Analizi

Olgek N Cronbach Alpha  Madde Sayis1
Ileriye Yonelik Bellek 102 782 8
Ileriye Yonelik Bellek 102 937 7
(Madde 2 Harig)
Ust-Bilis-30 102 942 30

Tablo 5 alkol kullanan grup ve alkol kullanmayan ya da az kullanan gruplarin
ileriye yonelik bellek ve {istbilis yetenek puanlarinin analizlerini gdstermektedir.
Alkol kullanmayan ya da az kullanan 51 kisilik grubun ileriye yonelik bellek
altolcegi puan ortalamasi 15.412, standart sapma puani 4.755 ve standart hata puani
ise .666 olarak bulunmus; iistbilis yetenek puan ortalamasi1 57.275, standart sapma
puani 11.159 ve standart hata puani ise 1.563 olarak bulunmustur. Alkol kullanan 51
kisilik grubun ileriye yonelik bellek altdlgegi puan ortalamasi 31.549, standart sapma
puan1 6.491 ve standart hata puani ise .909 olarak bulunmus; istbilis yetenek puan
ortalamas1 85.314, standart sapma puan1 7.732 ve standart hata puani ise 1.083 olarak

bulunmustur.

Tablo 5. Alkol Kullanimina Gére ileriye Yonelik Bellek ve Ust-Bilis Olgek Puanlari

Alkolyok/var N Ort. SS Std. hata ort.
Bellek  Alkolyok 51 15.412 4.755 .666
Alkolvar 51 31.549 6.491 .909
Ustbilis ~ Alkolyok 51 57.275 11.159 1.563
Alkolvar 51 85.314 7.732 1.083

Alkol kullanmayan ya da az kullanan (alkol yok) ve alkol kullanan (alkol var) gruplarin bellek ve
ustbilis 6lgek puanlari ortalamasi (Ort.), standart sapmasi (SS) ve standart hata ortalamasi (Std. hata
ort.) gosterilmektedir.

Tablo 6 alkol kullanan grup ve alkol kullanmayan ya da az kullanan gruplarin
UBO-30 altdlgek puanlarmin analizlerini gostermektedir. Alkol kullanmayan ya da
az kullanan grubun olumlu inanglar altlgek puan ortalamas: 11.216, standart sapma

puan1 3.171 ve standart hata ortalamas: .444; kontrol edilmezlik altolgek puan
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ortalamas1 11.216, standart sapma puani 2.816 ve standart hata ortalamas: .394;
biligsel giiven altdlcek puan ortalamasi 11.118, standart sapma puani 3.241 ve
standart hata ortalamasi .459; kontrol ihtiyaci altdlcek puan ortalamasi 11.078,
standart sapma puani 3.097 ve standart hata ortalamasi .434; bilissel farkindalik
altolgek puan ortalamasi 12.647, standart sapma puani 3.334 ve standart hata
ortalamasi .467 olarak bulunmustur. Alkol kullanan grubun olumlu inanglar alt6lgek
puan ortalamasit 19.196, standart sapma puani 2.786 ve standart hata ortalamasi .390;
kontrol edilmezlik altdlcek puan ortalamasi 18.392, standart sapma puani 2.631 ve
standart hata ortalamasi .368; bilissel giiven altél¢ek puan ortalamasi 18.373, standart
sapma puani 3.572 ve standart hata ortalamasi1 .500; kontrol ihtiyaci altdlgek puan
ortalamas1 14.490, standart sapma puani 2.686 ve standart hata ortalamasi .376;
biligsel farkindalik altdlgegi puan ortalamasi 14.863, standart sapma puani 2.691 ve

standart hata ortalamas1 .377 olarak bulunmustur.

Tablo 6. Alkol Kullanimina Gore Ust-Bilis-30 Altdlgek Puanlari

Alkolyok/var N Ort. SS Std. hata ort.
Olumlu Alkolyok 51 11.216 3.171 444
inanglar Alkolvar 51 19.196 2.786 .390
Kontrol Alkolyok 51 11.216 2.816 394
edilmezlik Alkolvar 51 18.392 2.631 368
Bilissel giiven  Alkolyok 51 11.118 3.241 459
Alkolvar 51 18.373 3.572 500
Kontrol Alkolyok 51 11.078 3.097 434
ihtiyact Alkolvar 51 14.490 2.636 376
Bilissel Alkolyok 51 12.647 3.334 467
farkindalik Alkolvar 51 14.863 2.691 377

Alkol kullanmayan ya da az kullanan (alkol yok) ve alkol kullanan (alkol var) gruplarin UBO-30
altolcek puanlar1 ortalamasi (Ort.), standart sapmasi (SS) ve standart hata ortalamasi (Std. hata ort.)
gosterilmektedir

Tablo 7 ileriye yonelik bellek altdlgek puanlarina gore t=-14.32, df=100,
p=-000 ve iistbilis yetenek puanlarma gore t=14.75, df=89.01, p=.000 oldugunu
gostermektedir. Ayrica olumlu inanglar altdlgek puanlarina gore t=-13.50, df=98.37,
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p=.000, kontrol edilmezlik altdlgek puanlarma gore t=-13.30, df=100, p=.000,
biligsel giiven altdlgek puanlarina gore t=-10.74, df=100, p=.000, diisiinceleri kontrol
ihtiyact altolcek puanlarma gore t=-5.94, df=100, p=.000), bilissel farkindalik
altolgek puanlarma gore t=-3.70, df=95.74, p=.000 oldugu goriilmektedir.

Tablo 7. T-Testine Gore Olgek Puanlar1 Anlamlilik Diizeyi

t df P

Ileriye Yonelik Bellek -14.32 100 .000
Altdlcegi

Ust-Bilis-30 Olgegi 14.75 89.01 .000
Olumlu inanglar -13.50 98.37 .000
Kontrol edilmezlik -13.30 100 .000
Biligsel giiven -10.74 100 .000
Kontrol Thtiyact -5.94 100 .000
Bilissel farkindalik -3.70 95.74 .000

Bagimsiz 6lgiimlerde t-testi sonuglarina gore serbestlik derecesi (df) ve p degeri gosterilmektedir.
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SONUC

Bu calisma icin lleriye Yonelik Bellek Altdlgegi giivenirlik analizi
yapilmustir. Olgegin ikinci maddesinin (“Birka¢ dakika sonra yapmak durumunda
oldugunuz bir seyi, ila¢g almak ya da isiticiyr kapatmak gibi gdziiniiziin {iniinde
olmasina ragmen yapmay1 unutur musunuz?”) i¢ tutarlk degerini olumsuz etkiledigi
goriilmiistiir. Madde 2 ¢ikarilip 6lgegin giivenirlik analizi yapildiginda Cronbach
Alpha giivenirlik katsayisinda artis bulunmustur (o= .937). Tim maddelere
bakildiginda Cronbach Alpha giivenirlik katsayisi Ileriye Yonelik Bellek Altdlcegi
icin .782 olmustur. Bu deger ileriye yonelik bellek performansmi 6lgmek igin tatmin

edicidir.

Bu c¢alismada UBO-30 igin Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 .942
olmustur. Olgegin ilk yaris1 igin bu oran .882 iken ikinci yaris1 i¢in .906 olmustur.
Olgegin ‘olumlu inanglar’ olan ilk faktdrii icin giivenirlik katsayis1 .914, ikinci faktdr
olan ‘kontrol edilmezlik’ i¢in .873, {iglincii faktor olan ‘bilissel giiven’ igin .916,
dordiincti faktor olan ‘diisiinceleri kontrol ihtiyaci’ i¢in .748 ve son fakt6ér olan
‘biligsel farkindalik’ i¢in .687 olmustur. Analiz sonuglarina gore glivenirlik degerleri

Olcegin kullanilmasi i¢in tatmin edici boyuttadir.

Tablo 2 6l¢ek puanlarinin ortalamalarini, standart sapmalarini ve gruplar
arasindaki farkliliklar1 gostermektedir. Test sonuglarma gore alkol tiiketmeyen ya da
diisiik diizeyde alkol tiiketen kisilerin ileriye yonelik bellek performanslari (n=51,
Ort=15.41, SS=4.75) ile asir1 diizeyde alkol tiiketen kisilerin ileriye yonelik bellek
performanslar1 (n=51, Ort=31.55, SS=6.49) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulundu (t=-14.32, df=100, p=.000). Alkol tiikketmeyen ya da diisiik diizeyde
alkol tiiketen tistbilis yetenek puanlar1 (n=51, Ort=57.28, SS=11.16) ile asir1 alkol
tilketen kisilerin {istbilis yetenek puanlar1 (n=51, Ort=85.31, SS=7.73) arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (t=14.75, df=89.01, p=.000).
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Tablo 8. Hi¢ ya da Diisiik Diizeyde Alkol Tiiketenler ile Asir1 Diizeyde Alkol
Tiiketenlerin ileriye Yonelik Bellek Altolgegi, Ust-Bilis Olgegi-30 ve Ust-Bilis
Olgegi-30 Altolgek Degerleri

Hig ya da diislik diizey Asir1 diizey
alkol tiiketimi alkol tiiketimi
(N=51) (N=51)
Ort SS Ort. SS P
Ileriye yonelik 1541 4.75 31.55 6.49 .000
bellek
Ustbilis 57.28 11.16 85.31 7.73 .000
yetenekleri
Olumlu 11.21 3.17 19.20 2.79 .000
inanglar
Kontrol 11.21 2.82 18.39 2.63 .000
edilmezlik
Biligsel 11.21 3.24 18.37 3.57 .000
gliven
Kontrol 11.09 3.10 14.49 2.67 .000
ithtiyaci
Biligsel 12.65 3.33 14.86 2.69 .000
farkindalik

Bagimsiz Olgimlerde t-testi sonuglarina gore ortalama (Ort.), standart sapma (SS) ve p degeri
gosterilmektedir.

UBO-30 altslgekleri igin sonuglar sdyledir: Alkol tiiketmeyen ya da diisiik
diizeyde alkol tiiketen kisilerin olumlu inanglar altdlgek puanlar1 (n=51, Ort=11.21,
SS=3.17) ile asir1 diizeyde alkol tiiketen kisilerin olumlu inanglar altélgek puanlari
(n=51, Ort=19.20, SS=2.79) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (t=-
13.50, df=98.37, p=.000). Alkol tiiketmeyen ya da diisiik diizeyde alkol tiiketen
kisilerin kontrol edilmezlik altlcek puanlari (n=51, Ort=11.21 SS=2.82) ile asir1
diizeyde alkol tiiketen kisilerin kontrol edilmezlik altdlgek puanlart (n=51,
Ort=18.39, SS=2.63) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (t=-13.30,
df=100, p=.000). Alkol tiikketmeyen ya da diigiikk diizeyde alkol tiiketen kisilerin
biligsel giiven altdlgek puanlart (n=51, Ort=11.21, SS=3.24) ile asir1 diizeyde alkol
tilketen kisilerin biligsel gliven altdlgek puanlar1 (n=51, Ort=18.37, SS=3.57)
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (t=-10.74, df=100, p=.000).
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Alkol tiikketmeyen ya da diisiik diizeyde alkol tiiketen kisilerin diislinceleri kontrol
ihtiyaci altdlgek puanlar1 (n=51, Ort=11.09, SS=3.10) ile asir1 diizeyde alkol tiiketen
kigilerin diisiinceleri kontrol ihtiyaci altolgek puanlari (n=51, Ort=14.49, SS=2.67)
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (t=-5.94, df=100, p=.000).
Alkol tiilketmeyen ya da diisiik diizeyde alkol tiiketen kisilerin biligsel farkindalik
altdlgek puanlar1 (n=51, Ort=12.65, SS=3.33) ile asir1 alkol tiiketen kisilerin bilissel
farkindalik altdlgek puanlar1 (n=51, Ort=14.86, SS=2.69) arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulundu (t=-3.70, df=95.74, p=.000).
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TARTISMA

Bu arastirmanin sonuglarina gore alkol tliketmeyen ya da diisiik diizeyde
alkol tiiketen kisilerin ileriye yonelik bellek performanslari ile asir1 diizeyde alkol
tiketen kisilerin ileriye yonelik bellek performanslar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark bulundu. Ayrica alkol tilketmeyen ya da diistik diizeyde alkol tiiketen
kigilerin tstbilis yetenek puanlari ile asir1 diizeyde alkol tiiketen kisilerin iistbilis

yetenek puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu.

Alkoliin ileriye yonelik bellek tizerindeki sonuglar1 Heffernan ve ark. (2002,
2006) tarafindan yapilan arastirmalarin sonuglariyla desteklenmektedir. Bu
aragtrmalarin biri ergenler {izerinde yapilarak, digeri kronik alkol kullananlar
tizerinde yapilarak smirlandirilmisti. Simdiki arastirma ise degisik yas gruplari
tizerinde yapilmis ve alkoliin  bellek ile iliskisi sadece ergenlerle
smirlandirilmamistir. Ayrica sadece kronik alkol kullananlar1 degil asir1 derecede
alkol kullananlari i¢erdiginden sonuglar daha genis bir gergeveyi kapsamaktadir.
Heffernan ve Bartholomew’un (2006) yas gruplar1 16 ve 19 arasi1 degisen katilimcilar
iizerinde yaptig1 arastirmada ise Ileriye Yonelik Bellek Olgegi kullanilarak alkoliin
ileriye yonelik bellek performansini azalttigi goriilmistii. Bu bulgularla simdiki
arastirmanin sonuglar1 benzerlik tasimakla birlikte simdiki arastrma yas araligmi
biiyiik tutarak daha genis alanda sonuglara ulasmustir. Heffernan ve ark. (2010)
tarafindan yapilan bir baska arastrma ile simdiki arastirmanin sonuglarinin da

birbirine paralel oldugu goriilmektedir.

Bu arastirma sonuglar1 asir1 diizeyde alkol tiiketiminin kognitif fonksiyonlara,
ozellikle bellege zarar verdigi goriislinii desteklemektedir. Bu bakimdan alkoliin
noropsikolojideki olumsuz etkilerine ileriye yonelik bellek performansindaki
bozulmalar da eklenmelidir. Garcia-Morena ve ark. (2001) alkoliin Onbeyin
kolinerjik noronlar1 azalttigint bunun da hipokampus islevlerinde bozulmalar olarak
ortaya ¢iktigini ileri siirmiislerdir. Ileriye yonelik bellek 6n frontal ve frontal kortikal

stireclerinin etkisi altinda oldugundan bu siire¢lerdeki olumsuz etkiler bellegi de
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etkilemektedir. Ciinkii  hipokampusun hatirlamayr saglayan sinir tasiyan
(neorotransmitter) maddeler tizerinde etkisi vardir (Okuda ve ark., 1998; McDaniel
ve ark., 1999). Sonug¢ olarak alkol tiiketimi ile bdlgesel beyin islevleri arasindaki

etkilesim agik¢a goriilmektedir.

Bu c¢aligmanin sonuglarindan bir digeri olan alkol ve {istbilis arasindaki
olumsuz etkilesim Sapada ve Wells (2005) tarafindan yapilan arastirma ile
desteklenmektedir. Sapada ve Wells (2005) iistbiligin dort faktorii (olumlu inanglar,
kontrol edilmezlik ve tehlike, bilissel giiven ve kontrol ihtiyact) ve alkol kullanimi
arasinda pozitif ve dnemli bir iliski bulmustu. Ustbilisin iki faktorii ( olumlu inanglar
ve kontrol edilmezlik) ve alkol kétiiye kullanimi arasinda da pozitif ve anlamli bir
iliskiye rastlanmisti. Bu bulgular simdiki ¢alismanin sonuglarmi desteklemektedir.
Ancak bu galismada asir1 alkol tiiketiminin {istbilis yeteneklerinin bes faktoriinii de
olumsuz etkiledigi goriilmektedir. Sapada ve Wells’in (2005) c¢alismasinda bilissel
farkindalik faktori ile alkol kullanimi arasinda iligki bulunmamasina ragmen simdiki
calismada asir1 alkol kullananlarda biligsel farkindalik yetenek performans: hi¢ ya da
diisiik diizeyde alkol kullananlara goére onemli derecede diisiiktiir. Iki calisma
arasindaki bu farklilik katilimcilarin sosyokiiltiirel farkliliklarma bagli olabilecegi

gibi psikolojik durumlara da bagli olabilir.

Spada ve Wells’in arastirmasinda alkol, iistbilis, depresyon ve kaygi faktorleri
arasindaki iliski incelenmis ve bu faktorlerin birbirlerini dolayli ya da dogrudan
etkileyebildikleri gériilmiistiir. Simdiki arastirmada ise depresyon ve kaygi 6lgekleri
kullanilmadigindan s6z konusu degiskenler kontrol altinda tutulmamustir. Bu sebeple
iistbilis yeteneklerini etkileyen faktoriin alkol kullanimiin mi yoksa kontrol altina

alinmayan s6z konusu degiskenlerin mi oldugunu séylemek miimkiin degildir.

Bu arastirmanin sonuclarina gore {istbilis teorisi ile asir1 alkol kullanimi
aciklanmakta ve anlasilmaktadir. Alkol tiiketimi istenmeyen diisiince ve duygulari
kontrol altinda tutabilmek i¢in bir davranigsal yontem olarak kullanilmaktadir.
Sagaltim agisindan sonuglara bakildiginda ise alkol kullaniminda biligsel terapi

uygulanmasinda sadece bilis kapsaminda kaygi ve endiseye neden olan diisiince ve
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inanglar iizerine yogunlagmamali ayn1 zamanda istbilisi de goz Oniinde tutarak
kisinin kendi tizerine diisiinme, diizeltme, kontrol etme ve yorumlama gibi siirecler

de tedavi i¢cinde ele alinmalidir.

Bu ¢alismada ve onceki ¢aligmalarda ergen ve geng gruba ait katilimcilar da
yer almis ve bu katilimcilarm, alkol kullanan diger katilimcilar gibi bellek ve iistbilis
yetenek performanslarmin alkolden olumsuz etkilendigi goriilmiistiir. Alkol biyolojik
olarak biiylimekte olan kisilerin gelisimini etkilemektedir. Alkoliin yasam kalitesini
disiirecek diizeyde organizmalar1 etkilemesi ciddi bir sekilde iizerinde durulmasi ve
Oonlemler alinmas1 gereken bir konudur. Ayrica bu kisiler alkol kullanimmin basinda

olduklar1 i¢in tedavilerinde basar1 orani daha yiiksek olacaktir.

Alkol bagimlilarinda psikoegitim tedavinin bir parcasidir. Psikoegitimde
alkoliin kisinin beyin fonksiyonlarma ve bilissel silire¢lerine verdigi zararlar anlatilir.
Boylelikle bagimli kisiler hem alkoliin bedenlerine verdigi zarar1 6grenir hem de bu
zararlar1 bilmek alkol kullanmamak i¢in caydiric1 bir 6zellik tasir. Bu arastirma
sonucunda bulunan alkoliin ileriye yonelik bellek ve iistbilis yeteneklerine verdigi
zararm Ogretilmesi kiginin hem bilgilenmesi hem de alkol kullannmindan uzak
durmasi i¢in kisiyi motive eden bir unsurdur. Ayrica bu arastirmanin sonuglar1 alkol
bagimlilarmin tedavisinde gorev alan doktor, hemsire ve diger saglik gorevlilerinin

hastalig1 daha iyi anlamasi ve hastaya yardimci olabilmesi agisindan énemlidir.

Arastirmada akil ve ruh hastaliklari, sosyal ve ekonomik durum, genetik ve
aile faktorleri, genel saglik durumu ve hayat stili gibi degiskenler de kontrol altina
alinmasi gereken degiskenler arasinda gosterilebilirdi (Anstey, 2005). Ancak tiim bu
degiskenleri kontrol altinda almak her bir degisken icin farkli 6lgeklerin olusturulup
katilimcilarin bu Olgekleri cevaplamasini gerektirmektedir. Bu da Katilimcilarin
Olgeklerin uzunlugundan sikilma, cevaplamayir yarida birakma ya da maddeleri
yanitlarken Olgegin sonlarina dogru gelisi giizel cevaplar verme olasiliklarini
artirmaktadir. Bununla birlikte aragtirmada kullanilan Kisisel Bilgi Formu’na bu
degiskenlere dair birtakim maddeler eklenebilir ve maddelerden edinilen bilgiler

degerlendirmeye dahil edilebilirdi.
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Kisisel rapor (self report) 6lgeklerinin bazi sinirlart oldugu bilinmektedir.
Kisisel rapor 6l¢eklerinde katilimeilar kendilerini oldugundan daha iyi ya da daha
kot gosterebilirler (Rabitt ve ark., 1995; Baddeley, 2003: 160-161). Asr1 alkol
kullanan kisilerde yanli kendilik algis1 daha fazla oldugundan kapasitelerini
oldugundan farkli yansitma olasiliklar1 yliksektir (Heffernan, 2008). Bu tiir dlgekler
ayn1 degiskeni 6l¢cen diger olgeklerle beraber kullanildiginda daha gilivenilir sonuglar
verebilir. Ornegin ileriye yonelik bellek performansini dlgen Ileriye Yénelik Bellek
Olgegi, tarafsiz laboratuvar temelli (objective laboratory-based) ve video temelli
ileriye yonelik bellek senaryolar1 (video-based PM scenarios) Ol¢ekleriyle birlikte
kullanilabilir (Ellis ve ark., 1999; Titov ve Knight, 2001). Ancak gibi dlgekler daha
maliyetli oldugundan ve daha fazla zaman aldigindan tercih edilmemis,
arastirmalarda yaygin olarak kullanilan ve giivenirligi kabul edilir diizeyinin {izerinde

olan kisisel rapor 6lgekleri bu arastirmada kullanilmastir.

Giivenirlik analizleri ileriye Yonelik Bellek Altlcegi'ndeki ikinci maddenin
(“Birka¢ dakika sonra yapmak durumunda oldugunuz bir seyi, ilag almak ya da
isitictyl  kapatmak gibi goziiniiziin {inlinde olmasina ragmen yapmayi unutur
musunuz?”) 6lgegin glivenirligini oldukga diisiirdiigii saptamistir. Ancak s6z konusu
madde ¢ikarilmadan yapilan analizde 6l¢egin giivenirliginin kabul edilebilir degerler

iizerinde oldugu goriilmiistiir.

Simdiki ¢aligmada kullanilan katilimci sayisi hipotezi analiz etmek igin
yeterlidir. Ancak katilimci sayisini artirmak sonuglarin giivenirligini pekistirecektir.
Diinya capinda ag (World-Wide Web) yaklagimini kullanmak daha genis bir
orneklem tizerinde ¢alisma imkani vermekle birlikte bu yaklasimm da bir takim
sorunlart vardir. Ornegin www yaklasimi toplumun belirli gruplarinm katilimma pek
olanak vermemektedir. Ozellikle yashlar, internet kullanmay: bilmeyenler ya da
internet erisimi olmayanlar testin disinda kalmaktadirlar. Bu durum o6rneklem
iizerinde yanli olmaya itebildiginden ve Olgek sonuglarini yorumlamada hatalara

sebep olabildiginden (Buchanan ve ark., 2005) bu yontem tercih edilmemistir.

Tiim bu smirlara ragmen bu alanda ¢aligilmas: gereken bir¢ok konu vardir.
Bundan sonraki c¢alismalar alkol tiiketimi, ileriye yonelik bellek ve iistbilis
yetenekleri arasindaki iliskiyi incelerken arastirma metodu olarak laboratuvar

temelli, video temelli senaryolar ya da kisinin ger¢ek gilindelik hayatim
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inceleyebilecegi giinliik ¢alismalar1 (diary studies) kullanabilirler. Pincock (2003)
diinyanin bir¢ok {iilkesinde asir1 alkol tiiketiminin gen¢ gruplar arsinda gittikge
yaygm oldugunu ileri stirmiistiir. Gelecek arastirmalar asir1 igki tiiketimi, ileriye
yonelik bellek ve iistbilis yetenekleri arasindaki iligkiyi geng yas, orta yas ve yaslh
gruplar1 i¢in ayri ayri incelemelidir. Asir1 igki tiiketen hamile kadinlarin dogan
cocuklarinin kognitif yeteneklerinin ve beyin islevlerinin etkilenmis olup olmadigi
aragtirtlmalidir. 1limlh alkol tiiketenlerin hi¢ alkol tiiketmeyenlere gore daha iyi
bilissel yeteneklere sahip olup olmadigi konusu iizerinde de durulmalidir. Alkol
kullanim baslangiglar1 ile uzun siire alkol tiiketen kisilerin ileriye yonelik bellek
performanslar1 ve tistbilis yetenekleri arasindaki iligki inceleme konular1 arasina
almmalidir. Alkoliin sadece ileri yonelik bellek iizerinde degil diger bellek tiirlerinde
de etkisi incelenmelidir. Ayni sekilde diger bilis yetenekleri de {ist bilis yetenekleri
gibi iizerinde durulmasi1 gereken alanlardir. Ayrica bir takim koruyucu faktorlerin,
saglikli beslenme, diizenli egzersiz yapma, alkol kullannmindan sonra giinliik su
tiiketimi, sosyoekonomik faktorler ve genel hayat standartti gibi bir¢ok degiskenin
alkol tiiketimi, ileriye yonelik bellek ve Tistbilis yetenekleri {izerindeki rolii
arastirmalidir. Kaygi ve depresyon gibi alkol kullanimini tetikleyen faktorler kontrol
altna alinarak alkol, bellek ve iistbilis iizerinde ¢aligmalar yapilmahidir. Son olarak
asir1 alkol tiiketen kisilerin alkolii biraktiktan sonraki donemlerde ileriye yonelik
bellek ve iistbilis yeteneklerinde iyilesme olup olmadigi da arastirilmasi gereken

diger alanlardir.
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EKLER
EK 1: Kisisel Bilgi Formu

KIiSIiSEL BIiLGi FORMU

Yas: Cinsiyet: Kadin( )  Erkek ()

Egitim Durumu:

Kaygi sorunlari i¢in hi¢ doktora gittiniz mi? Evet Hayrr
Depresyon sorunlari i¢in hi¢ doktora gittiniz mi? Evet  Hayrr
Bellek sorunlar i¢in hi¢ doktora gittiniz mi? Evet  Hayrr
Asagidaki uyusturucu maddelerden En son ne zaman kullandiniz?

her hangi birini hi¢ kullandiniz m?

Extasy: Evet Hayir
Kokain: Evet Hayir
Esrar: Evet Hayir
Eroin: Evet Hayir
LSD: Evet Hayir
Amfetamin: Evet Hayir
Alkol: Evet Hayir

Diger (adin1 yaziniz):

Sigara ya da diger tiitiin iiriinleri iciyor musunuz? Evet Hayir

1 giinde ortalama kac tane sigara icersiniz?

Haftada kac giin alkol icersiniz?

()lgin ()2-3gln ()3-4gin () 4-5gin ()5 giin ve fazlasi
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Haftada toplam kag¢ standart icki (6rn., 1 kadeh sarap, 1 tek raki, 1 kiiciik bira)
icersiniz?

() 1-4 kadeh vb. () 5-9 kadeh vb. ( )10-14 kadeh vb. ( )15-21kadehvb. ( )22
ve fazlasi

Kac yildir alkol iciyorsunuz?

()lyilveyadahaaz ( )24yl ()57yil ()810 ()11 yil veya fazlasi
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EK 2: ileriye Yonelik Bellek Altdlgegi

Tleriye Yonelik Bellek Altélcegi

Insanlarin bir seyi hatirlamaya calisirken yaptiklari hatalar1 anlamak i¢in giinliik

yagsamda ne tiir hatalar yaptiklarmi ve bu hatalar1 ne kadar siklikla yaptiklarini tespit

etmemiz gerekir. Asagidaki durumlarin ne siklikla sizin basmiza geldigini bize

sOylemenizi istiyoruz. Liitfen uygun kutucugu isaretleyerek cevabinizi belirtiniz

(1: asla; 2: nadiren; 3: bazen; 4: sik; 5: ¢ok sik).Sizin durumunuzu biitiiniiyle
yansitmasa da liitfen tiim sorular1 cevapladiginizdan emin olunuz.

Cok Sik Sik Bazen Nadiren Asla

1.Birka¢ dakika i¢inde bir sey yapmaya karar

verip sonra onu yapmay1 unutur musunuz?  (5)

2. Birkag dakika sonra yapmak durumunda
oldugunuz bir seyi, ila¢ almak ya da 1siticiy1
kapatmak gibi, gdziiniiziin 6niinde olmasina
ragmen yapmay1 unutur musunuz? (5)

3. Eger biri tarafindan hatirlatilmazsa

ya da ajanda veya giinliik gibi bir

hatirlaticiya kaydedilmemisse

randevularinizi unutur musunuz? (5)

4. Dogum giinii kart1 gibi satin almay1
planladiginiz bir seyi diikkani gorseniz
dahi almay1 unutur musunuz? (5)

5. Odadan ya da evden disar1 ¢tkmadan

once bir seyi yaniniza almaya niyetlendiginiz

ama birkac¢ dakika sonra goziiniiziin dniinde

olsa dahi onu yaniniza almay1

unuttugunuz olur mu? (5)

6. Ziyarete gelecek birine bir sey vermeniz
veya sOylemeniz istenildiginde yapmay1
unutur musunuz? (5)

7. Ulasmaya calisip bulamadiginiz bir
arkadas veya yakininizi daha sonra tekrar
aramay1 unutur musunuz? (5)

8. Birkag¢ dakika once birine sdylemeye

niyetlendiginiz bir seyi sdylemeyi
unutur musunuz? (5)
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(4)

(4)

(4)

(4)

(4)

(4)
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(3)

(3)
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(3)

(3)

(3)

(3)

(2)

(2)

(2)

(2)

(2)

(2)

(2)

(1)

(1)

(1)

(1)
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(1)
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EK 3: Ust-Bilis Olcegi-30
Ust-Bilis Olcegi-30

Bu anket kisilerin kendi diigiincelerine iliskin inanglarini incelemektedir. Asagida
bireyler tarafindan ifade edilmis bazi inang maddeleri listelenmistir. Liitfen her bir
maddeyi okuyarak her birine ne kadar katildiginizi uygun rakamu isaretleyerek
belirtiniz (1: kesinlikle katilmiyorum; 2: kismen katilmiyorum; 3: kismen
katiliyorum; 4: kesinlikle katiliyorum). Liitfen tiim maddeleri cevaplandiriniz. Bu
ankette dogru ya da yanlis cevap bulunmamaktadir.

Kesinlikle Kismen Kismen Kesinlikle
katilmiyorum katilmiyorum katihyorum katihyorum

1.Endiselenmek gelecekteki
problemlerden kaginmama
yardimci olur (1) (2) (3) (4)

2.Endiselenmem benim icin

tehlikelidir (1) (2) (3) (4)

3.Aklimdan gegenlerle ¢cok
ugrasirmm (1) (2) (3) (4)

4. Endise ede ede kendimi hasta
edebilirim (1) (2) (3) (4)

5.Bir problem iizerinde
diistiniirken zihnimin nasil
calistigmin farkindayim (1) (2) (3) (4)

6.Eger beni endiselendiren bir

diistinceyi kontrol edemezsem

ve bu gerceklesirse, benim

hatam olur (1) (2) (3) (4)

7.Diizenliligimi siirdiirebilmem
icin endige etmeye ihtiyacim

var (1) (2) (3) (4)

8.Kelimeler ve isimler
konusunda bellegime
glivenim pek yoktur (1) (2) (3) (4)

9.Ne kadar engellemeye calisirsam

calisayim, endise verici
diisiincelerim devam eder (1) (2) (3) (4)
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Kesinlikle Kismen Kismen Kesinlikle
katilmiyorum katilmiyorum katihyorum katihlyorum

10.Endiselenmek kafamdaki
diistinceleri diizene sokmama
yardim eder (1) (2) (3) (4)

11.Endise verici diigiinceler

aklima geldiginde onlar1

gormezden gelemiyorum (1) (2) (3) (4)
12.Diistincelerimi izlerim (1) (2) (3) (4)

13.Diistincelerimi her zaman
kontrol altinda tutmaliyim (1) (2) (3) (4)

14.Bellegim zaman zaman
beni yaniltir (1) (2) (3) (4)

15.Belirli diisiincelerimi
kontrol etmedigim icin

cezalandirilacagim (1) (2) (3) (4)
16.Endiselerim beni delirtebilir ( 1) (2) (3) (4)
17.Diislindiiglimiin her an

farkindayimdir (1) (2) (3) (4)
18.Zayif bir bellegim var (1) (2) (3) (4)

19.Dikkatim zihnimin nasil
calistigiyla mesguldiir (1) (2) (3) (4)

20.Endigelenmek bir seylerin
iistesinden gelmeme yardim

eder (1) (2) (3) (4)

21.Diislincelerimi kontrol
edememek bir zayiflik isaretidi (1) (2) (3) (4)

22 Endiselenmeye basladigim
zaman kendimi durduramam (1) (2) (3) (4)

23.Endiselenmek problemleri
¢ozmede bana yardime1 olur (1) (2) (3) (4)

24 Bir yerleri hatirlama
konusunda bellegime pek
glivenmem (1) (2) (3) (4)
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Kesinlikle Kismen Kismen  Kesinlikle
katilmiyorum katilmiyorum katihyorum katihlyorum

25.Belirli seyleri diistinmek
kotldiir (1) (2) (3) (4)

26.Bellegime giivenmem (1) (2) (3) (4)
27.Eger diistincelerimi
kontrol edemezsem

islerimi siirdiiremem (1) (2) (3) (4)

28.1yi calisabilmek igin
endiselenmey ihtiyacim var (1) (2) (3) (4)

29.0laylar1 hatirlama
konusunda bellegime pek
giivenmem (1) (2) (3) (4)

30.Diisiincelerimi siirekli
gbzden gegiririm (1) (2) (3) (4)
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EK 4: Katilimc1 Onay Formu

KATILIMCI ONAY FORMU

Hali¢ Universitesi Uygulamali Psikoloji Yiiksek Lisans 6grencisi Ozden Varli
tarafindan T.C. Hali¢ Universitesi Psikoloji 6gretim iiyesi Prof. Dr. M. Ozkan Pektas
damsmanhginda yapilan “Alkoliin ileriye Yonelik Bellek ve Ustbilis Yetenekleri
Uzerindeki Etkisi” konulu arastrma hakkinda bilgilendirildim. Arastrmanin
amacini, icerigini anladim. Bunlar hakkinda yazili ve sozlii agiklamalar yapildi
Arastirmayla ilgili soru sorma hakkimin olacagmni biliyorum. Calismadaki haklarimin
ve kisisel bilgilerimin gizliligi hakkinda tatmin edici yanitlar aldim. Ayni zamanda
hicbir 6n yargiyla karsilasmadan istedigim her an arastirmadan cekilecegimi
biliyorum.

Bu kosullar altinda s6z konusu arastirmaya kendi rizamla higbir baski ve
zorlama olmaksizin katilmay1 kabul ediyorum.

Arastirmacinin
Adi1 Soyadi: Ozden Varh

Imzast:

Tarih:

KATILIMCININ iSMi KATILIMCININ iMZASI TARIH
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EK 5: Bilgilendirme Formu

BILGILENDIRME FORMU
Alkol Kullanimu, Ileriye Yonelik Bellek ve Ustbilis

Anket formlarmdan elde edilen bilgiler 2 tane hipotezin test edilmesinde
kullanilacaktir:

1. Asiri diizey alkol tiiketimi ve ileriye yonelik bellek arasinda iligki vardir.
2. Asiri diizey alkol tiiketimi ve Ustbilis yetenekleri arasinda iliski vardir.

Anahtar Sozciikler

Asin diizey alkol tiiketimi: Kadinlar i¢in haftada 14; erkekler i¢in 21 standart
ickinin lizerinde tiiketmek.

Ileriye yonelik bellek: Gelecekte planlanmus bir aktiviteyi belirlenen zaman
geldiginde veya durum olustugunda uygulamay1 hatirlamaktir.

Geriye yonelik bellek: Bir sey hakkinda bilgilerimizi hatirlamay1 igerir.

Ustbilis: Kisinin ne bildigi hakkindaki bilgisi, ne diisiindiigii hakkindaki diisiincesi
veya kendi bilissel siireci iizerine algisidir.

Anket Formlari

Kisisel Bilgi Formu: Cinsiyet, yas, egitim seviyesi v.b. gibi durumlar1 dlger.
Ileriye Yonelik Bellek Altolcegi : ileriye yonelik bellek performansimi lger.

Ust-Bilis Olgegi-30: Kisinin kendi diisiincelerine iliskin inanglarmmn ne kadar
farkinda oldugunu 6lger.

Arastirmaci Ozden Varh

varliozden2@gmail.com

Damsman Prof. Dr. M. Ozkan Pektas

ozkanpektas@superonline.com
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EK 6: Madde Analizi SPSS Ciktilar1

Giivenilirlik Analizi — Bellek Olcegi

Tiim Bellgk Mad_fieleri
Durum Isleme Ozeti
N %
Durumlar  Gegerli 102 100,0
Dislanan 0 0
Toplam 102 100,0
Giivenilirlik Analizi
Cronbach's
Cronbach’s | Alpha -Standart| Madde
Alpha Madde Ustiine | Sayisi
, 182 ,913 8
Madde Analizi
Ort. Std. Sapma N
bellekl 2,8137 1,19181 102
bellek2 3,1078 4,28191 102
bellek3 2,8824 1,57514 102
bellek4 2,8137 1,43320 102
bellek5 3,0784 1,23229 102
bellek6 2,8824 1,32227 102
bellek7 2,9216 1,27959 102
bellek8 2,9804 1,28957 102
Maddeler Arasi Korelasyon Matrisi
bellekl | bellek2 | bellek3 | bellek4 | bellek5 | bellek6 | bellek7 | bellek8
bellekl 1,000 ,248 ,653 ,687 ,698 ,671 ,750 , 126
bellek2 ,248| 1,000 ,149 ,169 ,190 224 ,143 ,285
bellek3 ,653 ,149] 1,000 578 535 526 ,639 ,637
bellek4 ,687 ,169 ,578| 1,000 , 793 , 7188 75 ,689]
bellek5 ,698 ,190 ,535 ,793| 1,000 47 , 120 ,661
bellek6 ,671 224 ,526 , 788 747 1,000 , 7138 , 107
bellek7 ,750 ,143 ,639 75 , 120 ,738] 1,000 ,803
bellek8 , 126 ,285 ,637 ,689 ,661 107 ,803] 1,000
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Madde-Toplam Analizi

Olgek Olgek Diizeltilmis
Ortalamasi- | Varyansi- Madde- Coklu Cronbach's
Madde Madde Toplam Korelasyon |Alpha-Madde

Silindiginde | Silindiginde | Korelasyonu Karesi Silindiginde
bellekl 20,6667 80,363 , 749 674 ,739]
bellek2 20,3725 63,583 ,233 ,127 ,937
bellek3 20,5980 78,817 ,590 ,501 147
bellek4 20,6667 77,531 122 ,752 ,733
bellek5 20,4020 80,540 712 ,696 742
bellek6 20,5980 78,876 ,731 ,701 ,736
bellek7 20,5588 79,477 ,731 773 ,738
bellek8 20,5000 78,450 174 ,720 ,733

Olcek Analizi
Maddeler
Ort Varyans | Std. Sapma | Toplam
23,4804 97,797 9,88922 8
Madde 2 Hari¢ Tiim Bellek Ol¢egi
Maddeleri
Giivenilirlik Analizi
Cronbach's
Cronbach's |Alpha -Standart| Madde
Alpha Madde Ustiine | Sayisi
,937 ,940 7
Maddeler Arasi Korelasyon Matrisi

bellekl | bellek3 | bellek4 | bellek5 | bellek6 | bellek7 | bellek8
bellekl 1,000 ,653 ,687 ,698 671 ,750 126
bellek3 ,653 1,000 ,578 ,535 ,526 ,639 ,637
bellek4 ,687 ,578 1,000 ,793 ,788 175 ,689|
bellek5 ,698 ,535 ,793 1,000 147 ,720 ,661
bellek6 ,671 ,526 ,788 147 1,000 ,738 , 707
bellek7 ,750 ,639 175 ,720 ,738 1,000 ,803
bellek8 , 7126 ,637 ,689 ,661 ,707 ,803 1,000
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Madde-Toplam Analizi

Giivenirlik — UBO-30
Durum Isleme Ozeti

N %

Durumlar Gegerli 102 100,0
Dislanan 0 0

Toplam 102 100,0

Giivenilirlik Analizi
Cronbach's

Cronbach's | Alpha -Standart| Madde

Alpha Madde Ustiine | Sayisi
,942 ,940 30

40

Olgek Olgek Diizeltilmis
Ortalamasi- | Varyansi- Madde- Coklu Cronbach's
Madde Madde Toplam Korelasyon |Alpha-Madde
Silindiginde | Silindiginde | Korelasyonu Karesi Silindiginde
bellekl 17,5588 48,685 ,810 ,669 ,926
bellek3 17,4902 46,609 674 ,500 ,941
bellek4 17,5588 45,397 ,835 , 752 ,923
bellek5 17,2941 48,328 ,802 ,696 ,927
bellek6 17,4902 47,203 ,805 ,699 ,926
bellek7 17,4510 46,824 ,863 ,765 ,921
bellek8 17,3922 47,389 ,818 ,706 ,925
Olcek Analizi
Madde
Ortalama| Varyans | Std. Sapma Sayisi
20,3725 63,583 7,97387




Madde Analizi

Ortalama| Std. Sapma N
listbilig1 2,6373 1,07895 102
listbilis2 2,1078 ,83140 102
iistbilis3 2,2941 ,92905 102
listbilisd 2,1765 ,99913 102
listbilig5 2,2745 ,88056 102
iistbilis6 2,5098 ,93072 102
listbilis7 2,5588 1,03955 102
listbilis8 2,6078 1,05452 102
iistbilis9 2,1275 ,76652 102
listbilis10 2,5392 ,97159 102
listbilig1 1 2,2255 ,80723 102
listbilig12 2,3235 ,89179 102
listbilis13 2,5196 81727 102
listbilis14 2,5098 1,02199 102
listbilis15 2,3725 1,05231 102
listbilis16 1,9412 ,80621 102
listbilis17 2,1961 ,84478 102
listbilis18 2,4510 ,99132 102
listbilis19 2,2549 ,79212 102
listbilis20 2,3725 87791 102
listbilis2 1 2,4706 ,97194 102
listbilis22 2,2059 ,81250 102
listbilis23 2,5686 ,99015 102
listbilis24 2,3725 ,93260 102
listbilis25 2,2941 ,95012 102
listbilis26 2,4020 ,93618 102
listbilis27 2,6373 ,99294 102
listbilis28 2,5098 ,97234 102
listbilis29 2,3922 ,95603 102
listbilis30 2,4314 ,78991 102
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Madde-Toplam Analizi
Olgek Olgek Diizeltilmis
Ortalamasi- Varyansi- Madde- Cronbach's
Madde Madde Toplam [Alpha-Madde
Silindiginde Silindiginde | Korelasyonu | Silindiginde

tistbilis1 68,6471 259,755 811 ,937
tistbilis2 69,1765 273,573 541 ,941
tistbilis3 68,9902 272,287 521 ,941
tistbilis4 69,1078 269,384 572 ,940]
tistbilis5 69,0098 278,030 ,352 ,943
listbilis6 68,7745 268,830 ,637 ,940]
tistbilis7 68,7255 261,983 775 ,938
listbilis8 68,6765 264,181 ,696 ,939]
tistbilis9 69,1569 279,203 ,365 ,942
tistbilis10 68,7451 265,618 , 713 ,939]
tistbilis1 1 69,0588 280,115 ,310 ,943
tistbilis12 68,9608 287,345 ,033 ,946
tistbilis13 68,7647 273,568 ,551 ,941
listbilis14 68,7745 268,335 ,590 ,940
tistbilis15 68,9118 263,962 ,704 ,939
tistbilis16 69,3431 273,297 ,570 ,940
tistbiligl7 69,0882 284,299 ,145 ,944
tistbilis18 68,8333 266,814 ,659 ,939|
tistbilig19 69,0294 279,455 ,342 ,942
tistbilis20 68,9118 265,527 ,798 ,938
tistbilis2 1 68,8137 267,717 ,644 ,940]
listbilig22 69,0784 274,707 511 ,941
listbilis23 68,7157 264,166 , 745 ,938
listbilig24 68,9118 266,735 , 707 ,939
listbilis25 68,9902 266,624 ,696 ,939
listbilis26 68,8824 267,273 ,686 ,939
listbilis27 68,6471 264,528 731 ,939
listbilig28 68,7745 265,879 ,704 ,939
listbilis29 68,8922 267,662 ,657 ,939
tistbilis30 68,8529 280,760 293 ,943

Olcek Analizi

Madde
Ortalama| Varyans | Std. Sapma Sayisi
71,2843| 289,136 17,00401 30
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Olumlu Inanclar Altolcegi —
Durum Isleme Ozeti

N %
Durumlar  Gegerli 102 100,0
Dislanan 0 0
Toplam 102 100,0
Giivenilirlik Analizi
Cronbach's
Cronbach's [ Alpha -Standart| Madde
Alpha Madde Ustiine | Sayisi
,914 ,915 o]
Olcek Analizi
Madde
Ortalama| Varyans | Std. Sapma Sayisi
15,1863 24,708 4,97067 o]
Kontrol Edilmezlik Altolcegi —
Durum Isleme Ozeti
N %
Durumlar Gegerli 102 100,0
Dislanan 0 0
Toplam 102 100,0
Giivenilirlik Analizi
Cronbach's
Cronbach's [ Alpha -Standart| Madde
Alpha Madde Ustiine | Sayisi
,873 874 o]
Olcek Analizi
Madde
Ortalama| Varyans | Std. Sapma sayisl
14,8039 20,120 4,48549 o]
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Biligsel Giiven Altolcegi —
Durum fsleme Ozeti

N %

Durumlar  Gegerli 102 |100,0
Diglanan |0 0

Toplam  |102 |100,0

Giivenilirlik Analizi

Cronbach's
Cronbach's [ Alpha -Standart| Madde
Alpha Madde Ustiine | Sayisi
,916 918 6]
Olcek Analizi
Madde
Ortalama| Varyans | Std. Sapma Sayisi
14,7353 24,533 4,95310 o]
Diisiinceleri Kontrol Etme Ihtiyac
Altélcegi — Durum Isleme Ozeti
N %
Durumlar Gegerli 102 100,0
Dislanan 0 0
Toplam 102 100,0
Giivenilirlik Analizi
Cronbach's
Cronbach's | Alpha -Standart| Madde
Alpha Madde Ustiine | Sayisi
,748 , 752 o]
Olcek Analizi
Madde
Ortalama| Varyans | Std. Sapma Sayisi
12,7843 11,260 3,35558 o]
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Bilissel Farkindahk Altolcegi —

Durum isleme Ozeti
N %
Durumlar  Gegerli 102 100,0
Dislanan 0 0
Toplam 102 100,0
Giivenilirlik Analizi
Cronbach's
Cronbach’s | Alpha -Standart| Madde
Alpha Madde Ustiine | Sayisi
,687 ,681 o]
Olcek Analizi
Madde
Ortalama| Varyans | Std. Sapma Sayisi

13,7745

10,295 3,20861
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EK 7: Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurul Onay Formu

L e
o HALIC UNIVERSITESI '
GIRISIMSEL OLMAYAN KLINiK ARASTIRMALAR ETiK KURULU

SAYI : \co
KONU: 25 {1 12014

Sayin; Prof.Dr.M.Ozkan PEKTAS

Hali¢ Universitesi Etik Degerlendirme Kurulunca yapmus oldugunuz bagvuru
incelenmis olup. danismani oldugunuz Ozden VARLI'nin “Alkoliin Ileriye Yonelik Bellek
ve Ust-Bilis Yetenekleri Uzerindeki Etkisi” isimli arastirmasi kurulumuzun 15.12.2014
tarihli toplantisinda etik yonden uygun olduguna karar verilmistir.

Bilgilerinize arz ederim.

<) \’"
1. .
J wilA- V:y/%f/&
Prof.Dr.Onder 0ZKAZANC
Etik Kurul Basgkani
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HALIC UNIVERSITEST

T.C.

GIRISIMSEL OLMAYAN KLINiK ARASTIRMALAR ETiK KURUL KARARLARI

Tarih: 15.12.2014
Toplant: Sayist: 08

Karar No :21

Prof.DrM.Ozkan PEKTAS’n , yardimer aragtrmact Ozden VARLI i
lleriye Yonelik Bellek ve Ust-Bilis

aragtirmayt planladiklart “Alkoliin
Yetenekleri Uzerindeki

Etkisi” konulu galismasi
inceleme sonucunda aragtirmanin etik yénden uygun oldug;

incelendi, yapilan
una karar verildi.

UYELER
Adi-Soyadh Alam Kurumu ‘?ra‘s.tm.n? Katilm imza
ile iligkisi
Prof Dr.Onder OZKAZANC | Iktisat “[ Halig
(Baskan) Universitesi yok O D M
[5letme Fakiiltesi
Dog.Dr.Leman SENTURAN | Hemsirelik Halig Universitesi
(Raportsr) Hemgirelik yok O O (% ) v/-—
Yiiksekokulu v
Prof.Dr.Giines Fizyoterapi Halig
YAVUZER ve Reh.” Universitesi yok O O - H
Yiiksekokulu = //Z{ :
Prof.Dr.Filiz ACKURT Beslenme ve | Halig
Diyetetik Universitesi yok | 9/
Yiiksekokulu
Prof.Dr.Oya OGUZ Fizik Halig Universitesi (
Fen Edebiyat yok O (|
Fakiiltesi
Yrd.Dog.Dr.llhan ODABAS Spor Hali¢ Universitesi €N
Yoneticiligi | Beden Egt. ve Spor yok O O ~onH
Yiik. Okulu : &
Yrd.Dog.Dr.Pervin Sevda Psikoloji Halig Universitesi \
BIKMAZ Fen Edebiyat yok O Oy
Fakiiltesi
Yrd.Dog.Dr.Baki YOKES . Molekiiler Halig Universitesi
Biyoloji Fen-Edebiyat yok O O //V N
Fakiiltesi
Av.Korkut HAZINEDAR Hukuk Halig Universitesi yok D O %r’__
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OZGECMIS

Ozden VARLI

2000 yilinda Mimar Sinan Universitesi Fen-Edebiyat Fakiiltesi Sosyoloji
Boliimii’nden mezun oldu. 2002-2005 yillar1 aras1 Londra Croydon College’de
Sosyal Bilimler dalinda 6grenim gordii. 2005-2009 yillar1 arasinda London
Metropolitan University’de Psikoloji Bolimii’nden mezun oldu. 2010 yilinda
London College of Hypnosis okulunda hipnoterapi egitimi aldi.

2008-2009 yillar1 arasinda Londra’da Madde Bagimlilar1 Terapi Merkezi’nde
psikolojik danisman olarak goérev aldi. 2010 yilinda Londra’da Hypnofriend Therapy
Centre’da hipnoterapist olarak ve 2011-2013 yillar1 arasinda da psikolojik danisman
olarak calist1.

2013 yilindan bu yana Hali¢ Universitesi’nde Uygulamali Psikoloji
programinda Yiiksek Lisans egitimi almaktadir.

Tez Cahsmalan:

e Varli O. (2000). Degisen Toplumun Tiirk Sinemas1 Uzerinde Etkisi.
Yaymlanmamig Lisans Tezi. Istanbul: Mimar Sinan Universitesi. Fen-
Edebiyat Fakiiltesi.

e Varh O. (2009). Negative Emotions and Alcohol Dependence Symptoms in
Turkish Male University Student. Yaymnlanmamis Lisans Tezi. Londra:
London Metropolitan University. Psychology.
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