Bilissel Davranisci Psikoterapi ve Arastirmalar Dergisi

Journal of Cognitive-Behavioral Psychotherapy and Research

DOI: 10.5455/JCBPR.167093

J Cogn Behav Psychother Res 2024;13(2):122-134

Bu calismanin 6n bulgulari
Association for Cognitive
Behavioral Psychotherapies
(EABCT) 2023 Kongresi'nde
e-poster olarak sunulmustur.

Cite this article as:

Cakici HB, Durak Batigiin A.
Yetiskinlerde Psikolojik
Belirtilerin Cocukluk Cag
Olumsuz Yasantilari, Biligsel
Birlesme, Yasantisal Kaginma
ve Algilanan Sosyal Destek
Acisindan Degerlendirilmesi.
J Cogn Behav Psychother Res
2024; 13(2): 122-134.

Address for correspondence:
Hatice Betil Cakic.

Ankara Universitesi Dil ve Tarih
Cografya Fakdltesi, Psikoloji
Bolumd, Ankara, Tirkiye
Phone: +90 506 204 82 76
E-mail:
hbetulyucekaya@gmail.com

Submitted: 27.08.2023
Revised: 13.12.2023
Accepted: 14.03.2024
Available Online: 15.03.2024

JCBPR, Available online at

http://www.jcbpr.org/
This work is licensed under
@ @ @ a Creative Commons
BY MNC Attribution-NonCommercial

4.0 International License.

122

Yetiskinlerde Psikolojik Belirtilerin Cocukluk Cagi
Olumsuz Yasantilari, Bilissel Birlesme, Yasantisal
Kac¢inma ve Algilanan Sosyal Destek Acisindan
Degerlendirilmesi

Hatice Betil Cakici, @ Aysegul Durak Batigiin

Ankara Universitesi Dil ve Tarih Cografya Fakiiltesi, Psikoloji Blimii, Ankara, Tiirkiye

Bu calismanin temel amaci, yetiskinlerde goriilen psikolojik belirtiler ile cocukluk cagi olumsuz yasantilari, bi-
lissel birlesme, yasantisal kacinma ve algilanan sosyal destek arasindaki iliskileri belirlemektir. Psikolojik belir-
tilerin yas, cinsiyet ve egitim dlizeyi gibi demografik degiskenlere gore farklilasip farkhlasmadigini incelemek
de calismanin diger amacidir. Arastirmanin érneklemi 18-65 yas araligindaki yetiskinlerden olusmaktadir. Veri
toplama araci olarak, Kisa Semptom Envanteri, Cocukluk Dénemi Orselenme Yasantilari Olcegi Kisa Formu, Bi-
lissel Birlesme Olcegi, Kabul ve Eylem Formu Il ve Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi kullanilmistirkul-
lanildi. Yapilan analizler, cocukluk cagi olumsuz yasantilarinin, bilissel birlesmenin ve sosyal destegin psikolojik
belirtileri yordadigini géstermektedir. Buna ek olarak, 18-24 yas araligindaki katilimcilarda depresyon, kaygi,
olumsuz benlik ve hostilite belirtileri 25-40 yas ve 41-65 yas grubundaki katimcilara gore daha yiiksek bulun-
du. Bu calismanin psikolojik belirtilerin dogasini anlamaya ve psikoterapilerin miidahale alanlarini belirlemeye
katki saglayacagi diisintld.

Anahtar Kelimeler: Algilanan sosyal destek, Bilissel birlesme, Cocukluk ¢agi olumsuz yasantilari, Psikolojik
belirtiler, Yasantisal kacinma.

ABSTRACT

Examination of Psychological Symptoms in Adults Related to Adverse Childhood
Experiences, Cognitive Fusion, Experiential Avoidance, and Perceived Social Support

This study determines the relationships between psychological symptoms in adults and adverse childhood
experiences, cognitive engagement, experiential avoidance, and perceived social support. Moreover, this study
elucidates whether psychological symptoms differ according to demographic variables such as age, gender, and
education level. Participants included adults aged 18-65 years. Data were collected using brief symptom inventory,
childhood trauma questionnaire short form, cognitive fusion questionnaire, acceptance and action questionnaire,
and multidimensional scale of perceived social support. Results of the analysis indicated that adverse childhood
experiences, cognitive fusion, and perceived social support predict psychological symptoms in adults. Moreover,
depression, anxiety, negative self, and hostility symptoms were found to be higher among participants aged 18-24
years compared with those in the 25-40 and 41-65 years age groups. This study will contribute to understanding the
nature of psychological symptoms and identify the intervention areas of psychotherapies. For instance, cognitive
fusion, which is one of the intervention areas of acceptance and commitment therapy—one of the third wave
psychotherapy approaches—and cognitive defusion techniques may play animportant role for treating psychological
symptoms. Moreover, the findings indicate the need for psychological support, especially among young people.

Keywords: Perceived social support, cognitive fusion, adverse childhood experiences, psychological symptoms,
experiential avoidance.
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GiRiS

Diinya Saglik Orgiitirne (DSO) gére ruh saghgi, her bireyin
kendi potansiyelini gerceklestirdigi, yasamin olagan stresle-
riyle bas edebildigi, liretken ve verimli calisabildigi, yasadig
topluma katkida bulunabildigi bir iyilik halidir. Ruhsal sorun-
larin tim diinyada gorilme sikliginin arttigi ve ele alinmasi
gereken dnemli sorunlar arasinda oldugu belirtilmektedir. Or-
negin, diinyadaki hastalik ylikiiniin %10'u, sagliksiz olarak kay-
bedilen yillarin ise dortte birinden fazlasi noropsikiyatrik so-
runlara baghdir (WHO, 2019). Diistik gelirli Glkelerdeki kisilerin
%56'sinda birden fazla psikiyatrik hastalik oldugu gorilmustir
(Aillon ve ark, 2014). Tirkiye'de de birinci basamak saghk kuru-
luslarina bagvuran yetiskinlerin yasam kalitesindeki degisimin
%26'sinin ruh saghgi diizeyine bagli oldugu belirtilmektedir
(Uner ve Sevencan, 2013). Arastirmalar, ruhsal bozukluklar ile
cinsiyet, yas, sosyoekonomik durum ve egitim diizeyi arasin-
da iliski oldugunu gostermektedir. Egitim diizeyi disik olan
kisilerde, kadinlarda, gelir diizeyi disiik olanlarda ve sosyal
glivencesi olmayanlarda ruhsal bozukluklarin daha sik goriil-
digiine iliskin bulgular mevcuttur (Devrimci Ozgiiven ve Sayil,
1999; Dénmez ve ark, 2000; Giileg Oyekgin, 2008).

Ruh saghidi ile ilgili alanyazin incelendiginde, bu demografik
degiskenlerin yani sira pek ¢ok psikolojik degiskenin de ele
alindigi gorilmektedir. Son yillarda ele alinan degiskenler-
den biri cocukluk ¢adi olumsuz yasantilaridir. Cocukluk ¢agi
olumsuz yasantilari, bireyin ruhsal ve fiziksel saghigi tizerinde
olumsuz kalici etkileri olabilecek travmatik deneyimlerdir. Bu
deneyimler, kétli muamale ve istismarin yani sira bireyin geli-
simine zarar veren bir ortamda bliylimesini de kapsar (Boullier
ve Blair, 2017). Toplam 214.157 katilimci ile yirGtilen bir ¢cahs-
mada, katilimcilarin %61'i en az bir cocukluk cagi olumsuz ya-
santilari, %24’ ise li¢c veya daha fazla sayida olumsuz yasanti
belirtmistir (Merrick ve ark, 2018). Tim gruplar arasinda yaygin
olmakla birlikte, gelir ve egitim diizeyi diisiik olan ve 24-35 yas
araligindaki yetiskin bireylerin cocukluk ¢agi olumsuz yasanti-
lar puanlarinin diger gruplara gore daha yiksek oldugu tespit
edilmistir (Giano ve ark, 2020).

Sistematik derleme ve meta-analiz sonuglar, cinsel, fiziksel
istismar, sert ve diismanca ebeveynlik basta olmak Uzere ¢o-
cukluk cadi olumsuz yasantilarinin depresyon, kaygi, diger
icsellestirme bozukluklart ve artmis intihar egilimi ile iliskili
oldugunu gostermektedir (Sahle ve ark, 2021). Cocukluk ¢agi
olumsuz yasantilari ve psikolojik belirtiler arasindaki iliski ce-
sitli degiskenler ile incelenmistir. Bu iliskiyi nérobiyolojik aci-
dan arastiran klinik 6ncesi ve klinik calismalara gére cocuklarin
erken dénem olumsuz yasam olaylarina maruz kalmasi santral
sinir sisteminde bazi yolaklarin uzun sureli aktivasyonuna ve
kisinin strese duyarli hale gelmesine sebep olmaktadir. Bu du-
rum ise yasamin ilerleyen dénemlerinde bu kisilerin tekrarla-
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yan stresli durumlara karsi daha incinebilir olmalarina, depres-
yon, kaygi bozukluklari veya ¢ocukluk cagi olumsuz yasantilari
olan yetiskinlerde siklikla goriilen diger bozukluklara acgik hale
gelmelerine yol acar (Heim ve Nemeroff, 2001).

Kabul Kararlilik Terapisi ve iliskisel Cerceve Kuramrnin psiko-
patoloji modeline gore psikolojik bozukluklar psikolojik katilik
sonucunda olusur (Hayes ve ark, 2006). Psikolojik katilik ve psi-
kolojik bozukluklar arasindaki iliski cesitli tani gruplari ile arasti-
rilmistir. Madde kullanim bozuklugu olan katilimcilar ile yapilan
calismada, psikolojik katihgin depresyon ve bagimlilik arasin-
daki iliskiye aracilik ettigi gorilmustir (Ulusoy ve ark, 2022). Bir
diger calismada ise psikotik bozukluk tanisi alan 16 katimci ile
Kabul Kararlilik Terapisinin psikolojik esneklik modelinin temel
alindidi alti grup oturumu gergeklestirilmis, oturum sonrasi ve
altray sonraki takip sonuglari incelendiginde psikotik belirtilerin
ve yasantisal kaginmanin azaldidi, yasam kalitesinin ise arttigi
g06zlenmistir (Burhan ve Karadere, 2021). Bilissel birlesme ve ya-
santisal kacinma psikolojik katilik/esneklik modelinin bes boyu-
tundan ikisini olusturur. Bilissel birlesme, kisinin diistince, imaj,
ani veya varsani gibi icsel yasantilari mutlak gerceklik olarak
gormesi ve bunlarin davranislarini kati bir sekilde yonlendirme-
sine izin vermesidir (Nalbant ve Yavuz, 2019). Yasantisal kagin-
ma ise kisinin kendisine rahatsizlik veren tim duygu, diistince
ve anilari azaltma veya kontrol etme girisimleridir (Ramneré ve
Torneke, 2017). Kabul ve Kararlilik Terapisinin altyapisini olustu-
ran ve iliskisel Cerceve Kurami olarak adlandirilan kurama gére,
bilissel birlesme ve yasantisal kaginma, psikolojik belirtilere kat-
kida bulunan iki temel siirectir (Ramnerd ve Torneke, 2017). Bu
kurama gore insan dili kelimeler, olaylar/nesneler arasinda go6z-
lemlenebilir bir iliski (6rn. buyuklik, kiiclklik) olmasa dahi ilis-
kilendirme yapabilme yetenegine sahiptir (Hayes, 2004). Diger
bir ifadeyle, eger bir kisi bir baglamda A'nin belirli bir sekilde B
ile iliskili oldugunu ve B'nin belirli bir sekilde Cile iliskili oldugu-
nu dgrenirse, A ve C arasinda o baglamda bir tiir karsihkl iliski
oldugunu herhangi bir baglanti kurulmasa dahi ¢ikarir (Hayes,
2004). insana 6zgii olan bu iliskisel 6§renme, bir taraftan bire-
yin gelisimi icin 6nemli bir yetenek iken diger taraftan kurulan
iliskileri silmenin zor olmasi, bilissel birlesme ve yasantisal ka-
¢inmayi beraberinde getirmesi nedeniyle psikolojik belirtilere
katkida bulunabilir (Ramnerd ve Térneke, 2017). Ornegin, birey
bazi olumsuz yasantilar sonucunda “ben degersizim” (ben=de-
gersiz iliskilendirmesi) cikariminda bulunabilir (Krafft ve ark,
2019). Kisi, bu dustinceyle ve iliskili imajlar ve/veya anilar ile
birlesmesi halinde onlarin davraniglarini ydnetmesine izin ve-
rirse, asin fedakar davranislar sergileyebilir ve/veya sosyal or-
tamlardan uzak durmak gibi kaginma stratejilerine basvurabilir.
Kacinma stratejileri kisa vadede kisinin psikolojik stres diizeyini
diistirmede etkili olsa bile uzun vadede psikopatolojik siirece
katki saglar. Bunun nedenlerinden biri kacinilan uyaranla kacin-
mak icin kullanilan uyaranin zamanla iliskilendirilmesidir, dola-
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yisiyla uzun vadede kaginma stratejisi de kacinilan uyaran gibi
islev gostermeye baslar. Kabul ve Karalilik Terapisi, bu ve benzeri
durumlar icin kagcinma stratejilerine basvurmak yerine kaginilan
icsel yasantilarin deneyimlenmesine izin veren esnek olma be-
cerisini gelistirmeyi yani kabuli 6nerir; boylelikle kacinilan uya-
ranin uyarici islevi degisebilir (Yavuz, 2015). “Ben degersizim”
disincesinden ayrisabilen kisinin zihnine bu distince gelmeye
devam etse bile bu dislince icerigine gore degil, kendi deger ve
ilkeleri yoniinde daha esnek bir sekilde hareket edebilir.

Bilissel birlesme ve yasantisal kacinmanin birbirleri ile yakindan
iliskili oldugu goriilmektedir. Bilissel birlesme ve yasantisal ka-
¢inma, travma ve bircok psikolojik belirti ile birlikte arastirilmis-
tir. Ornegin, yetiskinler ile yuriitiilen bir cahismada, her iki siirec
de (bilissel birlesme ve yasantisal kaginma), aksiyete, depresyon,
stres ve travma sonrasi stres belirtileri ile istatistiksel olarak an-
lamh diizeyde iliskili bulunmus, bunun yani sira bir etkilesim etki-
sinin de s6z konusu oldugu; bilissel birlesme ile psikolojik sikinti
arasindaki iliskinin yasantisal kaginmanin artmasi ile guclendigi
gozlenmistir (Bardeen ve Fergus, 2016). Kisilerin utan¢ duydugu
cocukluk hatiralari ile depresyon belirtileri arasindaki iligkinin
arastirildigr baska bir arastirmada, bilissel birlesme ve yasantisal
kaginmanin bu iliskiye istatistiksel olarak 6nemli diizeyde ara-
cilik ettigi bulunmustur (Dinis ve ark, 2015). Biligsel birlesme ve
yasantisal kaginmanin aracilik roliiniin incelendigi bir diger calis-
mada ise, klinik olmayan 6rneklemde bilissel birlesmenin stresli
yasam olaylarinin depresyon ve anksiyete ile olan iliskisinde tek
basina yordayici rolii oldugu, yasantisal kaginmanin ise tek basi-
na olmasa da bilissel birlesmenin araciligi ile depresyon ve anksi-
yeteyi yordadigi goriilmistir (Cookson ve ark, 2019).

Ruh saglhidi ile iliskili oldugu bilinen ve siklikla ele alinan diger
bir degisken ise sosyal destektir. Sosyal destek, kisinin iyilik
haline katki saglayan aile, arkadaslar gibi kaynaklar olarak ta-
nimlanmaktadir. Sosyal aglarin zayif olmasi kisiyi umutsuzlu-
Ja itebilmekte, bu durum da 6zellikle depresyona ve intihar
davranislarina yol acabilmektedir (Paladino ve Minton, 2008).
Yapilan bir calismada algilanan sosyal destegin, diger koru-
yucu degiskenlerden farkl olarak, depresyon ve umutsuzluk
degiskenleri istatistiksel olarak kontrol altina alindiginda bile
disik intihar dusuincesini yordayan bagimsiz bir degisken ol-
dugu gorilmustir (Chioqueta ve Stiles, 2007). Ayrica, olumsuz
yasam olaylari ve depresyon belirtilerinin arasindaki iliskide
sosyal destegin depresyon belirtilerini azalttigi bulunmustur
(Cheong ve ark, 2017; Ruh ve ark, 2015).

Yukarida aktarilanlardan da anlasilacagi uzere, ¢cocukluk cagi
olumsuz yasantilarinin psikolojik belirtiler ile iliskisi sikhkla
desteklenmistir. Bu calismada, Kabul ve Kararlilik Terapisin-
de oldugu gibi psikolojik belirtileri aciklama ve tedavisinde
bagvurulan degiskenlerden bilissel birlesme ve yasantisal ka-
¢inmanin hem psikolojik belirtiler hem de arastirmanin diger
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degiskenleri ile iliskisi incelenmek istenmistir. Bununla birlikte,
bireyin icerisinde bulundugu cevreye dair degiskenlerin g6z
ardi edilmemesi daha kapsaml bir bakis acisina ulasmayi sag-
layacagindan psikolojik belirtiler ile iligkili olarak literatiirde
one c¢ikan algilanan sosyal destek de calismaya dahil edilmistir.
Bu baglamda mevcut calismanin amaci, psikolojik belirtiler ile
cocukluk ¢agi olumsuz yasantilari, bilissel birlesme, yasantisal
kacinma ve algilanan sosyal destek arasindaki iliskileri belir-
lemektir. Buna ek olarak, psikolojik belirtilerin yas ve cinsiyet
gibi demografik degiskenlere gore farkhlasip farklilasmadigini
incelemek de calismanin diger amacidir. Bu amaglar dogrultu-
sunda arastirma sorulari su sekilde olusturulmustur:

1) Psikolojik belirti puanlar yas ve cinsiyet gibi demografik
degiskenler agisindan farkhlk géstermekte midir?

2) Psikolojik belirtiler ile cocukluk cagi olumsuz yasantilari, bi-
lissel birlesme, yasantisal kaginma ve algilanan sosyal des-
tek arasinda iliski var midir?

3) Psikolojik belirtileri yordayan degiskenler nelerdir?

Arastirmanin hipotezleri ise belirtildigi gibidir: Psikolojik be-
lirti puanlari demografik degiskenlere gore anlamli farkhliklar
gostermektedir. Psikolojik belirtiler ile cocukluk ¢agi olumsuz
yasantilari, bilissel birlesme ve yasantisal kacinma degiskenleri
arasinda olumluy, algilanan sosyal destek ile diger degiskenler
arasinda ise olumsuz iliskiler vardir. Cocukluk ¢agi olumsuz ya-
santilar, bilissel birlesme, yasantisal kacinma ve algilanan sos-
yal destek psikolojik belirtileri yordar.

Alanyazin incelendiginde, bilissel birlesme ve yasantisal kagin-
manin bircok psikolojik problem ile iliskisinin incelendigi an-
cak bu degiskenlerin ¢cocukluk cagi travmalari ve sosyal destek
degiskenleriile bir arada ele alinmadigi goériilmektedir. Mevcut
arastirma bulgularinin bu yoni ile de sonraki ¢calismalara katki
saglayacagdi dustnilmektedir.

YONTEM
Orneklem

Katilimcilara kolay bulunabilen 6rnekleme (convenience samp-
ling) yontemi ile Ankara Universitesi Dil, Tarih ve Cografya fa-
kiltesi 6grencileri ve yakinlarina ulasildi. 18-65 yas araliginda
348 kisiden veri toplandi ancak veri analizinden 6nce Cocukluk
Dénemi Orselenme Yasantilari Olcegi'nin savunuculuk alt boyu-
tundan tam puan alan 20 kisi, u¢ deger incelemesi sonucunda
dort kisi ve son alti ay icerisinde psikiyatrik tani almis olan 21
kisi arastirmaya dahil edilmedi. Toplam 303 katilimcinin %55'i
(n=168) kadin, %45'i (n=135) erkektir. Katilimcilarin %73'l
(n=221) yiiksekokul ve Ustl, %27'si (n=82) ise ilkdgretim veya
lise mezunudur. Arastirmaya katilan 77 kisi (%25) 18-24 yas, 142
kisi (%47) 25-40 yas, 84 kisi (%28) ise 41-65 yas araligindadir.
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Veri Toplama Araglari
Sosyodemografik Bilgi Formu

Katilimcilarin yas, egitim, cinsiyet, son alti ayda herhangi bir
psikiyatrik tani alip almadiklar hakkinda bilgi elde etmek ama-
ciyla arastirmacilar tarafindan olusturulmus bir formdur.

Kisa Semptom Envanteri (KSE)

Toplam 53 maddeden olusan besli Likert tipi bir 6lcektir. OI-
cekten alinan yuksek puanlar psikolojik belirtilerin sikhgini ifa-
de eder. Olcegin Tiirkceye uyarlama calismasi ¢ farkli érnek-
lem grubu ile yurGtildi ve bes faktorli bir yapi tespit edildi
(Sahin ve Durak, 1994): Anksiyete, depresyon, olumsuz benlik,
somatizasyon ve hostilite. Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi
envanterin geneliicin 0,95 ile 0,96 arasinda ve alt boyutlari icin
ise 0,55 ve 0,86 arasinda bulundu. Gegerlilige dair sonuglar in-
celendiginde, envanterin ilgili alt 6lcekleri “Sosyal Karsilastir-
ma Olcegi”ile -0,14 ve -0,34 arasinda, “Boyun Egicilik Olcegi”ile
0,16 ve 0,42 arasinda, “Strese Yatkinlik Olcegi” ile 0,24 ve 0,36
arasinda, “UCLA Yalnizlik Olcegi”ile 0,13 ve 0,36 arasinda, “Beck
Depresyon Envanteri”ile ise 0,34 ve 0,70 arasinda degisen ko-
relasyon gosterdi (Sahin ve Durak, 1994).

Cocukluk Dénemi Orselenme Yasantilari Olcedi

Cocukluk ¢agi ihmal ve istismar yasantilarini 6lgmek amaciy-
la gelistirilen retrospektif bir 6lgme aracidir (Bernstein ve ark,
1994). Cinsel istismar, fiziksel istismar, duygusal istismar, duygu-
sal ihmal ve fiziksel ihmal olmak tizere bes alt 6lcekten olusmak-
ta olup toplamda 28 maddedir. Besli Likert tipi 6lcekten alinan
yiiksek puanlar, ihmal ve istismar yasantilarinin sikligini ifade
eder. Olcegin Tiirkeye uyarlama ¢alismasi yapildi, 8lcegin oriji-
nal versiyonu ile uyumlu bes alt 6lcek elde edildi (Kaya, 2014).
Olcegin ic tutarlilik katsayilari farkli gruplarda duygusal istismar
icin 0,84-0,89 arasinda, fiziksel istismar icin 0,81-0,86 arasinda,
cinsel istismar icin 0,92-0,95 arasinda, duygusal ihmal icin 0,85-
0,91 arasinda ve fiziksel ihmal icin 0,61-0,78 arasinda hesapland..

Bilissel Birlesme Olcegi

Biligsel birlesme duzeyini 6lgmek amaciyla gelistirildi (Gillanders
ve ark, 2014). Toplam yedi maddeden olusan ve 1 (asla dogru
degil)-7 (her zaman dogru) arasinda Likert tipi puanlanan bir 6l-
cektir. Olcekten alinan yiiksek puan bilissel birlesme diizeyinin
yliksek oldugunu ifade eder. Tuirkce gecerlilik ve guivenilirlik calis-
masina gore dlcek tek faktorlii yapida olup Cronbach alfa i¢ tutar-
hhk katsayisi 0,92 olarak hesaplandi (Kervancioglu ve ark, 2023).

Kabul ve Eylem Formu Il

Toplam yedi maddeden olusan yedili Likert tipi 6lcektir. Olcek-
ten alinan yuksek puanlar psikolojik katiliga, dolayisiyla yasan-
tisal kaginmaya isaret eder. Formun ilk versiyonuna (Hayes ve
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ark, 2004) dair psikometrik 6zellikler yeterli goriilmedigi icin
revizyon ¢alismasi (Bond ve ark, 2011) yapildi. Tirkceye uyarla-
ma calismasi kapsaminda ydratilen dogrulayici faktor analizi
sonugclarina gore, dlcek revize edilen orijinal versiyonunda ol-
dugu gibi tek faktorlii yapidadir. Cronbach alfa ic tutarhhk kat-
sayisi 0,84 ve test-tekrar test glivenilirlik katsayisi 0,85 olarak
bulundu (Yavuz ve ark, 2016).

Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi

Toplam 12 maddeden olusan ve yedili Likert tipi puanlanan
bir 6lcektir. Aile, arkadas ve 6zel bir insan olmak Gzere (g farkli
kaynaktan alinan sosyal destek diizeyini 6lcmek amaciyla ge-
listirildi (Zimet ve ark, 1990). Turkceye uyarlama calismasi ilk
olarak 1995 yilinda yapilmis olup genel olarak yeterli diizeyde
gecerli guvenilir bulunsa da “6zel bir insan” alt boyutuna ait
degerlerin diisiik olmasi nedeniyle 6lcek 2001 yilinda ikinci bir
calisma ile gozden gecirildi (Eker ve Arkar, 1995; Eker ve ark,
2001). Olcekten alinan yiiksek puanlar algilanan sosyal des-
tegin yuksek oldugunu ifade eder. Cronbach alfa i¢ tutarhlik
katsayisi 0,80 ile 0,95 arasinda ve test-tekrar test glivenilirlik
katsayisi 0,85 olarak bulundu (Eker ve Arkar, 2001).

istatistiksel Analizler

istatistiksel analiz yapilmadan énce hatali veri girisleri diizeltildi
ve ug degerler veri setinden cikartildi. Calismada, SPSS 25.0 pa-
ket programi kullanildi. Cok Degiskenli Varyans Analizi, Pearson
Korelasyon ve Asamali Hiyerarsik Regresyon Analizleri yapildi.

islem

Oncelikle, calisma icin Ankara Universitesi Etik Kurulu'ndan ge-
rekli onay alindi (karar no: 124). Arastirma dlcekleri katilimcilara
cevrim ici anket linki iletildi. Anket formlari 6ncesinde bilgilen-
dirmis onam formui ile katilimcilarin onami alinds; arastrimanin
amaci, cahismanin gonillilik esasina dayandigi, herhangi bir
ayirt edici bilgi alinmayacag: ve verilerin korunacagi agiklandi.
Anket uygulamasi yaklasik 15-20 dakika strda.

BULGULAR
Sosyodemografik Degiskenlere iliskin Bulgular

Calismada ele alinan demografik degiskenlerden biri olan yas
18-24 yas, 25-40 yas ve 41-65 yas olmak Uzere (¢ kategoride
siniflandirildi. Veri setinin MANOVA testi varsayimlarini sag-
layip saglamadigr kontrol edildikten sonra yas ve cinsiyetin
psikolojik belirtilerin alt boyutlari olan anksiyete, depresyon,
olumsuz benlik, somatizasyon ve hostilite tizerindeki etkilerini
incelemek amaciyla, cinsiyet (kadin, erkek) ve yas (18-24 yas,
25-40 yas, 41-65 yas) olmak tizere 2x3 MANOVA yapildi. Ana-
liz sonucunda, Wilks' Lambda degerleri yas (Wilks'A=0,87; F(10,
584)=4,37,p<0,001, n>=0,07) degiskeni acisindan temel etkile-
rin bulunduguna isaret etmektedir. Cinsiyet (Wilks'A=0,99; F(5,
292)=0,58, p>0,01, n>=0,01) degiskeni acisindan ise psikolojik
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Tablo 1. Psikolojik belirti alt boyutlarinin yas degiskeni acisindan karsilastirilmasi

18-24 yas 25-40 yas 41-65 yas
Ortalama S. Ortalama S. Ortalama S. F
Anksiyete 15,39° 8,35 11,00° 7,44 10,99° 8,11 8,02*%*
Depresyon 20,182 9,51 14,55 9,32 14,52° 8,24 10,33**
Olumsuz benlik 16,352 9,90 12,25P 8,23 11,27° 8,76 5,39*%
Somatizasyon 8,00° 5,45 5,38° 4,54 7,04 6,03 6,96*
Hostilite 10,19° 513 7,64° 43 7,77° 4,25 8,95%*
*.P<0,01; **: P<0,001. Tablodaki her bir ortalama degere bir harf verilmistir. Farkli harflerin bulundugu ortalamalar arasinda anlamli farklar mevcuttur.
Tablo 2. Psikolojik belirtiler ve degiskenler arasi korelasyon katsayilari
KSE Anksiyete Depresyon Olumsuz Somatizasyon Hostilite
(toplam puan) benlik
Yas -0,17** -0,15%* -0,19** -0,20** -0,03 -0,14*
Egitim dlzeyi -0,14* -0,17%* -0,09 -0,09 -0,20** -0,10
CDOYO 0,36** 0,32** 0,31** 0,40%* 0,28** 0,29%*
Fiziksel istismar 0,25** 0,21** 0,21** 0,26** 0,19** 0,24**
Cinsel istismar 0,16** 0,15* 0,13* 0,18** 0,11* 0,12*
Duygusal istismar 0,35** 0,31** 0,31** 0,40%** 0,23** 0,27**
Fiziksel ihmal 0,27** 0,23** 0,22** 0,27** 0,29** 0,20%*
Duygusal ihmal 0,21** 0,17** 0,20** 0,21** 0,15* 0,18**
Bilissel birlesme 0,65%* 0,62** 0,66** 0,59** 0,44** 0,54**
Yasantisal kaginma 0,74** 0,70** 0,72** 0,70** 0,50** 0,58**
Algilanan sosyal destek -0,35%* -0,27** -0,37** -0,35%* -0,24** -0,30%*
Aileden sosyal destek -0,41%* -0,38** -0,44%* -0,38** -0,27** -0,37**
Arkadastan sosyal destek -0,22** -0,16** -0,20** -0,27** -0,16** -0,17%*
Ozel kisiden sosyal destek -0,22%* -0,15%* -0,25%* -0,22%* -0,16** -0,19%**

* P<0,05; **: P<0,01; CDOYO: Cocukluk Dénemi Orselenme Yasantilari Olcegi; KSE: Kisa Semptom Envanteri.

belirti alt boyutlarinda anlamli fark g6zlenmedi. Yas degiskeni
agisindan, anksiyete (F,,,=8,02, p<0,001, n’=0,05), depresyon
(Fz,295:1 0,33, p<0,001, n?=0,07), olumsuz benlik (F2’2%=5,39,
p<0,001, n*=0,04), somatizasyon (F2’296=6,96, <0,001, n?=0,05)
ve hostilite (F2’296=8,95, p<0,001, n?=0,06) lizerinde temel etki-
ler oldugu belirlendi.

Yas degiskenine iliskin bulunan temel etkilerin hangi gruplar
arasindaki farkhlklardan kaynaklandigini anlamak amaciyla ya-
pilan Post-hoc Tukey Testi sonuglari ise Tablo 1'de gorilmektedir.

Tablo 1'de gorildugu tzere, 18-24 yas araligindaki bireylerin
anksiyete, depresyon, olumsuz benlik ve hostilite puanlari 25-
40 yas ve 41-65 yas araligindaki bireylerden anlamli diizeyde
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daha yiksek; yalnizca somatizasyon puanlari hem 18-24 yas
hem de 41-65 yas araligindaki bireylerde 25-40 yas araligin-
daki bireylere gore anlaml diizeyde daha yuiksektir.

Degiskenler Arasi iliskiler (Korelasyon Analizleri)

Degiskenler arasindaki Pearson Momentler Carpimi Kore-
lasyon katsayilari Tablo 2 ve Tablo 3'te sunuldu. Tablo 2'de
goraldugi tzere, KSE toplam puani demografik degisken-
ler de dahil olmak tizere tiim degiskenlerle anlamli diizeyde
iliskilidir. KSE toplam puani ile diger degiskenler arasinda-
ki korelasyon katsayilarinin -0,41 (p<0,01) ile 0,65 (p<0,01)
arasinda degistigi gortlmektedir. Tablo 3'te sunulan diger
degiskenler arasindaki katsayilar ise -0,22 (p<0,01) ile 0,80
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Tablo 3. Degiskenler arasi korelasyon katsayilari
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1 2 3 4 5
1.CDOYO _
2. Bilissel birlesme 0,26* _
3. Yasantisal kaginma 0,37* 0,80*% _
4. Algilanan sosyal destek 0,31* -0,22* -0,22* _
5. KSE 0,36* 0,65 0,74* -0,35*

* P<0,01; CDOYO: Cocukluk Dénemi Orselenme Yasantilan Olcegi; KSE: Kisa Semptom Envanteri.

(p<0,01) arasinda degismektedir. Yasantisal kacinma ve bi-
lissel birlesme arasindaki yliksek korelasyon katsayisi nede-
niyle yalnizca biligsel birlesme degiskeni bir sonraki analiz-
de, Asamali-Hiyerarsik Regresyon denklemine dahil edildi.
Deneyimsel kaginmanin, sozel iceriklerin (dustince, imaj,
ani vb.) kisinin davraniglari Gizerindeki hakimiyetinden yani
bilissel birlesmeden ortaya ¢iktigi belirtildi (Hayes ve Pan-
key, 2002). Bu nedenle denkleme bilissel birlesmenin dahil
edilmesi uygun goruldi.

Psikolojik Belirtileri Yordayan Degiskenler (Asamali-
Hiyerarsik Regresyon Analizi)

Hiyerarsik regresyon analizi dncesinde regresyon varsayimla-
ri sinandi ve tim kosullar saglandi. Psikolojik belirtileri (KSE
toplam puani) yordayan degiskenleri saptamak amaciyla
KSE toplam puani bagimli degisken olarak ele alindi ve asa-
mali hiyerarsik regresyon analizi yapildi. Sonuclar Tablo 4'te
gorulmektedir. Birinci sirada sosyodemografik degiskenler
(cinsiyet, yas, 6grenim dizeyi, gelir), ikinci sirada istismar
ve ihmal puanlar (fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal
istismar, duygusal ihmal ve fiziksel ihmal), Giclinci sirada bi-
lissel birlesme ve son sirada algilanan sosyal destek tiirleri
(aile, arkadas ve ozel kisi) denkleme girdi. Analiz sonucunda
yas, egitim, duygusal istismar, fiziksel ihmal, bilissel birlesme
ve algilanan aile destedi istatistiksel olarak anlamli diizeyde
psikolojik belirtileri yordadigi bulundu. Sonuclar Tablo 4'te
sunuldu. Tablo 4'te goruldigu Uzere, psikolojik belirtilerin
yordayicisi olarak toplam alti degisken denkleme girdi. ilk
sirada “yas’, ikinci sirada “egitim duzeyi” degiskeninin denkle-
me girdigi gorilmektedir. Bu iki degisken toplam varyansin
%5'ini aciklamaktadir. Ucilincii sirada denkleme giren “duy-
gusal istismar” degiskeni toplam varyansa %1 1’lik, dérdiinci
sirada giren “fiziksel ihmal” ise %3’lik katki sagladi. Besinci si-
rada giren “bilissel birlesme” kendinden 6nceki degiskenlerle
birlikte toplam varyansin %48'ini aciklarken, denkleme son
sirada giren “algilanan aile destegi” ile agiklanan varyansin
%50'ye yikseldigi gozlenmektedir. Ek olarak degiskenlerin
beta degerleri incelendiginde, en yiiksek degerlerin “bilissel
birlesme” (3=0,57) degiskenine ait oldugu anlasilmaktadir.

TARTISMA

Bu calismanin sonugclar incelendiginde, 18-24 yas araligindaki
katiimcilara ait depresyon, kaygi, olumsuz benlik ve hostilite
belirtilerinin diger yas grubundaki katiimcilara gére daha yuik-
sek oldugu goriilmektedir. Yalnizca somatizasyon belirtileri hem
18-24 yas hem de 41-65 yas araligindaki katilimcilarda 25-40
yas araligindaki katiimcilara gore daha yiiksektir. Epidemiyo-
lojik arastirmalara gore, psikolojik bozukluklar siklikla 15 ila 20
yaslarda baslamakta diger bir degisle gen¢ niifusun psikolojik
bir rahatsizlik yasama olasiligi hayatin diger dénemlerine gore
daha yiiksek gortinmektedir (Fiestas ve Piazza, 2014; Cia ve ark,
2018). Nitekim mevcut ¢alisma da bu bulguyu desteklemekte;
yas degiskeni regresyon denklemine de girerek psikolojik sag-
hgin yordayicilar arasinda yerini almaktadir (Tablo 4). Genglik
doénemi ¢ocukluktan yetiskinlige geciste biyolojik, psikolojik ve
biligsel degisimlerin hizla yasandigi; gencin bedenindeki fiziksel
ve cinsel degisimlere adapte olma, kimlik gelistirme, romantik
iliskiler gelistirme ve sosyokiiltiirel cevrede otonomi ve bagim-
sizligini kazanma gibi baslica gelisimsel gorevlerle karsilastigi
bir donemdir (Rice ve ark, 1993; Christine ve Viner, 2005). Bu
nedenle genclerin diger yas gruplarina gore daha fazla psikolo-
jik belirti gostermeleri beklenebilir. Bununla birlikte COVID-19
pandemisinin uzun vadeli sonuglarinin, akran zorbaliginin, artan
gO¢ hareketleri ve asiri internet kullanimi gibi giincel durumlarin
genclerin ruh saghgi tizerindeki olumsuz etkilerine dair bulgular
dikkati cekmektedir (Wolf ve Schmitz, 2023; Baier ve ark, 2019;
Man ve ark, 2022; Ceri ve ark, 2017; Gutmann ve ark, 2019; Lavoie
ve ark, 2023; Li ve Wu, 2023). Nitekim, 2011-2020 yillari arasinda-
ki psikiyatrik bagvuru sayisinin geng niifusta cinsiyet, irk ve etnik
koken fark etmeksizin iki katina ¢iktigi, tim psikolojik sikayetlere
dair artan bir egilimin goérildigu, bununla birlikte en yiksek ar-
tisin intihara iliskin basvurularda (%0,9'dan %4,2'ye) oldugu be-
lirtilmektedir (Bommersbach ve ark, 2023). Dolayisiyla mevcut
calismanin sonuclarinin genclere yénelik koruyucu ve 6nleyici
psikolojik miidahalelere olan ihtiyaca isaret ettigi sOylenebilir.

KSE'nin somatizasyon alt boyutuna ait sonuclara bakildigin-
da, 18-24 yas ve 41-65 yas grubunun diger katilimcilara gore
daha yuksek puan aldigi gorilmektedir (Tablo 1). Somatik
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Tablo 4. Psikolojik belirtileri yordayan degiskenler
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B B R R? AR? F
Model 1 0,17 0,03 0,03 8,50*
Yas -0,48 -0,17 -2,92
Model 2 0,23 0,05 0,05 8,39**
Yas -0,51 -0,18 -3,15
Egitim dulzeyi -7,85 -0,16 -2,84
Model 3 0,40 0,16 0,15 18,59**
Yas -0,40 -0,14 -2,58
Egitim dlzeyi -7.35 -0,15 -2,82
Duygusal istismar 2,87 0,33 6,08
Model 4 0,44 0,19 0,18 17,30%*
Yas -0,57 -0,20 -3,58
Egitim dlzeyi -6,58 -0,14 -2,56
Duygusal istismar 2,02 0,23 3,83
Fiziksel ihmal 2,48 0,21 3,83
Model 5 0,69 0,48 0,47 53,87**
Yas -0,03 -0,01 -0,21
Egitim diizeyi -5,71 -0,12 -2,76
Duygusal istismar 0,77 0,09 1,77
Fiziksel ihmal 2,05 0,17 3,47
Bilissel birlesme 1,96 0,60 12,73
Model 6 0,71 0,50 0,49 49,00%*
Yas -0,02 -0,01 -0,15
Egitim diizeyi -5,32 -0,11 -2,62
Duygusal istismar 0,23 0,03 0,52
Fiziksel ihmal 1,48 0,13 2,47
Biligsel birlesme 1,86 0,57 12,13
Aile destegi -1,06 -0,18 -3,65

*:P<0,01; **: P<0,001; Adim adim se¢me yontemi kullaniimistir.

belirtilerin ¢cocukluk veya ergenlik déneminde baslayabildigi
bilinmekle birlikte yas gruplari arasinda gorulme sikligina dair
bulgular farkhhk géstermekte olup bu durum 6lgme araglarin-
daki farklilik ve somatizasyonun taniminda fikir birligine varil-
mamis olmasiyla iligkili olabilir (Rask ve ark, 2013; van Geelen
ve ark, 2015; Hilderink ve ark, 2013; Lowe ve ark, 2022).

Galismanin bir diger demografik degiskeni olan cinsiyete gore
bakildiginda, KSE'nin kullanildigi 6nceki arastirmalarda farkh
bulgular dikkati cekmektedir. Toplam 2.710 katilimai ile yi-
rutllen bir calismada, kadinlarin somatizasyon, depresyon ve
kaygi boyutlarina ait puanlarinin erkeklerden daha yuksek ol-
dudu, hostilite boyutunda ise erkeklerin kadinlara gore daha
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yiksek puanlar aldigi gorilmustir (Urban ve ark, 2014). Tir-
kiye'de yuritulen bir calismada da benzer sonuclara ulasiimis,
hostilite boyutu disinda psikolojik belirtilerin cinsiyete gore
farklilastigi ve erkek katiimcilara gére kadinlarin daha yuiksek
puanlar aldigi gortilmustir (Molu ve ark, 2023). Dort yiiz yirmi
yedi Uiniversite 6grencisinin katilimiile Tirkiye'de ydritulen bir
diger arastirmada ise psikolojik belirtilerde cinsiyete gore fark-
lik gdzlenmemistir (Akdur ve Durak Batigiin, 2017). Uc yiiz
yetiskinin katildigi arastirmada da benzer bulgulara ulasiimis,
kadin ve erkek katihmcilarin psikolojik belirti puanlari farkhlas-
mamistir (Batigilin ve Blyiksahin, 2008). Bulgulardaki bu fark-
hliklarin calismalardaki 6rneklem 6zelliklerinin farkhlklarindan
kaynaklanmis olabilecegdi distintlmstdr.
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Literatiirde, mevcut arastirmadaki degiskenlerin bir araya
geldigi baska bir calismaya rastlanmamistir. Psikolojik be-
lirtiler ve cocukluk donemi 6rselenme yasantilari arasinda-
ki iliskiye dair analiz sonuclan onceki bulgulari destekler
niteliktedir (Tablo 2) (Faustino ve ark, 2023; Heidinger ve
Willson, 2019; Fontanil Gomez ve ark, 2021; Morgan ve ark,
2021; Kaloeti ve ark, 2019). Bununla birlikte, iliskisel bulgu-
larin 6tesine gegmeye ve ruh saghdi ile cocukluk cagi olum-
suz yasantilar iliskisinin daha detayl incelenmesine ihtiyag
duyulmaktadir (Fontanil Gomez ve ark, 2021; Panagou ve
MacBeth, 2022). Bu amagla sunulan arastirma kapsaminda
psikolojik belirtilerin yordayicilari incelenmistir. Demografik
degiskenlerden yasin yani sira egitim diizeyinin de yordayici
olarak denkleme girdigi gorilmustir. Egitim diizeyinin on-
ceki bulgularda oldugu gibi bu calismada da psikolojik sag-
lgin yordayicilarindan biri oldugu gorilmektedir (Amu ve
ark, 2021; Kondirolli ve Sunder, 2022). Psikolojik bozukluk ve
belirtileri tanima, bu bozukluklarin tedavisi ve 6nlenmesine
dair farkindahgi ve bilgi sahibi olmayi ifade eden ruh saghg:
okuryazarligi egitim duizeyi yuksek kisilerde daha yuiksek ola-
bilir. Nitekim ruh saghgi okuryazarligi yardim arama davra-
nisi ile iliskili gorinmektedir (Gorczynski ve ark, 2017). Buna
ek olarak, bir calismanin sonuclarina gore, egitim diizeyi ile
psikolojik belirtiler arasindaki iliskiye gtinlik zorluklar (6rn.
finansal kisitlamalar, isten, konuttan memnuniyetsizlik veya
kisiler arasi catismalar), psikolojik dayanikhhk, 6z denetim
gibi degiskenler aracilik etmektedir. Gunlik zorluklarin yani
sira psikolojik kaynaklarin kisith olmasi da disuk egitim du-
zeyine sahip kisileri psikolojik bozukluklara acik hale getire-
bilir (Niemeyer ve ark, 2019).

Arastirmanin temel degiskenleri incelendiginde, cocukluk
cagi orseleyici yasantilarindan duygusal istismar ve fiziksel
ihmal alt boyutlarinin yani sira, psikolojik katihgin iki temel
sureci olan bilissel birlesmenin de psikolojik belirtilerin yor-
dayicisi oldugu gorilmistir (Tablo 4). Benzer sekilde, 181
yetiskin ile yurutilen bir calismada, cocukluk caginda yasan-
mis utang verici anilarin depresyon belirtileri ile olan iliski-
sinde bilissel birlesmenin aracilik ettigi gortlmustur (Dinis ve
ark, 2015). Universite 6grencileri ile yiiriitilen baska bir calis-
mada bilissel birlesme stres, depresyon, genel kaygi bozuk-
lugu, sosyal kaygi ve hostilitenin giicli bir yordayicisi olarak
one cikmistir (Krafft ve ark, 2019). Mevcut arastirmada, bilis-
sel birlesme tek basina psikolojik belirtilere dair varyansin
%29'unu aciklamaktadir. Mevcut calismada bilissel birlesme
ve yasantisal kaginma arasinda yuksek korelasyon katsayisi
(0,80) gorilmustur. Dinis ve ark. (2015) bu iki degisken ara-
sinda orta yukseklikte (0,47) iliski, Bardeen ve Fergus (2016)
ise 0,76 buyukliaginde bir iliski tespit etmislerdir. Bilissel
birlesme ve yasantisal kaginmanin kuramsal yakinhgi orta
ve Uzeri diizeydeki iliskiyi desteklemekle birlikte arastirma-
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lar arasindaki farklarin kullanilan farkh 6lgcme araclarti ile ilgili
olabilecegi dlisiinilms olup ileri calismalarda incelenebilir.
Bununla birlikte kabul ve kararlilik terapisi teorisyenlerinden
Hayes ve Pankey (2002) yasantisal kaginmayi “psikolojik gtig-
luklerden gereksiz yere kagcinmak veya yonlendirmeye calis-
mak” olarak tanimlamakta ve bu kacinmanin ise bilissel bir-
lesmeden yani dilin davraniglar izerindeki hakimiyetinden
kaynaklandigini belirtmektedir. Dolayisiyla istatistiksel so-
nuglar degerlendirilirken kuramsal olarak da bu iki kavramin
birbiriyle yakin iliskili oldugu g6z 6niinde bulundurulmalidir.

Mevcut calisma kapsaminda kurulan regresyon modeline
son olarak algilanan sosyal destek girmistir. Universite 6g-
rencileri ile ylritilen bir calismada, algilanan sosyal deste-
gin ruh saghid puanlarini benzer sekilde anlamli diizeyde
yordadigi gorilmustir (Karatekin ve Ahluwalia, 2020). Baska
bir calismada ise sosyal destegin depresyon ve anksiyetenin
onemli bir yordayicisi oldugu, ayni zamanda ¢ocukluk cagi
olumsuz yasantilari ile ruh saghgi arasindaki iliskide araci de-
gisken rolii oynadigi gorilmustir (Watt ve ark, 2020). Benzer
sonuclar yetiskin 6rneklem icin de desteklenmis; olumsuz
cocukluk cagi deneyimleri bulunan ve sosyal destegi yiksek
olan yetiskinlerin psikolojik bozukluk belirtme olasihginin
distigu gorulmustir (Schneider ve ark, 2020). Mevcut ¢a-
lismanin bulgulari da 6nceki calismalari destekler nitelikte
olmakla birlikte algilanan sosyal destek kaynaklari incelen-
diginde yalnizca aileden alinan sosyal destegin yordayici
etkisi gortlmekte olup, arkadas ve 6zel kisiden alinan deste-
gin denkleme girmedigi gorilmektedir. Mevcut calismanin
ornekleminin %75'inin yetiskinlerden olustugu dusindldi-
gunde, bu yas araliginda bireyde arkadas veya oOzel kisiyi
tanimlayan flort, nisanli, s6zIu gibi sosyal rollere kiyasla aile
icerisindeki rol ve iliskilerin 6ne ¢cikmasi anlasilabilir.

Arastirmanin bazi sinirhliklan vardir. Ornegin, katiimcilara
kolayca bulunabilen 6rnekleme yontemi ile ulasiimis olup,
genc yetiskin ve egitim dizeyi yiksek katihmcilarin agirlik-
Il olmasi nedeniyle toplumun farkli kesimlerini temsil eden
daha genis orneklemli bir calisma yuritilmesi arastirmanin
sonuclarinin genellenebilirligine katki saglayacaktir. Arastir-
manin bir diger sinirhhdi ise, verilerin anket yolu ile toplan-
mis olmasidir; dolayisiyla Slgekler ile yurutilen arastirmala-
rin tim sinirhiliklarini icermektedir.

SONUC

Calisma sonucunda elde edilen bu bulgularin ruh saghgi ala-
ninda ozellikle psikoterapi hizmetlerinde kullanilabilecegi
disinilmektedir. Ozellikle psikolojik belirtilerin tedavisinde
psikolojik esnekligi hedef alan kabul karalilik terapisi ve di-
ger davranisci terapi yaklasimlarinin miidahale alanlarini ve
yontemlerinin belirlenmesinde bu calismanin bulgular ya-
rarli olabilir.

129



Gakici ve Durak Batigiin. Yetiskinlerde Psikolojik Belirtiler

Mevcut calismada psikolojik belirtiler bilissel ve davranissal
boyutlarin yani sira algilanan sosyal destek acisindan da ince-
lenmistir. Calismanin bulgulari 1siginda, ileriki calismalarda bi-
reyin sosyal cevresi ile iligkilerinin de g6z 6nlinde bulundurul-
masinin daha kapsaml bir yaklasim saglayacagi séylenebilir.
Buna ek olarak, psikolojik belirtilerin diger yas gruplarina gore
gencler arasinda daha yliksek olmasi genclere yonelik basta
onleyici olmak lizere tani ve tedaviye yonelik arastirma ve pro-
jelere olan ihtiyaca isaret etmektedir.

Mevcut calisma boyunca izlenen tim prosedurler, Ankara
Universitesi Etik Kurulunun onayi ile ulusal ve uluslararasi etik
standartlara ve 2000 yilinda revize edilen 1975 Helsinki Bildir-
gesine uygun olarak yuritilmastir. Calismaya dahil edilme-
den 6nce tiim katilimcilardan onam alinmistir.
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EXTENDED ENGLISH ABSTRACT

INTRODUCTION

The World Health Organization reported that mental health is a state
of well-being in which each individual realizes his or her own potential,
copes with the usual stresses of life efficiently, works productively, and
contributes to society in terms of community and socio-economical
development. Previous studies have shown that mental disorders are
associated with various sociodemographic characteristics including
being a woman, low education level, and lack of social security
(Devrimci-Ozgiiven & Sayil, 1999; Dénmez et al., 2000; Giilec-Oyekgin,
2008). Furthermore, the relationship between mental health and
numerous psychological variables has been previously examined.
Adverse childhood experiences (ACEs) are one of these variables. The
results of the systematic review and meta-analysis show that ACEs,
especially sexual and physical abuse and harsh and hostile parenting,
are associated with depression, anxiety, other internalizing disorders,
and increased suicidality (Sahle et al., 2021). Besides sociodemographic
characteristicsand ACE, various variables are related to mental disorders.
Based on acceptance and commitment therapy, which is among the
cognitive behavioral therapies, cognitive fusion and experiential
avoidance are two basic processes that contribute to occurrence
and continuation of psychological disorders (Ramner6 & Torneke,
2017). Cognitive fusion refers to seeing inner experiences including
thoughts, images, memories, or hallucinations as absolute reality and
allowing them to direct their behavior in a rigid way (Nalbant & Yavuz,
2019). Experiential avoidance is an attempt to reduce or control all the
emotions, thoughts, and memories that disturb oneself (Ramner6 &
Torneke, 2017). Numerous studies have explored cognitive fusion and
experiential avoidance along with various psychological symptoms. For
example, astudy conducted with adults found that both cognitive fusion
and experiential avoidance are statistically significantly associated with
symptoms of anxiety, depression, stress, and posttraumatic stress.
Additionally, there is an interaction effect. The increase in experiential
avoidance strengthened the relationship between cognitive fusion
and psychological distress (Bardeen & Fergus, 2016). Understanding
mental health and psychological disorders necessitates a multi-
angle perspective that includes the context in which the person lives.
Therefore, perceived social support, which is a protective effect against
mental disorders (Cheong et al., 2017; Ruh et al,, 2015), was included in
the scope of the current study. Based on the previous findings, ACEs,
cognitive fusion, experiential avoidance, and perceived social support
are variables that are closely related to mental health. However, no
other study in the literature investigated these variables together. The
objective of the present study is to determine the relationships between
psychological symptoms and ACEs, cognitive fusion, experiential
avoidance, and perceived social support. Furthermore, another aim of
the study is to examine whether psychological symptoms differ based
on demographic variables such as age and gender. The sample of the
study comprises 303 adults between the ages of 18-65 years; 73% (221)
of the participants are graduates of high school or higher, and 27%
(82) are primary or high school graduates. Seventy-seven participants
(25%) are between the ages of 18-24 years, 142 (47%) are between
the ages of 25-40 years, and 84 (28%) are between the ages of 41-65
years. Brief Symptom Inventory (BSI), Childhood Trauma Questionnaire
Short Form, Cognitive Fusion Questionnaire, Acceptance and Action
Questionnaire, and Multidimensional Scale of Perceived Social Support
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were employed as data collection instruments. Incorrect data entries
and extreme values were not included in the analysis. The SPSS-25
package program was utilized for the analysis. Multivariate Analysis of
Variance, Pearson Correlation, and Stepwise Hierarchical Regression
Analysis were conducted. Based on the results, the anxiety, depression,
negative self, and hostility scores of the participants aged 18-24 were
significantly higher than the participants aged 25-40 and 41-65 years;
only somatization scores are significantly higher in both the 18-24 and
41-65 age group than 25-40 age group. Significant relationships were
found between the BSI total score and other variables of the study,
including demographic variables, and the correlation coefficients were
observed to vary between -0.41 (p<0.01) and.65 (p<0.01). Because
of the high correlation coefficient between experiential avoidance
and fusion, experiential avoidance variable was not included in the
stepwise hierarchical regression equation in the next analysis. The
results of the stepwise hierarchical regression showed that age,
education, emotional abuse, physical neglect, cognitive fusion, and
perceived family support were statistically significant predictors of
psychological symptoms. The established regression model explained
50% of the total variance. The highest values belong to the “cognitive
fusion” (3=0.57) variable. The results were discussed in the light of
previous findings in the literature. Epidemiological studies showed that
psychological disorders often begin between the ages of 15 and 20
years; in other words, the probability of experiencing a psychological
disorder in the young population appears to be higher than in other
periods of life (Fiestas and Piazza, 2014; Cia et al., 2018). Considering
whether BSI scores differ based on gender, inconsistent findings are
standing out in the literature. The inconsistency in findings were
believed to be due to the differences in sample characteristics of
the studies. The findings on the relationship between psychological
symptoms and childhood traumatic experiences support previous
findings (Faustino et al,, 2023; Heidinger & Willson, 2019; Fontanil
Gomez et al,, 2021; Morgan et al., 2021; Kaloeti et al., 2019. Based on
the relational framework theory, cognitive fusion and experiential
avoidance are two of the basic processes that constitute psychological
rigidity (Hayes et al., 2006). Based on the theoretical background, the
current findings show that cognitive fusion alone explains 29% of the
variance in psychological symptoms. In the final step, perceived social
support entered the regression model. Although the findings of the
current study support previous studies, when the sources of perceived
social support are examined, only the perceived social support received
from the family took place in the model, and the support received from
friends and private individuals did not enter the model. In the literature,
studies on the source of social support have obtained complicated
results (Barger & Cribbet, 2016; Pierce & Quiroz, 2019; Rey et al., 2019).
Studies in which various social support sources are examined along
with larger samples are required. In conclusion, cognitive fusion is a
prominent variable for widening the current understanding in terms of
psychological symptoms and other related variables in adulthood. The
results support the intervention areas and methods of cognitive and
behavioral therapy approaches including acceptance—commitment
therapy that directly targets psychological flexibility in the treatment of
psychological symptoms.

Keywords: Perceived social support, cognitive fusion, adverse childhood
experiences, psychological symptoms, experiential avoidance.



