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ONSOZ

Suriye i¢ savasindan sonra iilkemize go¢ eden Suriyeli vatandaslarin yasadiklari
psikolojik siiregler ve gogmenlere ev sahipligi yapan Tiirkiye vatandaslarinin go¢ ve
gocmenlerden nasil etkilendikleri benim i¢in merak unsuruydu. Tiirkiye ve Suriye
vatandaglarinin psikolojik stireglerini ele alan ¢aligmanin ortaya ¢ikmasinda ¢ok fazla kisinin
emegi bulunmaktadir. Oncelikle ¢alismamin her asamasinda beni destekleyen, Ogrencisi
oldugum i¢in gurur duydugum, iiniversite hayatimda bana 151k olan kiymetli tez danismanim

Dr. Ogr. Uyesi Mehmet DINC’ e miitesekkirim.

Calismaya katilan tiim katilimcilara, egitim hayatim boyunca emegini hissettigim
biitiin hocalarima &zellikle Hasan Kalyoncu Universitesi Psikoloji béliimii hocalarima

kiymetli deneyim ve bilgilerini paylastiklari i¢in ¢ok tesekkiir ederim.

Son olarak, hayatimda maddi ve manevi desteklerini her daim hissettigim c¢ok degerli
aileme, tez yazma siirecinde beni cesaretlendiren, 6zgiin fikirleriyle yeni ufuklar agmamda
yardimci olan canim arkadasim Uzm. Klinik Psikolog Merve Nur Yilmaz’a ve bu slirecgte
bana inanip beni motive eden herkese sonsuz tesekkiirler. Iyi ki varsmiz!

Her basar1 ¢abayla birlikte nasiptir... Cok stikiir!

Gaziantep, 2020 Helin GOKKORUK



OZET

Bu aragtirmada Tiirk ve Suriyeli bireylerde depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik
dayaniklilik diizeylerinin karsilastirilmas1 amaclanmistir. Bu dogrultuda, arastirmanin ¢alisma
grubunu 18-60 yas araligindaki 636 Tirkiye vatandaslar1 ile 18-80 yas araligindaki 547
Suriye vatandaslar1 olusturmustur. Arastirmada Kisisel bilgi formu, Depresyon, Anksiyete,
Stres Olgegi (DASO) ve Connor-Davidson Psikolojik Dayaniklilik Olgegi (CD-PDO)
kullanilarak veriler toplanmistir. 1183 kiginin verileri IBM SPSS 25 (2017)programi
kullanilarak analiz edilmistir. Arastirma sorularmin yanitlarin1 bulmak {izere betimleyici
istatistikler, korelasyon analizi, fark testleri, tek yonlii varyans analizi (ANOVA), bagimsiz
gruplar t testi, pearson ¢arpim moment korelasyon analizi ve yapisal esitlik modellemesi
baglaminda yol analizi hesaplanmistir. Arastirma bulgularina gore stres ve psikolojik
dayaniklilik puanlarinin {ilke degiskenine goére anlamli bir farklilik gosterdigi, Tiirkiye
grubundaki katilimcilarin  stres ve psikolojik dayaniklilik puanlarinin Suriye grubundaki
katilimcilardan daha yiiksek oldugu bulunmustur. Elde edilen bulgular literatiir 1s18inda
tartisilmigtir.

Anahtar Kelimeler: Depresyon, anksiyete, stres, psikolojik dayaniklilik, Suriyeli gogmenler.



ABSTRACT

In this study, it wasaimedtocomparethelevels of depression, anxiety, stress and
psychologicalresilience in Turkish and Syrianindividuals. In thiscontext, it has created 636
547 Syriancitizens in the 18-80 agerangewiththecitizens of Turkey in theagerange 18-60
theworkinggroup'sresearch. In the study, personalinformation form, Depression, Anxiety,
Stress Scale (DASO) and Connor-DavidsonPsychologicalResilience Scale (CD-RISC)
arerelated data. 1183 Reason IBM SPSS 25 (2017) Program
ScreenAnalyzedDescriptivestatistics, correlationanalysis, differencetests,
singlevarianceanalysis (ANOVA), independentgroups t test, Pearsonproduct-moment
correlationanalysis and pathanalysis in thecontext of
analysisequationmodelingtofindanswerstoresearchquestionscalculated.
Accordingtoresearchbythecountries' experiencestress and psychologicalvariables as a
significantresistancepointexcerptshows, theparticipants in groups of Turkey and
psychologicalstressscoreswerehigherthanparticipants in  theSyrianresistancegroup.  The

findingsarediscussed in thelight of theliterature.

Keywords:Depression, anxiety, stress, resilience, Syrianmigrants.
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Bu boliimde sirasiyla problem durumu, aragtirmanin amaci, arastirmanin onemi,

varsayimlar, sinirliliklar ve tanimlar bulunmaktadir.

1.1. Problem Durumu

Gog, canlilarin yasadiklar1 yerden gegici veya kalict bir siire icin baska bir yere
yerlesmek niyetiyle gerceklestirilen, toplumlar kiiltiirel, psikolojik, sosyo-ekonomik ve siyasi
yonlerden etkileyen, sosyal bir degisim siireci olan cografi yer degistirme olayidir (Tuzcu ve
Bademli, 2014: 56; Harunogullari, 2016: 30). Genel olarak, yasadiklar1 yerden, gecici veya
kalic1 bir siire i¢in bagka bir yere yerlesmek niyetiyle harekete gecen kisilere de ‘gd¢men’
denilmektedir (Titlinclibasi, 2017: 146). Gog¢ siireci, insanlarin istekleri dogrultusunda
gergeklesebildigi gibi ayni zamanda bazi zor kosullarin bir sonucu olarak ortaya
cikabilmektedir (Ekici ve Tuncel, 2015: 14). Bu siirecte yasanilan fiziksel alan tamamen
farklilagmaktadir (Harunogullari, 2016: 30). Fiziksel alanin farklilasmasi; yasanilan iilke
siirlart igerisinde ise i¢ gog¢, yasanilan lilke simnirlart disinda ise dis go¢ olarak ikiye
ayrilmaktadir (Cakir, 2011: 210).

Gog, toplumlara ve ihtiyaclara gore farklilasan igerikte gerceklesen, insanliga
genellenebilir bir olgudur (Giindiiz ve Yetim, 1997: 110). Insanlar, sosyal, ekonomik ve siyasi
problemlerden dolay: yasadiklari yerden ayrilmak durumunda kalabilmektedirler (Aker vd.,
2002: 97; Kiling, 2018: 75; Acartiirk, 2016: 138). Ekonomik nedenlerden dolay1 alinan gog
karari, bilinen en yaygin gog tiiriidiir. Go¢ etmek isteyen bir ¢ok insan, refah diizeyi yiiksek
iilkeleri tercih etme egilimindedir (Kiling, 2018: 75).

Go¢ konusu ele alindiginda gogmen, siginmact ve miilteci kavramlariyla literatiirde
siklikla karsilagilmaktadir. Gogmen, ekonomik ve sosyal sebeplerden dolay: iilkesinden
ayrilarak bagka bir lilkeye yerlesen kisilere denilirken (Sangalang vd., 2018) iilkesinde baski,
zuliim ve catigmalara maruz kalan ve can giivenligi i¢in bagka iilkelere gitmek zorunda kalan
kisilere de miilteci denilmektedir (Handan ve Cerit, 2018: 71). SiZinmaci ise, iilkesinde

ekonomik sebepler disinda yasadig1 problemler nedeniyle iilkesinden ayrilarak baska iilkelere



yerlesen kisilere denilmektedir (Aker ve Isik, 2017:283). Dolayisiyla siginmacilar, yasadigi
problemler ortadan kalktiginda kendi iilkesine donebilme secenegi bulunmaktadir.

2010 yilinda baglayan, Orta dogu ve Kuzey Afrika iilkelerinde yasanmakta olan

catigsmalar sonrasit bir ¢ok insan basta siyasi nedenlerden dolayr go¢ etmek durumunda
kalmistir (Abdel Salam, 2015: 121). Siyasi krizler yasayan {iilkelerdeki bireylerin, can ve mal
giivenliklerinin zarar gormesi, temel insani haklara erisiminin miimkiin olmamasi, gelecege
ilisin korku ve kaygi diizeylerini arttirmigtir. Kaygi ve korku diizeyi artan bir ¢ok insan,
gruplar halinde baska {ilkelere go¢ ederek, kitlesel miilteci gogiine neden olmustur (Kiling,
2018: 75).
Ortadogu iilkelerinden biri olan Suriye’ de 2011 yilinda baslayan ve devam eden i¢ savas
sonucunda milyonlarca insan zorunlu olarak iilkesini terk ederek, komsu iilkelere ve Avrupa
iilkelerine go¢ etmek durumunda kalmistir. Go¢ edilen tilkeler basinda Tiirkiye gelmektedir.
Tiirkiye, cografi ve stratejik konumundan 6tiirii milyonlarca kisiye ev sahipligi yaptigi gibi
diger iilkelere ge¢is i¢in koprii goérevi de listlenmektedir (Kaya, 2019: 2).

Birlesmis Milletler Genel Kurulu’nun insan Haklar1 Evrensel Beyannamesi® nin 3.
Maddesinde herkesin yasamak ve can giivenligi hakki oldugu, 14. Maddesinde herkesin
zorbaliga maruz kalindiginda bagka devletlere iltica ve iltica olanaklarindan yararlanma hakki
oldugu, 22. Maddesinde herkesin sosyal, ekonomik, Kkiiltiirel hak ve gilivenligi hakkinin
oldugu, 25. Maddesinde herkesin barinma, beslenme ve saglik hizmetlerinden yararlanma
hakki oldugu ve 26. Maddesinde herkesin egitim hakki oldugu belirtilmistir (Birlesmis
Milletler, 1948). Tiirkiye, Insan Haklar1 Evrensel Beyannamesini 1949 yilinda 7217 Sayili
Resmi Gazete’ de yayinlayarak kabul etmistir (Resmi Gazete, 1949). ‘‘Irki, dini, tabiiyeti,
belli bir toplumsal grupla iliskili olma durumu veya siyasi diisiincelerinden dolayr zulme
ugrayacagindan hakli sebeplerle korktugu i¢in vatandasi oldugu iilkenin disinda bulunan ve
bu lilkenin korumasindan yararlanamayan ya da s6z konusu korku nedeniyle yararlanmak
istemeyen yabanciya veya bu tiir olaylar sonucu 6nceden yasadigi ikamet iilkesinin disinda
bulunan, oraya donemeyen veya s6z konusu korku nedeniyle donmek istemeyen vatansiz
kisiye statii belirleme islemleri sonrasinda miilteci statiisii verilmektedir’> (Resmi Gazete,
2013).

2011 tarihinden bu yana Suriye Arap Cumhuriyeti’nde gergeklesen olaylar karsisinda
Tiirkiye ‘acik kapt politikas1’ uygulamistir. Bu politika kapsaminda Aralik 2019 tarihine
kadar toplam 3.698.133 Suriye vatandasi, geg¢ici koruma kapsaminda kabul edilmektedir.

Tiirkiye’ ye goc¢ eden Suriye vatandaslari, iller bazinda bakildiginda en yogun ikinci il



453.757 Suriye vatandasi ile Gaziantep ilidir. il niifusu ile karsilastirildiginda iigiincii sirada
%22,37 ile Gaziantep bulunmaktadir (GIGM,2019). Cografi konum arastirmanin 6rneklemi
icin bu caligmayi baslatan itici gii¢ olmustur.

Go¢ olgusu, baz1 arastirmacilar tarafindan basli basina psikolojik bir olgu olarak ele
alinirken bazi arastirmacilar tarafindan da siyasi, sosyal, ekonomik ve psikolojik ¢iktilart olan
bir olgu olarak ele alinmaktadir (Papadopoulos, 2007: 301). Son dénemlere bakildiginda
diinya genelinde yasanan zorunlu go¢ dalgalanmalarinin en énemli nedeni savaslardir (Toole
ve Waldman, 1993: 500). Savaslar gibi fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik bir ¢ok siddet
tiirlinli yasayan bireyler fiziksel, ekonomik ve psikolojik tahribata ugradiklarindan (Caglayan,
2011: 46) dolayi iilkelerinden ayrilarak baska iilkelere goc¢ etmektedir. Dolayisiyla go¢, kimi
sartlarda, basta ruh sagligi {lizerine olan etkileriyle birlikte insanlarin yasamlarin1 zorlastiran
ve stres kaynagi olan bir durumdur (Kaya, 2019: 16).

Gog Oncesi, sirast ve sonrasinda iskence gibi travmatik durumlar yasayan bireylerin
ozellikle psikolojik olarak tahribata ugradigini gosteren calismalar bulunmaktadir
(Cunningham ve Cunningham, 1997: 555). Sili ve El Salvador gog¢menleriyle yapilan
calismada go¢ Oncesi, iskence dahil travma yasayan kisiler, iskence disinda travma yasayan
kigilerden daha fazla psikolojik problemler yasadiklari (Thompson ve McGorry, 1995: 84),
Ingiltere’ ye gd¢ eden Somali vatandaslariyla yapilan galismada ise, gé¢ oncesi yasanilan
travmatik olaylar, depresyon ve anksiyete belirtilerinin ortaya ¢ikmasina veya belirtilerinin
artmasia neden oldugu bilinmektedir (Bhui vd., 2002: 35). G6¢ sirast ve sonrasinda da
bireyler yogun stres ve kaygi duyumsadiklari olaylara maruz kalabilmektedirler. Gog
stirecinde, stresli yasam olaylarina maruz kalan bireyler depresyon ve anksiyete bozukluklari
(Kaya, 2019: 147) gibi psikolojik problemler yasanmakta veya var olan psikolojik problemler
siddetlenmektedir (Hollifield vd., 2002: 611; Hassan vd., 2016:131). Kambog¢ya miilteci
kampinda yapilan ¢aligmada, gd¢menlerin depresyonla iligkili travma sonrasi stres bozuklugu
belirtileri yasadiklar1 goriiliirken (De Vries ve Van Heck, 1994: 59), 2011’ de Suriye Arap
Cumbhuriyeti’nde baglayan savastan 6nce ve sonra, Liibnan’daki psikiyatri hastanelerine kabul
edilen Suriye vatandaslarin oranlarin1 karsilastirmak i¢in Lama ve arkadaslarinin (2016:
86)yaptig1 aragtirmanin sonucunda ise savastan sonra tiim vakalarin {igte ikisinde depresyon
ve anksiyete tan1 belirtileri goriiliirken ayn1 zamanda Suriye vatandaglarinin psikoz ve intihar
girisiminin ve intihar girisimine dair diisiinceleri savastan sonra arttig1 goriilmiistiir. Liibnan’
da 452 Suriyeli kadinla yapilan calismada, %75 ‘inden fazlasinin; gerginlik, hasta veya

yorgun hissetme, endiseli, sinirli veya koétii bir ruh hali yagama, uyku problemleri gibi stresle



ilgili belirtilerin hepsini, kadinlarin %64.6’s1 fiziksel ve psikolojik siddete maruz kaldigi ve
%67.7 ‘sinin psikolojik zorluk/ zorlanma yasadiklar1 sonucu bulunmustur (Materson vd.,
2014:5).

Insan, alistigi ortamdan ayrilip bilinmeyen veya daha az bilinen bagka bir ortama
girmesinden ve ortama adapte olmaya c¢alismasindan dolayr zorlanir (Tuzcu ve Bademli,
2014: 61) ve bu zorlanmayla birlikte go¢ ve yeniden yerlesim siireclerinde genellikle stresli
ve travmatik deneyimler yasayabilir (Goodman vd., 2017: 309). Gergeklestirilen go¢ hareketi
sonunda bir ¢ok insan ruhsal problemler yasamaktadir (Acartiirk, 2016: 138). Yapilan
arastirma sonuglarina gore, go¢ siireci yasayan bireylerde en sik goriilen psikolojik
problemler; travma sonrasi stres bozuklugu, depresyon ve anksiyete bozukluklaridir
(Karadag ve Altintas, 2010: 56; De Jong vd., 2003: 2128; Onen vd., 2014: 228). Bu nedenle
g0c olgusu bazi sartlarda travmatik bir durum olarak degerlendirilmektedir.

Go¢ deneyimini yasayan ve yasamayan gruplarla yapilan arastirma sonuglarina gore,
gocmenlerin, gogmen olmayan bireylere oranla daha az veya esit psikolojik problemler
yasadigini gosteren sonuglar olsa da (Breslau vd., 2007: 194; Tam ve Lam, 2005: 326; Tomita
vd., 2014: 1067) daha fazla psikolojik sikintilar yasadigini gosteren sonuclar da (Hjern vd.,
2004: 1032; Bhugra, 2003: 71; Watters, 2001: 1711; Selten vd., 2001: 369; Alpak vd., 2015:
3; Lindert vd., 2009: 254) bulunmaktadir. Calisma sonuglarindaki farkliligin nedeni,
bireylerin yasadiklari stres diizeyi, psikolojik dayanmiklilik diizeyi, psikolojik hastaliklarin
varlig1 gibi degiskenler olabilecegi diistiniilmektedir. Bu nedenle gé¢menlerin, gog siirecinde
ruh sagligmi etkileyen faktorlerin psikolojik dayamiklilik degiskeniyle birlikte daha fazla
arastirtlmasina ihtiya¢ duyulmaktadir (Tuzcu ve Bademli, 2014: 57).

Psikolojik dayaniklilik, stresli yasam olaylarina ragmen yeni durumlara basarili
psikolojik ve davranigsal adaptasyon siireci veya kapasitesi (Masten vd., 1990: 426; Gizir,
2006: 3) seklinde tanimlanan ve hayat boyu gelisen bir yapidir (Cicchetti 2010: 147).
Psikolojik dayaniklilik, dogustan gelen bir kapasite (Murphy ve Moriarty, 1976) veya
psikolojik bagisiklik sistemi olmasinin (Davydov, 2010:480)yan1 sira stresle etkili basa ¢ikma
yontemleri gibi sonradan Ogrenilen becerilerin de bu kapasiteye dahil olabilecegi
diistiniilmektedir (Masten vd., 1990: 430; Cicchetti, 2010: 147). Basa ¢ikma; zorluklar veya
cevredeki tehditlerle basa ¢ikma kapasitesi ve ruhsal entegrasyonunun siirdiiriilebilmesine
denilmektedir (Masten vd., 1990: 430).

Stresli yasam olaylariyla bag edemeyen veya bas etmede giicliik yasayan bireyler,
psikolojik problemler yasamaya daha egilimlidirler (Tunay Aytekin, 2018: 32). Psikolojik



dayaniklilik ise, bireye ait zayifliklara ve olmayana degil, daha 6nce var olan gii¢lii yonlere
odaklanan, yiiksek diizeyde stres, anksiyete ve depresyon gibi yaygin psikolojik problemleri
ortadan kaldirma da veya azaltma da 6nemli bir aracidir (Connor ve Zhang, 2006: 6).
Dolayistyla psikolojik dayanikliligi arastiran calismalarin ¢ogunda siddet, aglik, savas ve
dogal afetler gibi stresli yasam olaylar1 yasayan bireylerden veri toplanmaktadir (Connor ve
Zhang, 2006: 10).Arnetz ve arkadaslar1 (2013: 170), psikolojik dayaniklilifin psikopatolojiye
etkisini arastirmak i¢in ABD’ de yasayan bir grup Irakli gd¢men ve miiltecilerle yaptig
calismada psikolojik dayaniklilik diizeyi yliksek olan go¢men ve miiltecilerde herhangi bir
psikopatoloji gelisme riskinin azaldigr yani psikopatoloji gelisme riski ile psikolojik
dayaniklilik diizeyi arasinda negatif yonde anlamli bir iligki bulunmustur. Bu baglamda go¢
stirecinde yasanan zorlayici olaylarin yani sira, gog siirecine ve yerlesilen iilkeye adaptasyon
stirecini etkileyen psikolojik dayaniklilik degiskenine odaklanmak, depresyon, stres ve

anksiyete degiskenleri kadar 6nemli oldugu diisiintilmektedir.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci, zorunlu gé¢ deneyimi yasayan Suriye vatandaslariyla zorunlu
gdc deneyimi yasamayan Tiirkiye vatandaslarinin depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik
dayaniklilik diizeylerinin karsilastirilmas:t amaglanmistir. Ayrica depresyon, anksiyete, stres
ve psikolojik dayaniklilik puanlarinin ¢esitli demografik degiskenlerle olan iliskileri de ele
alimmistir. Bu amaglar ¢ergevesinde hazirlanmis olan arastirma sorular1 asagidadir:

1. Tiirkiye ve Suriye vatandaslarinin depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik
diizeyleri :

1.1. Yaglarina

1.2. Cinsiyete

1.3. Medeni duruma

1.4. Calisma durumuna

1.5. Cocuk sayisina

1.6. Egitim diizeyine

1.7. Su anda psikiyatrik hastalik varligina

1.8. Daha 6nce psikiyatrik hastalik varligina

1.9. Son 5 y1l i¢inde ac1 veren unutamadig1 bir olay yasamasina gore anlamli farklilik

gostermekte midir?



2. Suriye vatandaglarinin depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri :
2.1. Tiirkiye’de bulunma siiresine
2.2. Savag nedeniyle ailedeki kayip durumuna
2.3. Savas nedeniyle yakin arkadas/ komsu kayip durumuna
2.4. Maddi yardim almasina
2.5. Savas bittikten sonra Suriye’ye geri donmeyi diisiinmelerine gore anlamli farklilik
gostermekte midir?
3. Tiirkiye vatandaglarinda depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik toplam
puanlar1 arasinda anlamli bir iliski var midir?
4. Suriye vatandaslarinda depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik toplam
puanlari arasinda anlamli bir iligki var midir?
5. Depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik degiskenleri Tiirkiye ve Suriye

vatandaglarinin 6l¢ek puanlari arasinda anlamli bir farklilik var midir?

1.3. Arastirmanin Onemi

Birlesmis milletler miilteci orgiitiiniin 2017 yilinda yayimladigi zorunlu gé¢ raporuna
gore savas, iskence ve kargasadan dolay1 zorunlu olarak kendi iilkelerinden ayrilarak bagka
iilkelere go¢ eden kisi sayisi 2.9 milyon artmistir. Son verilerle birlikte diinya genelinde
zorunlu gb¢ etmek zorunda kalan kisi sayist 68.5 milyona ylikselmistir. Gog¢ alan iilkeler
arasinda Tiirkiye, en ¢ok gd¢mene ev sahipligi yapan iilke konumundadir (UNHCR, 2017).
2011’ den beri go¢ alan tilkeler, Suriye’ de yasanan savas ve kargasadan dolay: iilkelerinden
zorunlu olarak ayrilan milyonlarca Suriye vatandaslarina ev sahipligi yapmaktadir. Tiirkiye’
de ise 2011’ den beri Suriye gd¢menlerinin sayisi giderek artmaktadir (GIGM,2019). 27 Subat
2020 tarihi itibariyle diinyadaki Suriyeli gd¢cmenlerin %64.5 ‘inin Tiirkiye’ de yasadigi
bilinmektedir. Dolayisiyla Tiirkiye, diinyadaki iilkeler arasinda en fazla Suriyeli gogmene ev
sahipligi yapan iilke konumundadir (UNHCR, 2019).

Zorunlu olarak goc¢ etmek durumunda kalan bireylerin goc ettikleri iilkeye uyum
saglayabilmesi, kisi ve toplum ruh saglig: i¢in olduk¢a dnemlidir. Silove’ye (1991: 483) gore
savas, iskence gibi travmatik durumlar yasayan kisiler, ¢evresel tetikleyicilerle yasadiklar
gecmis anilar arasinda baglanti kurabilir ve yiiksek diizeyde duygu yogunlugu yasayabilirler.
Bu duygulardan 6zellikle 6fkeyi regiile etmede zorluk cekerler. Yatistirllamayan bu o6fke,

sosyal ve aile iliskilerinde saglikli iliskiler kurulmasin1 engelleyebilmektedir. Boylece



baskalariyla da diismanca etkilesimler sarmalina girme riskini arttirmaktadir. Bu sekilde,
travma magduru, daha fazla sosyal izolasyon, yabancilasma ve ceza ile sonuglanan ve
rehabilitasyon olasiligini biiyiik ol¢iide zayiflatan bir dizi kisir dongiiye girmektedirler. Bu
kisir dongli go¢menlerin sosyal yetersizliklerini arttirmakla beraber gelecege yonelik
umutsuzluk duygularini da arttirmaktadir (Mollica vd., 1987: 1571). Bu bilgiler 1s181nda savas
travmasimna maruz kalan Suriye vatandaslarinin sosyal ve aile iliskilerine daha ozen
gostermeleri, zorlandiklari durumlar konusunda psikolojik destek almalarinin kisisel ve
toplumsal agidan faydali olacagi diisiiniilmektedir.

Suriyeli géo¢menlerin biiyiik bir kismina ev sahipligi yapan Tiirkiye’de go¢gmenlere
yonelik ruh sagligi alaninda yapilan calismalar siyasi, sosyal, ekonomik alanlara da faydal
olabilecegi bireyin ve toplumun refah seviyesini arttiracagi diisiiniilmektedir. Go¢gmenlerin,
go¢ siirecinde karsilastiklart zorlu yagam olaylarina bagli olarak depresyon, anksiyete ve stres
diizeylerini tespit etmek kadar gdocmenlerde var olan psikolojik kaynaklar1 da
degerlendirmeye alarak Suriyeli go¢menlerin psikolojik sagligina dair biitlinciil bir sonuca
varilmasi onemlidir. Ayn1 zamanda Tiirkiyeli bireylerde arastirilan depresyon, anksiyete, stres
ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri de Tiirkiyeli bireylerin psikolojik sagligina dair biitiinciil
bir sonuca varilmasi agisindan 6nemlidir.

Toplumsal entegrasyon siirecinde yasanabilecek problemleri asgariye indirecegi
varsayllarak bu arastirmanin iilkemize, vatandaslarimiza, go¢menlere faydali olacag:
diisiiniilmektedir. Bu nedenle ruh saglig1 hastaliklarinda sik goriilen veya bir ¢ok psikolojik
probleme neden olan depresyon, anksiyete ve stres degiskenleri incelenmektedir. Her iki
grubun depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin karsilagtiriliyor
olmasi, adaptasyon ve entegrasyon siireci i¢in de 6nemlidir. Bu nedenle Tiirkiye’ de ruh
sagligr alaninda yapilan caligmalara bakildiginda; zenofobi (Padir, 2019; Aydin, 2019),
algilanan sosyal destek (Cakmak, 2019; Atamtiirk, 2019; Altinisik, 2019; Gez, 2018; Gidiil,
2018; Ekinci, 2017), én yargi (Dingol, 2019; Yamlmaz, 2019; Firat, 2019; Usten, 2018;
Ozkececi, 2017; Karaoglu, 2015) algilanan stres diizeyi ve 6znel iyi olus (Bayir, 2019),
travma sonrasi stres bozuklugu (Tugberk, 2019; Akc¢ay Civriz, 2019; Bilen, 2019; San, 2018;
Ozen, 2018; Binay, 2016), depresyon (Ugurlu, 2015; Ustiin, 2019; Cicek, 2016), psikolojik
iyi olus (Cakmak, 2019), anksiyete (Ugurlu, 2015), psikolojik dayaniklilik/saglamlilik (Akcay
Civriz, 2019; Tunay Aytekin, 2018; Gez, 2018; Ekinci, 2017), sinav kaygis1 (Koparan, 2019),
basa c¢ikma yontemleri (Ustiin, 2019), akran zorbaligi (Atamtiirk, 2019), benlik saygisi
(Ustiin, 2019; Atamtiirk, 2019) ve yasam doyumu diizeyi (Bilen, 2019) kavramlarinin



calisildigt ve calismalar sonucu okul yoneticilerine, ailelere, Ogretmenlere, devlet
yoneticilerine, kisi veya kurumlara faydali oldugu goriilmektedir. Ancak toplumda oldukca
yaygin goriilen depresyon ve anksiyete psikopatolojilerinin ve ruh sagligi alani i¢in énemli
olan stres ve psikolojik dayaniklilik degiskenlerinin birlikte ele alindigi bir ¢aligmaya
rastlanmamistir. Ozellikle, zorunlu gd¢ deneyimi olan Suriyeli bireyler ile zorunlu gog
deneyimi yasamayan Tiirkiyeli bireylerin de ruh sagligi alanindaki depresyon, anksiyete, stres
ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin her degisken arasindaki iliskinin incelenmesi ve bu

degisken diizeylerinin karsilastiriliyor olmasi literatiire de katki saglayacagi diistiniilmektedir.

1.4. Arastirmanin Varsayimlari

Arastirmaya katilan Tiirk ve Suriyeli bireylerin evreni temsil ettigi ve uygulanan veri
toplama araglarina samimi cevaplar verecekleri varsayilmistir. Ayrica verileri dlgmek ic¢in
kullanilan Depresyon Anksiyete Stres Olgegi’nin depresyon, anksiyete ve stres diizeylerini ve
Connor-Davidson Psikolojik Dayamiklilik Olgegi’nin psikolojik dayaniklilik diizeyini

belirlemede yeterli oldugu varsayilmistir.

1.5. Arastirmanin Simirhliklar:

Aragtirmanin Ekim 2019 — Ocak 2020 aylar1 arasinda gerceklestirilmis olmasi ve
calisma grubunu 18 yas ve lizeri, okuma yazma bilen ve Gaziantep ve ¢evresinde yasayan
Tiirk ve Suriyeli bireylerden olusmasi bir sinirliligidir. Ayrica, aragtirmaya katilan Tiirk ve
Suriyeli bireylerin psikolojik dayaniklilik seviyesi, depresyon, anksiyete ve stres belirtilerinin
klinik goriisme yapilmadan sadece belirtilen 6lceklerle tespit edilmis olmasi, ¢alisma ekibinde

psikiyatrist olmamasi arastirmanin diger énemli sinirliliklaridir.
1.6. Tanmimlar
Goc: Bir insanin tek basina veya diger insanlarla bir araya gelerek siiresi, yapist ve

nedeni ne olursa olsun uluslararast bir smir1 gegmesi veya bir devlet iginde yer

degistirdiginiifiis hareketleridir (Uluslararas1 Go¢ Orgiitii [IOM], 2009).



Gogmen: Maddi ve sosyal durumlarimi gelistirebilmek amaciyla 6zgiir iradesi ile bir

iilkeye veya bolgeye go¢ eden kisiyi ifade etmektedir (IOM, 2009).

Miilteci: Dini inanci, 1rki, siyasi diistincesi gibi nedenlerden dolayi, kendi {ilkesinde
fiziksel ve psikolojik zuliim gorebilme korkusu yiiziinden baska iilkelerin korumasindan

yararlanmak isteyen kisiye denir (IOM, 2009).

Siginmact: Fiziksel, ekonomik, sosyal ve psikolojik olarak herhangi bir zarardan
korunmak amaciyla kendi iilkesinden ayrilarak baska bir iilkeye ulusal ya da uluslararasi

belgelerle miilteci statilisiine bagvuran ve basvuru sonucunu bekleyen kisiye denir (IOM,

2009).

Depresyon: Belirli bir nedeni olmadan bireyin kendini siireklitiziintiilii, melankolik
veya kederli hissetmesi, bu duruma yogun bir bunalti, istahsizlik, kilo kaybi, degersizlik,
glicsiizliik, isteksizlik, olumsuz bir bakis agis1 gibi duygularin eslikettigi, konsantrasyon
bozukluklarinin yasandig1 ayrica beraberinde diisiince, konusma, devinim ve bazi fizyolojik
islevlerdeyavaslamaning6zlendigi karmasik ve heterojenlik gosteren bir duygu durum (mood)

bozuklugudur (Hisli, 1988: 118).

Anksiyete: Kisiligin iginde ve/ veya dis ortamda bagimsiz veya bagimli olarak
dretilen kisiligin bilingli boliimiinde hissedilen ve ortaya ¢ikan tehlike sinyalinin fiziksel,

duygusal, biligsel ve davranigsal belirtilerinin olmasidir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).

Stres: “Bireyin, fizik ve sosyal ¢evreden gelen uyumsuz kosullar nedeniyle bedensel

ve psikolojik sinirlarin Gtesinde harcadigl gayrete  stres” ad1 verilir” ( Ciiceloglu, 2005: 321).

Psikolojik Dayamikhhk: Bireyin stresli ve zorlu yasam olaylar1 yasamasina ragmen
yasadig1 olaylara saglikli bir sekilde uyum saglayabilmesi, yasadig1 zorluklarin {istesinden

gelebilmesi ve gelisim silirecine devam edebilme kapasitesidir (Arslan, 2015: 3).



IKINCi BOLUM

KURAMSAL CERCEVE VE iLGILIi ARASTIRMALAR

Bu boliimde arastirma konusunun daha iyi anlasilabilmesi i¢in depresyon, anksiyete,
stres ve psikolojik dayaniklilik kavramlarina yer verilecektir. Ayn1 zamanda gog¢ ile ilgili
kuramsal bilgiler yer almakla birlikte depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik

degiskenlerini iceren arastirmalardan da bahsedilecektir.

2. 1. Gog¢ (Migration)

2. 1. 1. Go¢ Kavraminin Ortaya Cikisi ve Tanim

Go6¢ olgusu, insanoglunun varoldugu tarihten bu yana varligini siirdiirmektedir. Bu
anlamda insanlik tarihi, go¢ olgusu iizerine kurulmustur (Canpolat ve Armer, 2012: 8).
Insanlik tarihi kadar eski olan gé¢ kavrami agiklayan bir ¢ok tanim bulunmaktadir. Tiirk Dil
Kurumu gogli, ‘‘Ekonomik, toplumsal, siyasi sebeplerle bireylerin veya topluluklarin bir
iilkeden bagka bir iilkeye, bir yerlesim yerinden bagka bir yerlesim yerine gitme isi, taginma,
hicret, muhaceret’’ seklinde tanimlamaktadir (TDK, 2020). G6¢ Terimleri Sozliiglinde ise
go¢, bir kisinin veya birden fazla kisinin bulunduklar1 yerden ayrilarak iilke i¢cinde veya iilke
disinda bagka bir yere gegctikleri nufiis hareketlerine denilmektedir (IOM, 2009: 35).

Asar (2004: 242) gocii, sadece yasanilan iilkenin disina ¢ikilan bir hareket olarak
tanimlasa da Caglar (2018: 31) gocii, tilke ici veya iilke dis1 olmasi, siiresi, yapisi gibi
degiskenlerin sonuglarina bagli kalmaksizin gergeklestirilen nufiis hareketi olarak
tanimlamaktadir (Caglar, 2018: 31).

Lee (1966: 49) ise gogt, iilke iginde veya iilke disinda gegici veya kalici siire ile yer
degistirme eylemi olarak tanimlamaktadir (Lee, 1966: 49). Bu degisikligin yapist ve nedeni
degisebilmektedir (IOM, 2019: 35). Go¢ kavraminin varlifiyla birlikte gdgmen kavrami da
ortaya ¢ikmaktadir. Bir iilkeye veya bolgeye giderek ikamet degisikligi yapan kisi veya
kisilere de gd¢men denilmektedir (IOM, 2019: 22). Insanlk tarihinden beri varolan gé¢ ve
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gdemen kavrami antropoloji, tarih, hukuk, sosyal hizmet, ekonomi, cografya gibi bir ¢ok
farkl1 disiplinin ortak ¢aligma alanidir (Caglar, 2018: 28). Bu alanlardan biri olan psikoloji de
goc ve gdgmen kavramini ele almaktadir (Kaya, 2019: 10).

2. 1. 2. Gogiin Tipleri ve Etkileri

Insanlik tarihinden beri varolan gdc, tarihin her zaman diliminde gerg¢eklesen karmasik
ve dinamik bir yapidir (Akinct vd., 2015: 61). Gergeklesen gog, toplumlar: ekonomik, siyasi,
psikolojik ve kiiltiirel olarak etkilemektedir (BehatinRamadan, 2019: 5). Toplumlar1 ¢esitli
alanlarda etkileyen gog¢, bir ¢cok farkli nedenlerden dolay1 ortaya ¢ikmaktadir (Caglar, 2011:
4). Tarih boyunca insanlar, dini, kiiltiirel, ekonomik, siyasi, dogal afetler, savaslar ve kitlik
gibi nedenlerden dolay1 goniillii veya zorunlu olarak baska yerlesim yerlerine, gecici veya
kalic1 olarak gb¢ etmislerdir (Pazarlioglu, 2007: 121).

Insanlar, Kaizen ve Nonneman (2007: 132)‘ a gore iki sebepten dolay1 gd¢ hareketini
gerceklestirmektedir. Birincisi, maddi kaygilardan dolay: refah seviyesi daha iyi olan iilkelere
veya bolgelere gitme motivasyonuna neden olan ‘ekonomik’ sebeplerdir. Ikincisi ise insan
haklarina saygili, can giivenliginin oldugu yerlere goc¢ etmesine sevk eden ‘siyasi’
nedenlerdir.

Bu nedenler dogrultusunda bir ¢ok arastirmact Petersen’in siniflandirmasina gore gog
tiplerini agiklamaktadir. Petersen, alinan go¢ kararina (goniillii veya zorunlu gog), uzaklik ve
sinirlara (kisa / uzun mesafeli ve i¢ / dis go¢), kisi sayisina (kisisel veya kitlesel gog),
yerlesme siiresine  (gecici veya kalict gdg), amaclara ve sebeplere gore go¢ tiplerini
siiflandirmaktadir (Datta’ dan [2003] aktaran Caglar 2018: 33).

Go¢ kavrami kisinin veya gruplarin i¢inde bulundugu baglama gore farkli gog tiplerin
ortaya ¢ikmasina neden olmustur (Akinci vd., 2015: 62). Insanlarin iilke sinirlari igerisinde
baska bir bolgeye yerlesmesine ‘i¢ go¢’ (IOM, 2019: 43), iilke sinirlar1 disinda bagka bir
iilkeye yerlesmesine ‘dis go¢’ veya ‘uluslararasi go¢’ denilmektedir (IOM, 2019: 88). Gog
karar1 baskilar, savaslar ve dogal afetler gibi nedenlerden dolayr zorlama dogrultusunda
gerceklestirildiginde ‘zorla go¢” (IOM, 2019: 103; Tiimertekin ve Ozgiic, 2004: 236), goc
edilen bolgenin veya {lilkenin yasalar1 dogrultusunda gerceklestirildiginde ‘diizenli gog¢’,
yasalar1 dogrultusunda gergeklestirilmediginde ‘diizensiz go¢’ (IOM, 2019: 26), gruplar

halinde genellikle zorla gergeklestirilen diizensiz go¢ hareketine ‘toplu go¢’ veya ‘kitlesel
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go¢’ (IOM, 2019: 85) ve kisinin tek basina veya ailesiyle birlikte go¢ etmesine de ‘bireysel
gb¢’ denilmektedir (IOM, 2019 14; Akinci vd., 2015: 62).

2. 1. 3. Tiirkiye’deki Suriyeli Go¢menler

1980’ lerden itibaren devam eden kiiresellesme sonucunda go¢ ve gogmenlik
kavramlar1 farkl bir yap1 kazanmus, iilkelerin sinirlarini asarak evrensel bir boyut kazanmustir.
Tiirkiye, son donemlerde go¢ olgusundan daha fazla etkilenmektedir. Son yillarda
milyonlarca insana ev sahipligi yapmaya devam eden Tiirkiye, bir ¢ok iilke i¢in de gegis
iilkesi konumundadir. Giiniimiizde ise, go¢ olgusu Tiirkiye i¢in Onemli sorunlara neden
olabilmektedir (Caglar, 2018: 28).

2011° de Suriye Arap Cumhuriyeti’nde yasanan i¢ savas sonucunda milyonlarca
Suriye vatandasi Tiirkiye’ de uygulan agik kapi politikast kapsamindan yararlanmak veya
diger iilkelere gecis amaciyla Tiirkiye’ye go¢ etmistir. Go¢ Idaresi Genel Miidiirliigii
verilerine gore, Tiirkiye’ de yasayan kayitli Suriyeli birey sayis1 2011 yilinda 0 iken, 2012
yilinda 14.237, 2015 yilinda 2.503.549, 2019 yilinda 3.576.370 ve 2020 yilinda 3.604.910
olarak hizla artmaktadir. 2014 ile 2019 yillar1 arasinda Tiirkiye iizerinden Tigiincii iilkelere
yeniden yerlestirilen Suriyeli sayis1 16.285 iken birebir formiille {ilkemizden ¢ikis yapan
Suriyeli sayis1 26.135’ tir. 62.254 Suriyeli Adana, Kilis, Kahramanmarag, Hatay ve Osmaniye
illerindeki gecici barinma merkezinde kalirken 3.542.656 Suriyeli ise gec¢ici barinma merkez
disindaki yerlerde kalmaktadir (Gog Idaresi Genel Miidiirliigii, 2020). Suriyeli bireylerin
biiylik ¢cogunlugunun barinma merkezleri disinda sehir i¢inde yasamasi toplumsal etkilesimi
de beraberinde getirmektedir. Bu etkilesim sonucu, birgok toplumsal problemin yasanmasina
zemin hazirlamaktadir. Cogu zaman medya araciligiyla toplumda sosyal, ekonomik
problemlerin kaynagi olarak degerlendirilmektedir (Goker ve Keskin, 2015: 230). Bu
durumun, Suriyeli bireylerle Tiirk bireylerin stres diizeylerini arttirabilecegi ve bireylerin
birgok psikolojik problemler yasamasmma zemin hazirladigi arastirmact tarafindan

diistiniilmektedir.

2. 1. 4. Gog ve Psikolojik Siirecler
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GoO¢ hareketi, bireyi ve toplumlar1 ekonomik, siyasi, kiiltiirel, demografik ve
psikolojik olarak etkilemektedir (Akinci vd., 2015: 74). Bu nedenle psikoloji ve sosyoloji
alanlar1 tarafindan daha c¢ok ele alinmistir (Erol ve Ersever, 2014: 47). Gog, refah seviyesi
yilksek olan yerlere yerlesen gO¢cmenlerin fiziksel/psikolojik sagligimi ve ekonomik
kosullarini iyi etkileyebildigi gibi aile yapisinin zarar gormesine, sosyal iligkilerin azalmasina,
strese (Akinct vd., 2015: 75) ve bir ¢ok fiziksel ve psikolojik saglik problemi yaganmasina da
neden olabilmektedir (Esen ve Yazici, 2012: 58).

Goclin sebepleri, goc¢ edilen yer, yeni yerdeki ikamet siiresi, gog¢ siirecinde yasanilan
duygular ve yeni yerlesilen yerdeki uyum zorluklari da go¢menlerin ruh saghigini
etkilemektedir (Erol ve Ersever, 2014: 48). Go¢menler, yeni ikamet ettikleri yerlesim yerinin
dilini, kiltiiriini, normlarmn1 6grenme siirecinde bir takim zorluklar yasayabilmektedirler
(Giin, 2006: 28). Bir ¢ok gd¢cmen bu zorluklar karsisinda dayamiklilik gostererek, yeni
yerlesim yerine uyum saglamaya calismada ilerleme gostermis olsa da bu silirecte cogu
gocmenin psikolojik problemleri ortaya c¢ikmig veya var olan problemlerin arttig
diistiniilmektedir (Chung ve Kagawa - Singer, 1993: 631).

Ozellikle zorla go¢ eden gdcmenler, goniillii go¢ eden gdemenlerden veya daha énce
goc deneyimi yasamayan Kkisilere gore daha fazla zorluk ve psikolojik problemler
yasayabilmektedirler (Erol ve Ersever, 2014: 48). Mollica vd. (1987: 1568)‘ e gore go¢ edilen
iilkenin dilini bilmemek, tecaviiz, iskence, daha fazla aile ayrilig1 veya kayb1 gibi birden fazla
travmatik deneyime maruz kalmak, duygusal destegin yeterince olmamasi, maddi kaynagin
yetersiz olmasi ve egitim diizeyinin diisiik olmasi go¢menleri psikiyatrik bozukluklar
gelistirme riski ile kars1 karsiya birakmaktadir.

Gocmenlerin yiiksek diizeyde psikolojik problemler yasadigini gosteren bir cok
caligma bulunmaktadir (Hubbard vd., 1995: 1169; Sack vd., 1995: 1160; Savin vd., 1996:
388). Gerek ¢ocuk gerek yetiskin gd¢gmenlerle ilgili yapilan aragtirmalarda gortilen psikolojik
problemlerin basinda depresyon (Mollica vd., 1987: 1571; Moore ve Boehnlein, 1991: 730;
Westermeyer, 1988: 200; ), anksiyete bozukluklari (Mollica vd., 1987: 1568), travma sonrasi
stres bozuklugu (Servan-Schreiber vd., 1998: 876) ve somatik yakinmalar (Moore ve
Boehnlein, 1991: 729) gelmektedir (Tyhurst, 1951: 563).

Anksiyete ve depresyon puanlari yiiksek olan gogmenlerin giinliik yasam zorluklariyla
ilgili daha fazla stres yasayabilecekleri diisiiniilmektedir (Silove vd., 1997: 355). Giinliik

yasamda yasanilan belirsizlikler de strese neden olabilmektedir. Gog edilen iilkeye siginma
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basvurusunda bulunup sonucunu bekleyen bir ¢ok gé¢cmen ailelerin ¢ocuklarinin yiiksek
diizeyde depresyon ve travma sonrasi stres bozuklugu puanlarinin oldugu ve depresyon ile
travma sonrasi stres bozuklugu arasinda anlamli bir iligki oldugu bulunmustur (Heptinstall,
2004: 377).

Kroll vd. (1989: 1592) Giiney Asyali gé¢menlerde yaptigi ¢alismanin sonucunda,
gocmenlerin dortte tigli depresyon tanisi alirken %14’ iinde travma sonrasi stres bozuklugu
tanis1 almistir. Ayni1 zamanda daha fazla travmatik deneyimler yasayan gdg¢menlerin
anksiyete, depresyon ve travma sonrasi stres bozuklugu puanlarinin daha yiiksek oldugu,
depresyon ve anksiyete arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki bulunmustur. Bu arastirmanin
sonucunu bir ¢ok ¢alisma desteklemektedir. Mollica vd. (1987: 1571)’ in ¢alismas1 sonucunda
da Kambogyali go¢menler arasinda en az iki travma yasayan go¢cmenlerde daha yiiksek
diizeyde depresif belirtiler goriilmiistiir.

Carlson ve Rosser-Hogan (1991: 1548) ise Kambogyali gogmenlerin biiyiik bir
kisminin psikiyatrik problemlerden muzdarip oldugunu ve yasadiklar1 travma sayisi ile
depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres bozuklugu ve disosiyasyon semptomlar1 siddeti

arasinda bir iliski oldugu sonucuna varmaistir.

2. 2. Depresyon

Bu boliimde depresyonun tanimi ve belirtileri, siniflandirilmast, etiyolojisi ve

depresyonu agiklayan kuramlara deginilmistir.

2. 2. 1. Depresyonun Tanimi ve Tarihgesi

Literatiirde net bir tanimi1 olmayan depresyon kelimesi, Latince “depressus”
kelimesinden gelmektedir. Depressus; asagi itmek, donuklastirmak, kederli, {imitsizlige
disiirmek, durgunlastirmak gibi anlamlar1 ifade etmektedir (Koknel, 2005 aktaran Giiler,
2015:15). Tiirkgede ise depresyon, ruhsal ¢okiintii, ¢okkiinliik, al¢calma, ¢okiis anlamlarini
ifade etmektedir (Savrun, 1999:11; Aslan vd., 2012:57; Baltas ve Baltas, 2012:130) .

17. yiizyildan giinlimiize kadar yazili1 kaynaklarda yer alan depresyon, eski ¢aglardan
beri bilinen bir hastaliktir. Milattan 6nce 2600 yilinda Misir ve Siimer’ de psikiyatrik hastalik
olarak tanimlanmistir (Sadock ve Sadock, 2000:1751). Hipokrates, milattan dnce 460 yilinda

depresif duygu durumunu insanin beden sivisindan biri olan kara safra fazlaliginin neden
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oldugunu iddia etmistir. Hipokrates’e gore depresyon istahsizlik, uykusuzluk, umutsuzluk,
sinirlilik ve huzursuzluk ile kendini gosteren bir hastaliktir (Sadock ve Sadock, 2000:2665).
Psikiyatrik hastaliklar i¢inde ilk tanimlanan depresyon, giiniimiizde toplumun her
kesiminde en fazla goriinen duygudurum bozuklugudur (Karamustafalioglu ve Yumrukgal,
2011:65).Diinya Saglhk Orgiitii’ne gdre depresyon; iiziintii, faaliyetlere olan ilgi kayb1, enerji
azlig, disiik benlik saygisi, uyku veya istahin bozulmasi, konsantrasyon azalmasi, sugluluk
hissi, 6liim ve intihar diigiinceleri gibi belirtilerin en az iki hafta siirmesiyle karakterize sik
goriilen psikolojik bir hastalik olarak tanimlanmaktadir (WHO, 2001:30). Depresyon
belirtilerini herkes bazi faktorler nedeniyle giin icerisinde yasayabilmektedir. Fakat giin
icerisinde yasanan bu belirtilerin en az iki hafta siireyle her giin yasanmasiyla birlikte goriilen
¢okkiin ruh hali birbirinden farklidir. Bu nedenle depresyon psikolojik, cevresel, biyolojik ve
genetik bozukluklar sonrasinda olusan ¢okkiinliik halidir (Dogramacioglu, 2018:32).
Depresyon uzun siireli veya tekrarlayici olabilir, bireyin iste veya okulda iglev gdrme
veya giinliik yagamla basa ¢ikma yetenegini 6nemli dl¢lide bozabilir. Depresyon en siddetli
sekilde intihara yol agabilir (WHO, 2017:7). Depresyon, bireyi ve i¢inde yasadigi toplumu
sadece psikolojik olarak degil, sosyal, fiziksel ve ekonomik yonden de etkilemektedir (Bilgel,
2003). Ayni1 zamanda fiziksel, ekonomik, sosyal bir ¢ok olumsuz yasam olaylar1 da
depresyona yol acabilmekte veya depresyonun siddetini arttirmaktadir (Elbi Mete, 2008:4).
Fiziksel ve psikolojik hastaliklar arasindaki nedenselligi arastiran arastirmalara gore
depresyon gibi psikolojik problemler, bireylerin fiziksel hastaliga yakalanma riski oranim
arttirmaktadir. Diinya saglik orgiitiine gore 2020 yilinda depresyon, diinya genelinde fiziksel
ve psikolojik hastaliklar goriilme siralamasinda kalp hastaliklarindan sonra gelecegini yani
diinyanin iigte birinin depresyon tanisi alacagmi 6ngdrmiistir (WHO, 2004:39). DSO
tarafindan kiiresel engellik olarak goriilen depresyon, 800.000° e yakin olan intihar 6liimlerine
de neden olmaktadir (WHO, 2017:5). Depresyonun toplumda goriilme sikliginin fazla olmasi

ve intihar gibi sonuglar1 olmasindan dolayi ele alinan giincel problemlerden biridir.

2. 2. 2. Depresyonun Siniflandirilmasi

Psikiyatrik  bozukluklar bir ¢ok tam1 sistemleriyle smiflandirilirlar. Bu tani
sistemlerinden biri olan DSM (Diagnostic and Statistical Manual of MentalDisorders)
Amerikan Psikiyatri Birligi’nin (APA) siniflama sistemidir. Diinyada en ¢ok kullanilan
sistemlerden biridir (Celebi Celik, 2016:9).

15



Depresyon, tek basina olusan basliktan ziyade bir ¢ok duygudurum bozuklugunu
kapsayan bir genis basliktir. DSM simiflandirma sisteminin en giincel versiyonu olan DSM-
V'e gore depresyon bozukluklarini olusturan alt gruplar su sekilde degerlendirilmektedir
(Koroglu, 2013):

¢ Yikict Duygudurumu Diizenleyememe Bozuklugu

e Yegin (Major) Depresyon Bozuklugu

e Siiregiden Depresyon Bozuklugu (Distimi)

e Aybasi Oncesi (Premenstriiel) Disfori Bozuklugu

e Maddenin / Ilacin Yol A¢tig1 Depresyon Bozuklugu

e Baska Bir Saglik Durumuna Bagli Depresyon Bozuklugu

e Tanimlanmis Diger Bir Depresyon Bozuklugu

e Tanimlanmamigs Depresyon Bozuklugu

DSM-V'e gore bir major depresyon bozuklugu epizodu, en az iki haftayla siliren ¢okkiin
duygu durumunun olmasi ve/veya ilgilendigi konularda eskiden farkli olarak zevk alamama
semptomlartyla birlikte uyku degisiklikleri, psikomotor diizeyde degisiklikler, enerji azlig1
veya bitkin hissetme hali, duruma uygun olmayan sucluluk duygusunun varligi ve bireyin
hemen hemen her giin kendini degersiz hissetmesi, konsantrasyon giicliikleri veya karar
vermede giigliik yasanmasi, 6liim veya intihar diisiinceleri, kilo degisiklikleri gibi belirtilerden
en az bes tane semptom kiimesine dayanarak tani konulur. Ayrica herhangi bir madde
kullannmi1 olmadan en az bes semptomun yasanmasiyla birlikte bireyin hayatinda islev
kaybinin olmasi gerekmektedir (Koroglu, 2013: 92-93) . Bu belirtilerin gériilme sikligina gére
hafif, orta ve agir major depresyon bozuklugu olarak degerlendirilir. Kisi, hafif diizeyde
depresyonda hayatinin bir ¢ok alaninda islev kaybi olmaksizin genel bir i¢ sikintisi,
cokkiinliik hali yasarken, orta diizeyde depresyon da hayatinin bir ¢cok alaninda islev kaybu ile
birlikte zevk alamama veya ¢okkiinliik hali yasamaktadir. Agir diizeyde depresyonda ise
hayatinin her alaninda bariz bir islev kaybi ile gercegi degerlendirmede giicliikler yasarlar.
Cok agir diizeyde yagsanan depresyon da ise psikotik belirtiler de yagsanabilmektedir (K&roglu,
2013:95).

2. 2. 3. Depresyonun Belirtileri

Insan biyolojik, psikolojik, sosyal, kiiltiirel ve spritiiel boyutlar1 olan bir canlidir (Aricak,

2015:21). Depresyon gibi yasanilan bir ¢ok psikolojik problemler, insani fiziksel ve sosyal
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alanlarda da etkilemektedir. Depresyon, bireyin giinliik hayat akisini bozan ve bilissel,
duygusal, davranigsal ve fizyolojik alanlarda genis belirtileri yelpazesine neden olan bir
psikiyatrik hastaliktir. Bu belirtiler kisinin giin i¢inde hayatinda oldukga belirgindir ve yasam
kalitesini diistirmektedir. Kisi biligsel olarak gelecege dair umutsuz bakarken kendini
yetersiz, hastalikli veya gilinahkar goriir ve bunun i¢inde ceza cektigini diisiinerek kendini
asir1 derece de elestirir ve suglar . Gegmiste yasadiklar1 deneyimleri siirekli diisiiniir, kendini
kinar ve zihni tekrarlayan Olim ve intihar diislinceleriyle mesguldiir. Yani kisi kendini,
diinyay1 ve gelecegi olumsuz olarak degerlendirir. Unutkanlik gibi bellek ve konsantrasyon
problemleri yasanmasina neden olan depresyon, ¢ok agir diizeyde ise sozel ifade giiciinde
yavaslamaya da neden olabilir. Hatta baz1 yiiksek depresyon yasayan kisiler konusacak giicii
kendinde bulamadigi i¢in konusmazlar (Sadock, B. J., Kaplan, I. H., Sadock, V., 2007: 2069).

Depresyon bir duygudurum bozuklugudur. Duygudurum bozukluklarinda biiyiik dl¢iide
duygudurum degisikligi yasanir. Depresyonun ¢ekirdek duygusal belirtileri ¢okkiinliik, keder,
ilgisizlik, zevk almama ve isteksizliktir. Giin icerisinde degisiklik gosteren bu belirtilerin
biitiiniine depresif ruh hali denilmektedir. Depresif ruh hali olan kisi, daha 6nce ilgi duydugu
seylerle ilgilenmekte ve yeni seylere baslamakta zorlanir. Kendine dair yetersizlik, sugluluk
duygularina odaklanarak uzun siiren diislinme siireci icerisine girer ve bu siirece aglama
nobetleri eslik edebilir. Fiziksel ac1 gibi kisi de psikolojik olarak aci ¢ekebilir. Bu durumla
birlikte fiziksel hastaliga dair herhangi bir kanit olmaksizin bazi bedensel belirtiler de
gortilebilir (Sadock, B. J., Kaplan, I. H., Sadock, V., 2007: 2062-2065).

Somatik belirti ve depresif ruh haliyle birlikte kiside hareketlerde yavaslama ve isteksizlik
goriilmesi depresyonun en yaygin davranigsal belirtilerindendir. Kisi hareket edecegi zaman
kendini psikolojik ve fizyolojik olarak gii¢siiz hisseder. Bundan dolay1 daha 6nce yaptigi
davranislart sergilemek icin daha c¢ok efor harcamasi gerekebilir. Depresyondaki birey
konusmada isteksizdir, tekdiize ve algak sesle konusur. Mimiklerinde eskiye oranla azalma
goriilebilir. Depresyonun kisi {izerine davranigsal etkilerinden biri de psikomotor
ajitasyondur. Psikomotor ajitasyon, silirekli hareket etme, el, deri, kiyafet gibi bir nesneyi
cekistirme veya ovma seklinde goriiliir. Depresif diizeyi yiiksek olan bireyler genel olarak
huzursuzdur ve herhangi bir iste siireklilik gostermekte zorlanirlar hatta siirekli olarak bir
isten baska bir ise gegebilirler (Sadock, B. J., Kaplan, I. H., Sadock, V., 2007: 2066-2067;
Gengtan, 1995:154).

Depresyon, en az iki hafta boyunca biligsel, duygusal ve davranigsal alanlarda bir ¢ok

belirtilerle kisinin hayatini etkiledigi gibi gibi fizyolojik alanda da bir ¢ok belirtiye neden
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olmaktadir. Depresyonun kisi iizerine fizyolojik etkilerinden biri olan uyku bozukluklari
kisinin uyku kalitesini kotii etkilemektedir. Uykusuzluk, uykuya dalmada giicliik, uykuyu
stirdirememe, sabahlar1 yorgun uyanma, uyku siiresinin artmasi yani agiri uyuma, depresif
icerikli riiyalar gorme gibi uyku problemleri yasanabilmektedir (Sadock, B. J., Kaplan, I. H.,
Sadock, V., 2007: 2071). Kisi daha 6nce zevk alarak yedigi yiyeceklerden eskiye oranla zevk
almamaya baslar ve istah1 giderek azalir. Azalan istah sonucu kisinin kilo kaybina neden
olur. Genellikle istahsizlik belirtileriyle seyreden depresyon nadiren de olsa asir1 istaha da
neden olabilir. Asirt istah, kendini siirekli yemek yemelerle gosterir ve kisi kilo alabilir
(Sadock, B. J., Kaplan, I. H., Sadock, V., 2007: 2070). Cinsel isteksizlik, sertlesme ve orgazm
sorunlart da depresyonun yaygin fizyolojk belirtilerinden biridir. Kiside herhangi fizyolojik
veya psikolojik problemler olmaksizin yasadigi cinsel problemler, kisinin &zgiivenini ve
partneriyle iliskisini de ciddi sekilde zedelemektedir (Sadock, B. J., Kaplan, I. H., Sadock, V.,
2007: 2071).

Depresyon, psikolojik problemler icinde diinyada en fazla goriilen hastaliklardan biridir
(Yiiksel,1984:14). Depresyon belirtilerini hemen hemen herkes giin igerisinde
yasayabilmektedir. Bu belirtiler olmasina ragmen belirtilerin yogunlugu, sikligi ve siiresinin
uzun olmamasi1 kiginin yasam kalitesini diislirmemektedir. Bu nedenle depresyon
bozuklugundan bahsedebilmek icin belirtilerin yogunlugu, sikligi ve siiresinin uzunlugu,

kisinin yasam kalitesini etkilemesi olduk¢a 6nemlidir (Celebi Celik,2016:9).

2. 2. 4. Depresyonun Epidemiyolojisi

Depresyon bozuklugu, kisinin hayatinda yol actig1 islevsizlik ve yayginligi nedeniyle
toplumu etkileyen énemli bir problemdir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan yapilan bir
caligmada diinyada yaklasik 322 milyon insanin depresyon bozukluk tanis1 aldigi, depresyon
nedeniyle yaklagik her y1l 850 bin kisinin intihar ettigi bulunmustur. Halk sagligi sorunu olan
depresyonun yayginlig1 uzun yillardir arastirilmaktadir. DSO’ niin 2005 ve 2015’ te yaptig
arastirmalara goére on yil igerisinde diinyada depresyon goriilme orant %18,4 arttig1
bulunmustur (WHO, 2016:1606). Yasam boyu goriilme siklig1 erkeklerde % 12,7, kadinlarda
ise % 21,3’ tir (Noble, 2005:49). Diisiik egitim diizeyi ve sosyoekonomik diizeye sahip
olmak, kadin olmak, bosanmis olmak, sehir merkezinde yasamak, kadinlar i¢in 55-65 yas
grubunda olmak, erkekler igin 18-24 yas grubunda olmak, vardiyali ¢alismak, sigara igmeK,

obez olmak, yalniz yasamak, gé¢cmen olmak ve bazi toplumlarda ten renginin farkli olmasi
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depresyon goriilme riskini arttirmaktadir (Kaya ve Kaya, 2007:6-9). Bu risklerin nedeni ise
modern toplumlarda sosyoekonomik nedenlerden dolayr kadinin is hayatinda daha ¢ok yer
almasiyla toplumdaki is boliimiiniin artmast ve biyolojik farkliliklardan kaynaklandig
diistiniilmektedir. Stres diizeyinin artmasi, saglik ve egitim gibi temel hizmetlere erisimin

kolay olmamas1 da depresyon riskini arttirmaktadir.

2. 2. 5. Depresyonun Etiyolojisi

Milattan once 460 yilindan beri var olan depresyon bozuklugunun etyolojisini aciklayan
goriisler Hipokrates’ e kadar dayanmaktadir. Hipokrates, depresyon bozuklugu etiyolojisini
kara safra miktarinin artmasina baglamaktadir (Tiirk¢apar, 2018:40). Hipokrates’ ten bugiine
kadar gelisen teknoloji ve molekiiler biyoloji sayesinde bir ¢ok calisma yapilmigtir fakat
depresyon bozuklugunun etyolojisi net olarak belirlenememistir. Fakat literatiir
incelendiginde depresyon etyolojisini genetik, biyolojik ve psikososyal etkenlerin
etkilesmesiyle agiklamak miimkiindiir (Yemez ve Alptekin, 1998:21).

Genetik etkenlerin etkisini arastiran arastirmalar evlatlik, ikiz ve aile calismalarina
dayanmaktadir. Aile bireylerinden birinin depresyon bozuklugu tanis1 almis olmasi diger aile
bireylerinde de depresyon bozuklugu goriilme riski normal popiilasyona gore daha fazla
oldugu bulunmustur. Evlathk c¢aligmalarda ise depresif kisilik o©zelligi olan biyolojik
ebeveynlerin c¢ocuklar1 depresif kisilik 6zelligi olmayan ebeveynler biiyiitse bile depresyon
bozuklugu goriilme riski normal popiilasyona gore daha fazladir. Genetik etkenlerin en sik
arastirildigr 6rneklem ise ikiz ¢aligmalaridir. Tek yumurta ikizlerinin depresyon bozuklugu
olma konkordansi (es hastalanma riski) %50 iken ¢ift yumurta ikizlerinde bu oran %10 ila
%25 arasindadir (Yemez ve Alptekin, 1998:24). Aile bireylerinden birinin depresyon
bozukluk tani almis olmast ve depresif kisilik 6zelligi depresyon bozuklugunu olusturan
genetik risk etmenlerindendir.

Geligen teknoloji ve molekiiler biyoloji sayesinde yapilan bir ¢ok aragtirmada depresyon
bozuklugu nedenlerinden birinin de biyolojik faktoérler oldugu bulunmustur. Depresyon
bozuklugu olan bireyler iizerine yapilan biyolojik ¢alismalarda seratonin, melatonin,

norepinefrin ve dopamin diizeylerinin diisiikliigli, immiin sistemlerinin baskinlandigi
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bulunmustur. Uyku EEG’lerinde normal popiilasyondan daha fazla bozukluklar oldugu
gorilmektedir. Psikotik o6zellikli depresyon bozuklugu tanist alan kisilerin  beyin
tomografisinde ventrikiiler genisleme tespit edilmistir (Yemez ve Alptekin, 1998:23-24).
Genetik ve biyolojik faktorleriyle beraber kisinin i¢inde bulundugu yasam kosullari,
iliskileri yani psikososyal etkenleri de olduk¢a 6nemlidir. Yasam kosullarin zorlugu, yakin
iliski azligi, diisiik sosyoekonomik diizey gibi psikososyal etkenler kisinin stres diizeyini
arttirmaktadir. Depresyon bozuklugu tanisi alan bireylerde yapilan arastirmalara gore
algiladiklar1 stres diizeyi normal popiilasyona gore daha fazla oldugu bulunmustur. Uzun
siireli stres diizeyi yiiksek olan bireylerin beyinlerinde kalic1 degisiklikler meydana geldigi
bilinmekte ve artan stres diizeyinin fiziksel ve psikolojik bir ¢ok yeti yitimine neden oldugunu
soylenmektedir (Yemez ve Alptekin, 1998:22). Birinci derece yakinin kaybi gibi stresli yasam
olaylar1 yagayan bireylerde normal popiilasyona gore depresyon bozuklugu goriilme orani alti
kat daha fazladir (Berksunvd, 1991: 141). Dolayisiyla genetik ve biyolojik yatkinligi olan kisi
stres faktoriiyle karsilastiginda hayata uyumlanamaz ve depresyon bozuklugunu
semptomlarin1 yasayabilmektedir. Bu nedenle depresyon bozuklugu tek bir etkene bagl

degildir (Tiirkgapar, 2018: 40).

2. 2. 6. Depresyonu Aciklayan Kuramlar

Insanlik tarihinden beri var olan psikiyatrik hastaliklarin nedenleri, tiptaki teknoloji
gelisinceye kadar bir ¢ok arastirmaci tarafindan psikolojik kuramlarla ele alinarak

aciklanmaya calisilmistir. Bu baglamda depresyon bozuklugunu agiklayan bazi kuramlar su

sekildedir:

2. 2. 6. 1. Psikanalitik Yaklagim

Depresyon bozuklugu ile ilgili ilk goriisler yas ve depresyon kavramlarinin benzerliklerini
ve farklarmi ele alarak agiklayan Abraham ve Freud’ a aittir. Klasik psikanalistler yasi,
sevilen gercek nesnenin kaybindan sonra kisinin yasadigi derin lizintii hali seklinde ifade
ederken depresyonu ise, kisi gercek veya hayali sevgi nesnesinin somut veya soyut kaybini
yasarken ayni zamanda sevdigi nesneye karsi bilingdisinda besledigi 6fke ve nefreti kendine
yoneltmesi, yastan farkli olarak kendini suglamasi ve benlik saygisinin azalmasi seklinde

ifade edilmektedir (Yemez ve Alptekin, 1998:21).
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2. 2. 6. 2. Davramis¢i Yaklasim

Davranig¢t kuram depresyon bozuklugunu 6diil, ceza, olumlu ve olumsuz pekistire¢
kavramlari lizerinden agiklamaktadir. Eylemlerin dnciiliine ve neticesine odaklanan davranisei
yaklasima gore depresyon bozuklugunun temel nedeni olumlu pekistirec kaybidir. Kisi
cevreden aldigi olumlu pekistireglerle davranislarini stirekli hale getirir. Sayet kisi
davraniglar1 sonucunda aldig1 olumlu pekistirecin yerine olumsuz pekistirecle veya cezayla
karsilagirsa kisi giderek umutsuzluk hisseder, pasiflesir boylece sosyal iligkileri bozulmaya
baslar ve beklenmedik pekistire¢c degisiklikleri depresyona neden olur (Akdeniz, 2014:17;
Dalmaz, 2014:35).

Seligman’ 1 kopekler iizerine yaptig1 bir deneyde eger ortamda aci veren bir uyaran varsa
kopekler ortamdan ¢ikmak istiyorlar ve bunun i¢in bir siire ¢abaliyorlar. Kopek, ac1 veren
uyarana maruz kaldikca artik o ortamdan ¢ikamayacagini ve bununla birlikte yogun caresizlik
duygusu yasadigin1 fark eden kopek belli bir siire sonra ortamdan ¢ikmak igin ¢abalamayi
birakmistir. Davraniggr yaklasim depresyon bozuklugunu 6grenilmis caresizlik deneyine
benzetmektedir. Yani kisi silirekli kendisini rahatsiz eden olaylara maruz kalip, bas
edemediginde yogun caresizlik duygulariyla beraber depresyon bozuklugu yasayabilir
(Yemez ve Alptekin, 1998:22).

2. 2. 6. 3. Biligsel Yaklasim

Aaron Temkin Beck, 1960’ lara kadar duygudurum bozuklugu olarak ele alinan depresyon
bozuklugunu diisiince bozuklugu olarak ele almasi biligsel yaklasimin dogmasina neden
olmustur. Bu nedenle biligsel yaklagim agisindan depresyon bozuklugunu ele almak oldukga
onemlidir (Tiirkgapar, 2018: 43). Beck, depresyon bozuklugunu kisinin kendisini, diinyay1 ve
gelecegine yonelik atfettigi anlamlardaki yanlilik ve g¢arpikliklarin sonucu bilissel alanda
gelisen patoloji olarak ac¢iklamaktadir (Yemez ve Alptekin, 1998:22; Beck and Alford, 2009:
25). Biligsel yaklasima gore depresyon bozuklugunda yer alan belirgin ve uzun siireli negatif
biligsel Onyargilar (se¢ici soyutlama, asir1 genellestirme, olumsuz Oznitelikler), hayatta
kalmak i¢in yararli oldugu baglamlar i¢inde gelismektedir. Tipik bilisler, keyfi ¢ikarimlar,
secici soyutlamalar, asir1 genellestirmeler ve biiyiitmeler dahil olmak iizere mantiksal

diisiinceden ¢esitli sapmalar gosterir. Depresyondaki kisi , daha acik ve daha akla yatkin

21



aciklamalar olsa bile, durumun otomatik olarak olumsuz bir yorumunu yapar. Gergekleri
onceden olusturulmus olumsuz sonuglara uyacak sekilde uyarlar ve ayrica karsilasilan
herhangi bir gergek kayip, miicadelenin 6nemini abartabilir. Depresyon bozuklugunda kisi,
deneyimlerini, gelecegi, cevreleriyle etkilesimlerini stirekli olarak olumsuz bir sekilde
yorumlama egilimindedir. Mevcut zorluklarinin veya acilarinin gelecekte de siirekli devam
edecegini ongormektedirler (Beck and Alford, 2009: 227). Kisi kendisini problem kaynagi
olarak goriir ve suglar. Problemlerle bas edemeyecegine, problemlerin degismeyecegine ve
hayatin her alanini etkileyecegine dair bilisleri bulunmaktadir (Abramson vd., 1978:64; Beck
and Alford, 2009: 213).

2. 3. Anksiyete

2. 3. 1. Anksiyetenin Tanim ve Tarihcesi

Anksiyete kelimesi, Latince tikanma, bogulma, daraltmak, sikistirmak anlamia gelen
angere kokiinden gelmektedir (Kirkland vd., 2017: 265). Tirkgede ise anksiyete (kaygi);
iizlintli, tasa, nedeni bilinmeyen ve gelecege yonelik stres uyandiran diisiincelerle ortaya

cikan endise hali olarak tanimlanmaktadir (https://sozluk.gov.tr). Ruh sagligi alanina dair

literatiir incelendiginde anksiyete, en sik ele alinan konulardan biri oldugu goriilmektedir.

Kaygi; liziintli, korku, seving gibi temel duygulardan biri olarak tanimlanmaktadir. Temel
duygulardan biri olan korkunun daha genellenmis, baslangici ve nedeni bilinmeyen 6zellikle
gelecekle ilgili olan duygusal bir tepkidir. Korku ve kaygi hisseden canlilar bedenlerinde
ortak bir ¢ok belirti yasayabilirler. Bu nedenle korku ve kaygi birbirlerine sik karigtirilan
duygulardir. Fakat korkunun, kaygidan farkli olarak nedeni ve baslangici bilinmektedir.
Tehdit edici uyarilarla karsi karsiya kalan canlilar, yogun stres hissederek korkabilir ve
bilinmezlikten dolayr kaygilanabilirler. Canliyr harekete geciren duygular, canlinin kagma
veya savasma davranisini segmesine neden olurlar (Dag, 1999: 179-180). Tehdit edici
uyaranlar karsisinda canlilarin hayatta kalmasina yardimer olan anksiyete, biitiin canlilar
tarafindan taninan ve donem donem yasanilan bir durumdur (Senol, 2019: 30). Fakat tehdit
edici uyarilarin olmamas1 durumunda yasanan kayginin sikliginin, siiresinin ve yogunlugunun
artmasi1 patolojik kaygiya neden olmaktadir. Patolojik kaygi, kisinin fiziksel, duygusal,
bilissel ve davranigsal alanlarda problem yasamasina neden olur ve islevseligini olumsuz
yonde etkiler (Ciiceloglu, 2012: 440). Kisi, patolojik kaygi ile bas etmekte zorlandig1 icin
psikolojik destek alma ihtiyaci hissedebilir.
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Patolojik kaygi, 1800°lii yillardan beri cesitli diisiinlirler tarafindan ele alinmis bir
olgudur. Bir ¢ok disiiniir patolojik kayginin fiziksel belirtilerine odaklanarak kalp, merkezi
sinir sistemi, kulak ve bir takim organlar veya sistemlerin hastaligi olarak tanimlamistir.
Freud ise, fizyolojik ve psikolojik belirtileri birlestirerek ‘anksiyete nevrozu’ olarak
tanimlamis ve anksiyete nevrozunun organik kokenli bir patoloji oldugunu dile getirmistir.
1960’ lara kadar bir c¢ok goriisle tanimlanmaya ve agiklanmaya calisilan anksiyete
bozukluklari, 1960 - 1980 yillar1 arasinda elde edilen veriler sonucunda ilk kez 1980° de
psikiyatrik tanilama sisteminde (DSM- III) yer almistir (Ozer, 2006: 4). Sirvanli Ozen ve
Temizsu (2010: 3)’ un depresyon ve anksiyete bozukluklari {lizerine yaptigr calismada
anksiyete bozukluklarin toplumda yasam boyu goriilme sikligt %17 iken depresyon
bozukluklarinin toplumda yasam boyu goriilme sikligi %19 olarak bulunmustur. Dolayisiyla
giinlimiizde ise anksiyete bozukluklari, depresyon bozukluklar1 gibi en sik goriilen psikiyatrik
tan1 kategorisinde olan 6nemli bir halk sagligi problemi oldugu icin son yillarda daha ¢ok

arastirilmaktadir (Karamustafalioglu ve Yumrukgal, 2011: 65).

2. 3. 2. Anksiyetenin Siniflandirilmasi

APA’ nm psikiyatrik bozukluklar siniflama sistemi olan DSM-V'e gore anksiyete
bozukluklarin1 olusturan alt gruplar su sekilde degerlendirilmektedir (Koroglu, 2013: 113-
127):

e Aynlik Anksiyetesi Bozuklugu

e Secici Konusmazlik (Mutizm)

e Ozgiil Fobi

e Toplumsal Anksiyete Bozuklugu (Sosyal Fobi)

e Panik Bozuklugu

e Agorafobi

e Yaygin Anksiyete Bozuklugu

e Maddenin / Ilacin Yol A¢tig1 Anksiyete Bozuklugu

Bagka Bir Saglik Durumuna Bagli Anksiyete Bozuklugu

e Tanimlanmis Diger Bir Anksiyete Bozuklugu

e Tanimlanmamis Anksiyete Bozuklugu

En cok goriilen anksiyete bozukluklarindan biri olan yaygin anksiyete bozuklugu DSM-

V'e gbre kisinin en az alt1 ay boyunca hemen hemen her giin bir takim yasam olaylarla veya
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etkinliklerle ilgili asir1 kaygisinin ve endisesinin olmasi, kaygi ve endiseleriyle bag etmekte
giiclik c¢ekmesiyle birlikte kolay yorulma, konsantrasyon problemleri yasama, kolay
sinirlenme, kaslarin gergin olmasi, uykuyla ilgili bir takim zorlanmalar yasamasi ve
rahatlayamama gibi belirtilerden en az {i¢ belirtinin eslik etmesi durumunda tani konulur.
Ayrica herhangi bir madde kullanimi olmadan yogun kaygi haline eslik eden en az {i¢
belirtinin yasanmasiyla birlikte bireyin hayatinda islev kaybinin olmasi gerekmektedir

(Kéroglu, 2013: 121-122).

2. 3. 3. Anksiyetenin Belirtileri

Anksiyete bozukluklari baslig1 altinda bulunan 11 alt grubun ortak 6zelligi herhangi bir tehdit
edici uyaran olmaksizin ortaya ¢ikan kayginin fiziksel, biligsel, duyusal ve davranissal
alanlardaki belirtilerinin olmasidir. Anksiyetenin fiziksel belirtileri; kalp atis hizinda artma,
kas gerginligi, terleme, nefes almada giicliik, ag1z kurulugu, bulanti, kusma, halsizlik, bayillma
hissi, sik idrara ¢ikma gibi belirti kiimesinden olugmakta iken anksiyeteninbilisel belirtileri;
tehlikenin abartilmasi, 6lme korkusu gibi fiziksel ve biligsel zarar beklentisi, kontrolii
kaybedecegini diisiinme, unutkanlik, diistinme ve konsantrasyon giigliikleri, gergekdisilik
hissi, her seyin koti olacagini diisinme, muhakeme yeteneginde azalma gibi belirti
kiimesinden olugsmaktadir (NolenHoeksema, 2013: 108-109).

Tehdit edici uyaran olmaksizin ortaya cikan fiziksel ve biligsel belirtilerin yaninda kisi
yogun olarak huzursuzluk, caresizlik, sinirlilik, korku ve panik gibi duygusal belirtiler de
yasarken kisi anksiyeteyle bas edebilmek i¢in birtakim davranislarda bulunur. Hareketsiz
kalma veya donma, anksiyete yaratan durum ve kisilerden kacinma, saldirganlik, konusma
bozuklugu gibi belirtiler anksiyetenin davranigsal belirti kiimesini  olusturmaktadir
(NolenHoeksema, 2013: 110). Anksiyete bozukluklari tanisii alan kisilerin yasadigi
belirtiler, yasanan anksiyete diizeyine gore degismektedir. Huzursuzluk hissinden diisiinme ve
konsantrasyon gii¢liikklerinin eslik ettigi veya kontrolii kaybedecegini diisiiniip panik ve

bayilma tablosuna kadar degisiklik gosterebilmektedir (Bourne, 2010:6).

2. 3. 4. AnksiyeteninEpidemiyolojisi

Onemli bir halk sagligi problemi olan anksiyete bozukluklari depresyon bozukluklari gibi

toplumda en sik goriilen ve hastanelerin acil servislerine bagvuran hastalarda en ¢ok goriilen
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psikiyatrik hastaliklardan biridir (Clark and Watson, 1991). Toplumda yasam boyunca
goriilme orant %17,7 olan anksiyete bozukluklar1 kadinlarda goriilme orant %30,5 iken
erkeklerde goriilme oran1 %19,2° tir ve sosyoekonomik diizeyine gore goriilme sikligi ters
orantilidir (Ertan, 2008: 28). Avustralya’da eriskin ruh sagligi ulusal arastirmasina gore
anksiyete bozukluklari, 16-24 yas araligindaki geng eriskinlerde daha sik goériilmekte ve yasla
birlikte goriilme sikligir giderek azalmaktadir (Slade vd., 2014: 599). Anksiyete bozuklugu
tanist almis dort kisiden iiglinde yasamlar1 boyunca en az bir baska psikiyatrik hastalik daha
goriilmektedir (Michael vd., 2007: 136). Toplumda goriilme sikliginin ve baska psikiyatrik
hastaliklarla goriilme riskinin fazla olmasi, anksiyete bozuklugunu daha g¢ok calisilmasi

gereken bir konu konumuna getirmektedir.

2. 3. 5. Anksiyetenin Etiyolojisi

Bir ¢ok arastirmaci tarafindan 1800’ lii yillarin basindan beri ele alinan
anksiyetebozukluklarinin etyolojisini ele almak 6zellikle anksiyete bozukluklar1 yasayan ve
destek arayan bireyler icin oldukca elzemdir. insan biyo-psiko-sosyo-kiiltiirel bir canli oldugu
icin yasadigr veya yasamakta oldugu ruh sagligi problemini ve problemin nedenlerini
biyolojik, genetik ve psikososyal agidan ele alarak aciklamak miimkiindiir.

Anksiyete bozuklugu, biyolojik temeli olan kisilerde olumsuz g¢evresel kosullarin
yaganmastyla ortaya ¢iktigini gosteren caligmalar bulunmaktadir. Biyolojik bir temeli olan
anksiyete bozuklugunun, biyolojik temelleri tam olarak bilinmemekte fakat yapilan
aragtirmalar sonucunda amigdala ve prefrontal korteks gibi beynin bazi alanlarinin
aktivesinde ve haciminde artis, hipokampiis voliimiinde azalma, norepinefrin diizeyinde artis,
seratonin ve kortizol diizeylerinde anormal degisiklikler bulunmustur (Tyrer and Baldwin,
2006: 2158).

Anksiyete bozukluklarinda genetik etkenlerin etkisini arastiran arastirmalar ikiz ve aile
caligmalarina dayanmakta fakat evlat edinme ile ilgili herhangi bir ¢calisma bulunmamaktadir.
Aile bireylerinden birinin anksiyete bozuklugu tanisi almis olmasi diger aile bireylerinde de
anksiyete bozuklugu goriilme riskinin normal popiilasyona gore 5 kat daha fazla oldugu
bulunmustur (RussellNoyes vd., 1977: 1021). Ayni1 zamanda aile bireylerinden birinin
depresyon bozuklugu tanisi almis olmasi diger aile bireylerinde de anksiyete bozuklugu

goriilme riski normal popiilasyona gore 2,5 kat daha fazladir. Bu nedenle anksiyete
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bozuklugunun depresyon bozukluklar1 gibi diger psikiyatrik bozukluklar arasinda baglanti
oldugu diisiiniilmektedir (Miller, 2008: 106). isve¢’ te yapilan ikiz calismalarinda ise, ikiz
kayitlarinda 55-74 yas araligindaki 1618 monozigotik ve 2291 ayni cinsiyetli dizigotik
ciftlerle yapilan arastirmanin sonucunda anksiyete bozukluklarinin genetik etkilerin yaklasik
iicte birinin ortak oldugu bulunmustur. Anksiyete bozukluklari i¢in, varyansin % 27'si
genetik faktorleri yansitmistir, geri kalani ise bireysel g¢evresel faktorlere atfedilmistir
(Mackintosh vd., 2006: 30).

Anksiyete bozukluklarinin nedenlerini arastiran ¢alismalar 1s18inda genetik ve
biyolojik etkenler kadar kisinin i¢inde bulundugu c¢evre, yasam kosullari, stres diizeyi gibi
psiko-sosyo-kiiltiirel etkenler de kisi de anksiyete bozuklugu goriilme riskini etkilemektedir.
Miller’ e (2008: 106) gore genetik ve biyolojik yatkinlikla beraber kisinin baskici, evhamli,
tedirgin, kaygili ailesinin olmasi, okul veya is hayatinda ve yakin iligskilerde problemler
yasama, yeni bir okula veya is baslama, siddete maruz kalma gibi stresli yasam olaylar

anksiyete bozuklugu goriilme riskini arttirmaktadar.

2. 3. 6. Anksiyeteyi Aciklayan Kuramlar

Literatiirde bir ¢ok aragtirmact anksiyete bozukluklarini psikolojik kuramlarla

aciklamaya calismistir. Bu baglamda anksiyete bozukluklarini agiklayan bazi kuramlar su

sekildedir:

2. 3. 6. 1. Psikanalitik Yaklagim

Ankiyete bozuklugunu ele alan ilk psikolojik kuram olan psikanalitik yaklagima gore,
anksiyete bozuklugu ilk donemlerde biyolojik etkenlerden kaynaklanan bir olgu olarak ele
alinmustir. ilerleyen dénemlerde ozellikle kisilik kuramlari ortaya ¢ikmaya basladiktan sonra
Freud, anksiyeteyi sadece biyolojik kokenli bir olgu olarak ele almamis, canlilarin tehlikeleri
fark etmesini saglayan ve bu tehlikeler karsisinda hayatta tutan egonun bir islevi olarak
tanimlayarak anksiyeteyi psikolojik bir olgu olarak ele almistir. Freud, tehlike olarak
atfedilmeyen uyaranlarin olmamasina ragmen kisinin ortama uygun olmayan davranislari
sergilemesine neden olan anksiyeteyi ‘nevrotikanksiyete’ olarak tanimlamakta, anksiyeteyi ve

nevrotikanksiyeteyi nitelik bakimindan birbirinden ayirmaktadir (Gegtan, 1988: 48-49).
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[lk donemlerde nevrotikanksiyeteyiid enerjisinin ego ve siiperego arasindaki
catigmalar sonucunda ortaya ¢iktigini diisiinen Freud, anksiyetenin nedenini dogum sirasinda
kisinin yasadigi zorlanmalardan sonra c¢aresizlik hissetmesi ve aglama, kalp atiglarinda artig
gibi fiziksel belirtilerin yasanmasindan dolayr oldugunu disiiniirken ayni1 zamanda kisinin
yetiskin doneminde yasadigi zorlanmalarda olumsuz, can sikici ¢ocukluk anilarim
animsamalar1 nedeniyle sonradan nevrotikanksiyete gerceklestigini diisiinmektedir (Gegtan,

1988: 50).

2. 3. 6. 2. Davramis¢i Yaklasim

Davraniggr yaklasima gore, anksiyetede bozuklugu i¢ ve dis ¢evreden dogrudan ve
dolayli 6grenilmeyle veya kisinin travmatik deneyim yasamasiyla 6grendigi bir tepkidir
(Rachman, 1977: 383-384). Kisinin ¢evresini gozlemleyerek anksiyeteyi Ogrendigi ve
tetikleyiciler ve hatirlaticilar ortadan kaldirildiginda anksiyetenin de ortadan kalkacaginm
diisiincesine dayanan kuram kosullu uyaranlar ve kosulsuz tepkilerle yani kosullanma ve

genelleme sonucu anksiyete bozuklugu gergeklestigi sdylenebilir (Dag, 1999: 184).

2. 3. 6. 3. Bilissel Yaklasim

Anksiyete bozuklugu, davraniggilar tarafindan kosullanma ve genellemeyle
agiklanirken bilissel yaklagim da ise anksiyetenin kosullu uyaranlar ve kosulsuz tepkilerin bir
arada olmasindan dolayr olmadigi kisinin i¢inde bulundugu durumu nasil algiladigina,
yorumladigina bagli olarak ortaya c¢iktigi savunur. Bilissel yaklasima gore kisi tehlike
uyaranlarla temas etmemesine ragmen temas ettigi uyaranlar1 yanlis yorumlamasi, gergekle
ortismeyen beklentilere girmesi kisiyi anksiyete bozukluguna siiriikler. Bu bakis agisiyla
birlikte uzmanlar, kisinin olaylar1 yorumlama sekli gibi bilissel alanlar1 degerlendirdikten
sonra biligsel alana miidahale etmenin anksiyete bozuklugunu ortadan kaldirilacagini

distinmektedir (Savasir vd., 2003: 91).

2. 4. Stres

2.4. 1. Stresin Tanimi
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Stres kavrami, Latince’ c¢ekip germek anlamina gelen ‘stringere’ kavramindan
gelmektedir. Gilinliilk hayatta en sik kullanilan kavramlardan biri olan stres, insanlik
tarihinden beri var olan psikolojik bir durumdur (Okutan ve Tebgilimoglu, 2002: 16).
Literatiirde stres kavraminin bir ¢ok tanimi yer almaktadir. Dogan ve Eser (2013: 29) stresi,
kisinin hayatindaki degisikliklerden dolayi iizerinde algiladigi baski ve gerginlik hali olarak
tanimlarken Cryer ve arkadaslar1 (2003: 102) stresi, kisinin stresor adi verilen bir uyarana
duygusal ve fiziksel tepki vermesi seklinde tanimlamaktadir. DeFrank ve arkadaglarina (1988:
55) gore stres, bir eylem, durum veya olay sonucunda kiside kisiye degisen yanit olarak
tanimlanirken Kaner (2004: 7)’e gore stres, bireyin degisen ic¢sel veya dissal kosullara uyum
saglamak i¢in harcadigi gayret sonucunda organizmanin bedensel ve psikolojik olarak
yorulmasi olarak tanimlanmaktadir. Baltas’ da (2000: 133) benzer sekilde stres terimini
zorlanma sonucunda ortaya ¢ikan karmasik, biyolojik, duygusal ve davranigsal tepkiler olarak
tanimlamaktadir. Stresin tanimi, kisiden kisiye degistigi gibi stres kaynaklar1 da kisinin

algilamasi ve anlamlandirmasina gore degismektedir (Deniz ve Yilmaz, 2006: 17).

2.4.2. Stres Kaynaklari ve Belirtileri

Birey, kendisinden, is ortamindan veya yasadigi ¢evreden kaynaklanan bazi stres
kaynaklariyla zaman zaman veya siirekli olarak stres yasamaktadir. Aile ve ekonomik
problemler, siyasi yapidaki belirsizlikler, kiiltiirel degismeler, saglik problemleri, kisinin ice
dontik veya disa doniik olmasi, gb¢ etme gibi faktorler stres kaynaklart olarak siralanabilir
(Okutan ve Tengilimoglu, 2002:18-22).

Stres kaynagi ile karsi karsiya kalan birey duygusal, davranissal, zihinsel ve fiziksel
alanlarda bir takim belirtiler yasamaktadir. Bunlar; gerginlik, kalp carpintisi, terleme, mide
bulantisi, yorgunluk, bas ve eklem agrilari, kolay 6tkelenme, depresif ve anksiyete belirtileri,
unutkanlik, karar vermede zorluk, uykusuzluk, icki ve madde kullaniminda artis gibi belirtiler

yer almaktadir (Altintas, 2003: 126).

2.4.3. Stresin Sonuclari

Stresorler genellikle olumsuz, tehdit edici veya endise verici durumlardan olustugu
gibi olumsuz durumlar disinda siir yarismasi gibi olumlu durumlardan da olusmaktadir.
Yogun trafik saati, performans raporu gibi stresorlerden dolay1 yiiksek stres diizeyine sahip

olan bireyler zamanla iiziilebilir, fiziksel ve psikolojik olarak hasta olabilir hatta olebilirler
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(Cryer vd., 2003: 102). Fevre ve arkadaslarma (2003: 727- 728) gore kronik stres, bireyde
depresyon, anksiyete gibi psikolojik hastaliklara neden olurken kalp ve damar hastaliklari,
migren, alerji, kanser gibi fizyolojik hastaliklara da neden olmaktadir (Koknel, 1988: 344).
Kayip, oliim, tehlikeli yasam olaylar1 yasayan bireylerin yasadigi yiiksek stres diizeyi,
depresif bozukluklar riskini %21.6 arttirirken anksiyete bozukluklarinin da temel
nedenlerinden biridir (Kendler vd., 2003: 5). Stresle ilgili yapilan ¢alismalara gore, stresin
depresyon, anksiyete umutsuzluk ve intihar diisiinceler gibi faktorlerle anlamli bir iligkisi
oldugu (Johnson ve Sarason, 1978: 205; Ciarrochi vd., 2002: 197) yani yiiksek stres
diizeyinin, kisinin hayatin1 olumsuz olarak etkiledigi sonucuna ulasmislardir (National
CancerlInstitute, 2012). Bu nedenle, bu arastirmanin amaci dogrultusunda depresyon,
anksiyete ve psikolojik dayaniklilik degiskenine stres degiskeninin dogrudan veya dolayli
olarak etkisi olabilecegi aragtirmaci tarafindan disiiniildigii ve yapilan calismalarla

desteklendigi icin arastirmaya katilan bireylerin stres diizeyi de incelenmektedir.

2.5. Psikolojik Dayamkhlik

2.5.1. Psikolojik Dayamkhlik Kavraminin Tanim

Ikinci Diinya Savasindan sonra psikoloji literatiiriinde, bireyin yasadigi olumsuz yasam
olaylarinin neden oldugu psikopatolojilere odaklanmak yerine bireyin olumlu ve giicli
ozelliklerine odaklanan pozitif psikoloji anlayisi dogmustur (SeligmannandCsikszentmihalyi,
2001: 90). 1970’lerden bugiine kadar pozitif psikoloji anlayisinda yer alan psikolojik
dayaniklilik kavrami, bir ¢ok caligmada ele alinmis, 6zellikle stresli yasam olaylar1 yasayan
bireylerle yapilan caligmalarda arastirmacilarin dikkatini cekmektedir
(ArunkumarandZimmerman, 1994: 2; Garmezy, 1994: 129). Psikolojik dayaniklilik kelimesi,
Cambridge ingilizce sozliiglinde ‘cabuk iyilesen, kendini cabuk toparlayabilen, cabuk
lyilesme yetenegi’ anlamina gelen resilience kelimesinin Tiirk¢e cevirisidir (Cambridge
Dictionary, 2020).

Resilience kavrami farkli disiplinlerde farkli anlamlar1 karsilamakta olup psikoloji
literatiiriinde yilmazhik (Ogiilmiis, 2001), psikolojik saglamlik (Gizir ve Aydm, 2006),
psikolojik dayaniklilik (Tasgin ve Cetin, 2006), kendini toparlama giicii (Terzi, 2006)
kavramlartyla kullanilmaktadir. Basim ve Cetin (2011: 107)’in, 23 6gretim iiyesiyle yapmis

oldugu calismada resilience kavramini en iyi temsil eden Tiirkce kavramin psikolojik
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dayaniklilik olarak belirlenmesi {lizerine bu calismada da resilience kavraminin yerine
psikolojik dayaniklilik kavrami kullanilmistir.

Luthar ve arkadagslar1 (2000: 543) psikolojik dayanikliligi, bireyin karsilagtigi stresli
yasam olaylart veya sikintilara ragmen basarili bir sekilde uyum saglama kapasitesini
etkileyen dinamik bir siire¢ olarak tanimlamis ve psikolojik dayanikliligin bir kisilik 6zelligi
olmadig1 ve bireyin niteligini temsil etmedigini ifade etmistir. Fakat Ungar (2008: 225),
psikolojik dayaniklilig1, stresli yasam olaylarina maruz kalan bireyin, psikolojik ve fizyolojik
saglik durumunu devam etmesine yarayan kisisel ve toplumsal kaynak kapasiteleri olarak
tanimlamaktadir. Kirmayer ve arkadaslar1 (2009: 63) da psikolojik dayanikliligi, kisinin stres
ve sikintiyla bas etme yetenegi olarak tanimlamaktadir. Dolayisiyla, bazi arastirmacilar
psikolojik dayaniklilig1 bir siire¢ veya sonug olarak tanimlarken bazi arastirmacilar da sahip

olunan kisisel 6zellik veya kaynak olarak tanimlamaktadir.

2.5.2. Psikolojik Dayamklihig: Etkileyen Faktorler

Psikolojik dayaniklilik, zorlu yasam kosullarina ragmen kisinin bu zorlu yasam
kosullarina adapte olmasi1 ve basarili bir sekilde yasamina devam etmesi seklinde
tanimlanmaktadir (Masten vd., 1990: 426). Kayip, savas, ayrilik gibi bir ¢ok travmatik
olaylarla kars1 karsiya kalan bireylerden bazilari yasanan travmatik olaylar siirecinde
yasamini devam ettirmekte zorlanirken bazilar1 da bu siirece basarili bir sekilde adaptasyon
saglayarak yasamina zorlanmadan devam edebilmektedir (Bonanno, 2004: 20). Bireyler
arasinda yasanan bu farkliligi sadece bireysel Ozellik olarak aciklayan c¢aligsmalar
(BlockandKremen, 1996) oldugu gibi ailelerin bireysel 6zellikleri, sosyal ¢evre, karsilagilan
stresorlerle de aciklayan ¢aligmalar bulunmaktadir (Armstrong vd., 2005). Kumpfer (1999),
ise bireylerdeki bu farkliligi sadece digsal faktorlerle yani kisinin i¢inde bulundugu ortam,
aile, akran grubu ile aciklamaktadir. Yani bireyin destekleyici veya yardim edici arkadas,
Ogretmen ve ebeveynlere sahip olmasi ve ailesinin ekonomik durumunun yiiksek olmasi
bireyin zorlu siirece adaptasyonunu kolaylagtirarak basarili bir sekilde yasamina devam
etmesini saglamaktadir. Aile destegi ve yardimi kisinin karsilastigt zorlu olaylarla bag
edebilmesine yardimci oldugu gibi ebeveynler arasindaki iligskinin iyi olmasi, aile ile bireyin

iliskilerinin 1yi olmasi kisinin benlik saygisinin artmasina yardimci olmaktadir (Luthar vd.,
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2000: 545). Bireyin, yiiksek benlik saygisinin olmasi, mizacinin kolay olmasi, 6z giiveninin
yiiksek olmasi, siddete maruz kalmamasi, ebeveynlerinin bosanmis olmamasi, zeka
seviyesinin yiilksek olmasi psikolojik dayanikliligini olumlu diizeyde etkilemektedir
(MastenandCoatsworth, 1998: 205). Masten (2001:227)’ nin yaptig1 ¢alisma da ise gelisim
psikologlari, dezavantajli kosullarda yasayan ¢ocuklarin travmatik olaylara daha kolay adapte
olduklarin1 ve bu grup ¢ocuklarin psikolojik dayanikliklarinin daha yiiksek diizeyde oldugunu
dolayisiyla digsal ve igsel faktorlerin psikolojik dayanikliligi etkileyen faktorler oldugu
sonucuna erisilmektedir.

Psikolojik dayaniklilik; genetik (Caspi vd., 2002), spritiiel, biyolojik (Charney, 2004),
cevresel (Haskett vd., 2006) ve psikolojik (Campbell-Sills vd., 2006) faktorlerden olusan
bireyin yasam boyu karsilastigi stresli yasam olaylarima ragmen hayata devam edebilme
potansiyelidir. BlockandKremen (1996: 359) tarafindan yapilan c¢alismada psikolojik
dayaniklilig1 etkileyen faktorlerden biri olan zeka iizerine ¢alismis ve psikolojik dayaniklilik
sadece genetik faktorlerle ele alirken, Armstrong ve arkadaslart (2005: 269), ebeveynlerin
sosyal destegi ve kisilik oOzeliklerinin genetik faktorler gibi psikolojik dayaniklilig
etkiledigini ifade etmektedir. Ayn1 zamanda Tugade ve Fredrcikson (2004: 329)’ a gore de
merak, heyecan, mutluluk, yeni deneyimler yasamaya istekli olma gibi pozitif duygulara sahip
olmak psikolojik dayanikliligi etkileyen bireysel faktorlerdendir. Dolayisiyla psikolojik
dayaniklilig1 etkileyen genetik, spritiiel, biyolojik, ¢evresel ve psikolojik faktorlere
bakildiginda psikolojik dayaniklilik, bireyin deneyimledigi yasam olaylar1 ve koruyucu
faktorlerle iliskili, siire¢ icerisinde degisebilen ve gelisebilen bir yapidir (Masten vd., 1990:
430).

Psikolojik dayaniklilig1 etkileyen faktorleri arastiran bir ¢ok ¢aligmanin sonucuna gore
problemlerle basa ¢ikma, psikolojik dayanikliligi yordayan koruyucu faktér olarak
degerlendirilir (Beasley vd., 2003). Aynm1 zamanda Kobasa (1979: 1)’nin orta ve {ist
pozisyonlarda gorev alan yoneticilerle yaptigi calisma da yiiksek stres diizeyine sahip
yoneticilerin basa c¢ikma becerileri ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri yiliksekse daha az
fiziksel olarak hastalandiklar1 diisiik basa c¢ikma becerisi ve psikolojik dayanikliliga sahip
olan yoneticilerin daha fazla fiziksel olarak hastalandigini belirterek basa ¢ikma, beden ve ruh
sagligi acisindan Onemli bir faktér olan psikolojik dayanikliligi etkileyen en Onemli
faktorlerden birisidir.

Psikolojik dayanikliligi genetik, biyolojik, spritiiel, ¢cevresel ve psikolojik faktorler kimi

zaman olumlu yonde etkileyebildigi gibi olumsuz yonde de etkileyebilmektedir. Bireyin zeka
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seviyesinin diisiik olmasi, ebeveynin kaybi, mizacinin zor olmasi, disa doniik kisilik
Ozelliginin olmamasi, 0z giiveninin ve benlik saygisinin diisiik olmasi, fiziksel ve psikolojik
hastaliklarinin olmasi, diisiik bag etme becerisinin olmasi, sosyoekonomik diizeyinin diisiik
olmasi, aile i¢i ihmal veya istismara maruz kalmasi, ebeveynler arasindaki iliskinin kotii
olmasi, madde kullaniminin olmasi ve gbé¢ etmesi gibi durumlar bireyin psikolojik
dayanikliligin1 olumsuz yonde etkilemektedir (UlkerTiimlii ve Recepoglu, 2013: 206).
Psikolojik dayaniklilig1 etkileyen cevresel faktorler genel popiilasyona nazaran go¢ eden
bireyler icin olduk¢a énemlidir. Icinde bulunduklar1 ortama adaptasyon, dgretmen ve arkadas
iliskilerinin i1yi olmasi, ayrimcilia maruz kalmama depresyon bozukluklar1 gibi psikolojik
problemlere kars1 koruyucu bir faktoér oldugu gibi bireylerin benlik saygisini da arttirmaktadir
(Reddy vd., 2003: 119).

2. 6. Ilgili Arastirmalar

Bu boliimde depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik degiskenleri

arasindaki iliskileri inceleyen yurti¢i ve yurtdisi arastirmalara deginilmistir.

2. 6. 1. Depresyon, Anksiyete, Stres Degiskenleriyle Tlgili Yapilan Arastirmalar

Degiskenlerle ilgili gocuk gelisimi, egitim (Ozer, 2019; Kapuci, 2016), psikoloji (Sen,
2015; Koyuncu, 2016; Saym Karakas, 2020; Erdogan, 2015), psikolojik danisma ve rehberlik
(Ugurcu, 2015; Kesen, 2014), saglik (Uzun, 2019; Kiiciikoglu, 2019; Ozgiinen, 2019;
Ozmen, 2017; Oztiirk, 2012; Ilhan, 2019; Elagoz, 2015), egitimde psikolojik hizmetler (Oveg,
2007), aile hekimligi (Ug¢man, 2017; Sari, 2015), beden egitimi ve spor (Kose, 2009; Seker,
2014) gibi farkli alanlar tarafindan ele alinmigtir. Gogmenlerde veya genel popiilasyonda
depresyon, anksiyete, stres degiskenlerini arastiran caligmalar oldugu gibi depresyon-
anksiyete, depresyon-stres, depresyon-anksiyete ve stres degiskenlerinin birlikte arastirildigi

calismalarda bulunmaktadir.

2.6.1.2. Gogmenlerde veya Genel Popiilasyonda Depresyon-Anksiyete Kavramlariyla
Iigili Yapilan Arastirmalar
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Deniz’in (2006), O0grenme giicliigii tanis1 alan ¢ocuklarla yaptig1 arastirmasinda
katilimcilarin depresyon ve anksiyete diizeyleri arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki
oldugu (Deniz, 2006: 121) goriiliirken Dalmaz (2014: 79) “in iiniversite 6grencileriyle yaptigi
calismasinda da katilimcilarin anksiyete ve depresyon diizeyleri arasinda pozitif yonde
anlamli bir iligki bulunmustur. Travmatik ve non - travmatik omurilik hasar1 yasayan
bireylerde depresyon ve anksiyete diizeylerini karsilastirmak amaciyla yapilan ¢alismada
katilimcilarin depresyon ve anksiyete diizeyleri arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki
bulunmustur (Dalgig, 2017: 42). Depresyon ve anksiyeteyi ele alan ¢ogu yurtici aragtirmada,
farkli Orneklem veya yas gruplarinin olmasina ragmen  depresyon ve anksiyete
degiskenlerinin arasinda pozitif yonde iliski oldugu sonucuna varilmaktadir.

Depresyon ve anksiyete arasindaki iligkiyi arastiran ¢alismalar oldugu gibi anksiyete
ve depresyonun dogrudan veya dolayli olarak etkiledigi degiskenlere etkisini ele alan
caligmalarda bulunmaktadir. Depresyon ve anksiyete diizeylerinin yiiksek olmasi, fiziksel ve
psikolojik sagligi etkileyen risk faktorlerinden biridir. Cift¢i’ nin (2019: 20) tip 6grencileriyle
yaptig1 calismada katilimcilarin uyku kalitesi diizeyi ve uyku kalitesi diizeyini etkileyen
fiziksel aktivite, anksiyete ve depresyona iliskin faktorler arastirllmigtir. Calismaya tip
boliimiinde okuyan 540 6grenci katilmistir. Aragtirma sonucuna gore depresyon ve anksiyete
diizeylerinin yiiksek olmasi, diisiik uyku kalitesi diizeyine neden oldugu goriilmiistiir (Ciftci,
2019: 66). Turhan’in (2009), profesyonel futbol oynayan bireylerde yaptigi calismada ise
katilimcilarin sporda basart motivasyonu ve basart motivasyonunu etkileyen depresyon ve
anksiyete diizeyleri arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla yaptig1 ¢alismanin sonucuna gore
depresyon ve anksiyete diizeyleri yiliksek olan sporcularin basar1 motivasyonlarmin diisiik
oldugunu ortaya koymustur (Turhan, 2009: 2).

Gogmenler lizerine anksiyete-depresyon kavramlariyla ilgili yapilan bazi aragtirmalar
su sekildedir:

Yagci’ nin (2017) 12- 18 yas arasinda zorunlu go¢ yasamis ve yasamamis ¢ocuklarin
sosyal anksiyete diizeyini arastiran calismasinda, katilimcilara Sosyal Anksiyete Olgegi
uygulamistir. Arastirmada go¢ yasayan c¢ocuklarin, go¢ yasamayan c¢ocuklara gore daha
yiiksek diizeyde sosyal anksiyete yasadigi goriilmiistiir. Arastirma sonucu 1siginda, goc
deneyimi anksiyeteyi etkileyen bir faktor oldugu arastirmaci tarafindan diistiniilmektedir.

282 Suriyeli, Irakli ve Tirk ortaokul 6grencileriyle yapilan arastirmada depresyon,
travma sonrasi stres, algilanan sosyal destek degiskenleri gé¢cmen olma durumuyla

karsilastirilmigtir.  Aragtirmanin  sonucuna gore Suriyeli ve Irakli Ogrenciler arasinda
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depresyon puanlar1 arasinda fark olmadigi, gégmen 6grencilerle gogmen olmayan 6grencilerin
depresyon, sosyal destek ve travma sonrasi stres puanlari arasinda fark bulunmaktadir.
Gogmen Ogrencilerin depresyon ve travma sonrasi stres puan ortalamalarinin daha yiiksek
oldugu, sosyal destek puan ortalamalarinin da daha diisiikk oldugu goriilmektedir ( Karaman,
2018: 74).

Erbas’in (2020) Suriyeli ve Tiirkiyeli 6grencilerle yaptigr calismada 6grencilerin
depresyon, travma diizeyleri ve duygu degiskenleriyle go¢men olma durumu
karsilastirilmigtir. Aragtirma orneklemini olusturan 110 Suriyeli, 116 Tiirkiyeli 6grencilere
Cocuklar igin Depresyon Olgegi, Cocuklarda Zor Olaylarm Etkisi Olgegi ve Cocuklarin
Yasam Degisimleri Olgegi kullanilmistir. Aragtirmanin sonucuna gore, Suriyeli ve Tiirkiyeli
ogrencilerin travma diizeyiyle depresyon diizeyleri sinirmn iizerinde ¢ikmistir. Olgeklerden
alman puan ortalamalar1 karsilastirildiginda ise Suriyeli grubun travma ve depresyon puan
ortalamalari, Tirkiyeli gruptan daha yiikksek oldugu bulunmustur. Ayn1 zamanda her iki
grubun zor olaylardan etkilenme diizeyleri karsilagtirildiginda ise Suriyeli grubun, Tiirkiyeli
gruptan daha yiiksek oranda zor olaylardan etkilendigi sonucuna erigilmistir. Sonug¢ olarak,
depresyon ile zor olaylardan etkilenme degiskenleri arasinda pozitif bir iliski vardir.
Depresyon diizeyi arttikca zor olaylardan etkilenme diizeyi ve olumsuz duygu secimi de
arttig1 goriilmektedir. Gogmenler {izerine anksiyete-depresyon kavramlariyla ilgili yapilan
caligmalara bakildiginda ise, genel popiilasyon {izerine yapilan arastirmalarin sonuglarini

destekler niteliktedir.

2.6.1.2. Gog¢menlerde veya Genel Popiilasyonda Depresyon-Stres Kavramlariyla
Iigili Yapilan Arastirmalar

Urhan’in (2019) adliyede calisan 910 kisiyle yaptig1 arastirmada is stresi, tilkenmislik
ve depresyon diizeyleri arasindaki iliski incelemistir. Stres diizeyi yliksek bireylerin
depresyon ve tiikkenmislik diizeylerinin de yiiksek oldugu sonucuna erisilmistir. Is stresi ve
depresyonla ilgili yapilan bagka bir arastirmanin sonucunda da depresyon ve stres arasinda
pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur (Erdur, 2019:104).

Gogmenler {lizerine yapilan bazi aragtirmalarda da depresyon ve stres degiskenleri ve
aralarindaki iligski arastirilmistir. Robert ve Gilkinson’un (2012), Kanada’ da yasayan
gocmenlerin ruh saghgiyla ilgili yaptigi boylamsal arastirmasinda go¢menlerin stres

kaynaklar1 ve stres diizeylerine yer verilmistir. Aragtirmanin sonucuna gore, gd¢menlerin

34



%29’unun psikolojik problemler yasadigi, %16’sinin yiiksek diizeyde stres bildirdigini
gostermektedir. Ayni zamanda, stres diizeyinin yiiksek olmasi gé¢menlerin psikolojik
problemler yasama riskini de arttirdig: bildirilmektedir.

Sahin Keles (2019), Tiirk ve Suriyeli gebelerle yaptigi c¢alismada gebelere Beck
Depresyon Olgegi ve EdinburgPostpartum Depresyon Olgegi kullanarak gebelerin depresyon
diizeylerini karsilastirmistir. 603 gebeyle yiiriitiilen arastirmanin sonucuna gore Suriyeli
gocmen gebelerin Tiirk gebelerden sosyal ve ekonomik nedenlerden dolayr daha stresli
oldugu ve depresyon diizeylerinin daha yiiksek oldugu sOylenebilir. Yapilan arastirma
sonuglart 1s18inda, stres ile depresyon gibi psikolojik problemler arasinda pozitif yonde

anlaml iligki oldugu arastirmaci tarafindan diisiiniilmektedir.

2.6.1.3. Gog¢menlerde veya Genel Popiilasyonda Depresyon-Anksiyete-Stres

Kavramlaryla Ilgili Yapilan Arastirmalar

Akga (2016: 27), 7- 14 yas araliginda zihinsel yetersizligi olan ve zihinsel yetersizligi
olmayan c¢ocuklarin ebeveynlerinin sikintiy1 tolere etme durumu ile depresyon, anksiyete ve
stres diizeyleri arasindaki iliskiyi incelemistir. Arastirma sonucuna goére, ebeveynlerin
sikintiy1 tolere etme diizeyi arttikca depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri azalmaktadir. Bu
nedenle depresyon, anksiyete ve stres degiskenleri arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski
oldugu depresyon, anksiyete, stres degiskenleri i¢in sikintiy1 tolere etme degiskeninin 6nemli
bir faktor oldugu sdylenebilir (Akga, 2016: 51).

Ozdemir (2015) ise depresyon, stres, anksiyete ile duygusal yeme arasindaki iliskiyi
incelemek amaciyla yaptig1 arastirma sonucuna gore depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri
arasinda pozitif yonde anlamli bir iliskinin oldugu bulgusuna ulasilirken depresyon, anksiyete,
stres ve duygusal yeme arasinda da pozitif yonde anlamli bir iligkinin oldugu bulgusuna
ulasiimistir (Ozdemir, 2015: 45).

Gocmenler iizerine yapilan bazi arastirmalarda da depresyon, anksiyete, stres
degiskenleri ve aralarindaki iliski aragtirilmistir. Hovey ve Magafia’nin (2000), ABD’de de
yagsayan gocmen ¢iftcilerle yaptiklar1 aragtirmada gd¢menlerde anksiyete ve depresyon
goriilme oranina, kaygi ile stres arasindaki iliskiye, depresyon ve anksiyeteyi yordayan
degiskenlere yer vermistir. Stres diizeyi yiiksek olan gi¢menlerin anksiyete ve depresyon
diizeylerinin de yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Diisiik sosyal destek, diisiik benlik

saygisi, diisiik egitim seviyesi, diisiik dindarlik seviyesi, dil yetersizligi, ayrimciliga maruz
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kalma gibi yiiksek diizeyde strese neden olabilecek durumlar depresyon ve anksiyete
degiskenleri i¢in Onemli faktorlerdendir. Dolayisiyla depresyon, anksiyete ve stres

degiskenleri arasinda anlamli bir iligkinin olmas1 beklenmektedir.

2. 6. 2. Psikolojik Dayamiklihk Degiskeniyle Ilgili Yapilan Arastirmalar

Gogmenlerde veya genel popiilasyonda psikolojik dayaniklilik, depresyon, anksiyete,
stres degiskenlerini arastiran ¢alismalar oldugu gibi psikolojik dayaniklilik-depresyon,
psikolojik  dayaniklilik-depresyon-anksiyete-stres  degiskenlerinin  birlikte — arastirildigi

calismalarda bulunmaktadir.

2.6.2.1. Go¢cmenlerde veya Genel Popiilasyonda Psikolojik Dayaniklilik-Depresyon
Kavramlaryla Ilgili Yapilan Arastirmalar

12- 16 yas aras1 sokakta yasayan ve yasamayan ¢ocuklarin psikolojik dayanikliliklar
ve psikolojik dayanikliliklarini etkileyen faktorler {izerine yapilan bir arastirmada, sokakta
yasayan cocuklara Rorschach. testi uygulanmis ve sokakta yasayan cocuklarin, sokakta
yasamayan ¢ocuklara gore yakin iliski kurmaya daha yakin olduklar1 goriilmiistiir. Sokakta
yasayan cocuklarin aralarinda kurduklar1 iliskinin gii¢lii olmasit c¢ocuklarin psikolojik
dayaniklilik diizeyini arttiran en 6nemli faktorlerden biri oldugu goriilmistiir. Calismanin
sonucuna gore, sokakta yasayan ¢ocuklarin sokakta yasamayan ¢ocuklara gore depresyon
diizeylerinin yiiksek, bilissel diizeylerinin de diisiik oldugu goriilmiistiir. Buna gore,
psikolojik dayaniklilik diizeyleri diisiik olan kisilerin depresyon diizeylerinin yiiksek olmasi
beklenebilir (Eminagaoglu, 2006).

18- 30 yas aras1 231 kisiden olusan ¢alismada erken donem uyumsuz semalar ve
pozitif algiin, depresyon ve psikolojik iyi olus diizeyleri arasindaki iliskiyle psikolojik
dayaniklilik araci rolii incelenmistir (Sag, 2016: 33). Erken donem uyumsuz sema alanlarina
sahip bireylerde depresyon diizeylerinin yiiksek oldugu (Sag, 2016: 57), pozitif alg1 diizeyi
yiiksek olan bireylerin psikolojik iyi olus ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin daha yiiksek
oldugu ve depresyon diizeyinin diisiik oldugu bulunmustur. Bu sonug, depresyon ve
psikolojik dayaniklilik arasinda anlamli negatif bir yonde iliski oldugunu gostermektedir

(Sag, 2016: 59).
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Literatiirdeki baz1 arastirma sonuglarina gore depresyon ve psikolojik dayaniklilik
arasinda anlamli bir iliski bulunmamaktadir. Psikiyatri polikliniginde bagvuran DSM- V’e
gore depresyon tanisi alan 60 kisiden olusan yar1 deneysel ¢alismada 30 kisi deney grubunu
ve 30 kisi de kontrol grubu olusturmaktadir. Deney grubundaki bireylere psikolojik
dayaniklilikla ilgili toplam 10 oturumdan olusan psikoegitim yapilmistir. Psikoegitim siireci
tamamlandiktan sonra, deney grubu ile kontrol grubundaki bireylerin depresyon, stresle bas
etme, umutsuzluk ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri karsilagtirilmistir. Psikoegitim oncesi
deney ve kontrol grubundaki bireylerde depresyon ve umutsuzluk diizeylerinin yiiksek
oldugu, etkin stresle bas etme diizeyinin az oldugu ve psikolojik dayaniklilik diizeyi de orta
seviyede bulunmustur. Psikoegitim sonrasi deney grubundaki bireylerin depresyon ve
umutsuzluk diizeylerinin diistiigli, etkin stresle bas etme diizeyinin arttig1 ancak psikolojik
dayaniklilik diizeylerinde herhangi bir degisim olmadigi sonucuna varilmistir. Dolayisiyla
depresyon ile psikolojik dayaniklilik arasinda anlamli bir iliski bulunmamaktadir (Giindogan,
2017: 41).

Gogmenler {izerine yapilan bazi aragtirmalarda da psikolojik dayaniklilik ve depresyon
degiskenleri ve aralarindaki iliski arastirilmistir. Yu ve arkadaslarinin (2012), Hong Kong’ da
yasayan 1205 go¢menle yaptiklari aragtirmada gé¢menlerde depresyon goriilme yayginligina,
depresyonu etkileyen faktorlere ve psikolojik dayaniklilik ile depresyon arasindaki iliskiye
yer verilmistir. Arastirmanin sonucuna gore, gocmenlerin %46,9’unun depresif semptomlar
yasadigi, psikolojik dayanikliligin da depresyon icin koruyucu bir faktér oldugu bulunmustur.
Bu nedenle psikolojik dayaniklilik ile depresyon arasinda negatif yonde bir iliski oldugu
sOylenebilir. Ayrica stres, ayrimcilik, reddedilme degiskenleri depresyonla pozitif yonde
iligkili ~ faktorlerdendir.  Genel popiilasyonla  gd¢cmenlerin  depresyon  diizeyleri
karsilagtirildiginda ise, genel popiilasyonun depresyon diizeyi daha diisiik oldugu sonucuna

ulagilmaktadir.

2.6.2.2. Gogcmenlerde veya Genel Popiilasyonda Psikolojik Dayaniklilik ile
Depresyon-Anksiyete-Stres Kavramlariyla Ilgili Yapilan Arastirmalar

Stres ile psikolojik dayaniklilik arasindaki iliskiyi inceleyen caligmalara bakildiginda,

stres ve psikolojik dayaniklilik arasinda olumsuz yonde bir iliski oldugu goriilmiistiir. Bu

caligmalardan biri olan Siiloglu’nun (2019) benlik farklilasmasi, algilanan stres diizeyi ve
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psikolojik saglamlik arasindaki iligskiyi gérmek amaciyla yaptigi ¢alismada; algilanan stres
diizeyi ile psikolojik dayaniklilik arasinda negatif yonlii anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir.

Tas (2013: 50)’1n 234 saglik personeliyle yaptig1 ¢aligmada psikolojik dayaniklilik,
depresyon ve algilanan stres diizeyleri arasindaki iliskiyi aragtirmak amaciyla yetigkinler i¢in
psikolojik dayaniklilik 6lgegi, Beck depresyon olcegi ve algilanan stres dlgegi kullanmustir.
Algilanan stres diizeyi ile depresyon diizeyi arasinda pozitif yonlii , depresyon ve algilanan
stres diizeyleri ile psikolojik dayaniklilik diizeyi arasinda negatif yonlii anlamli bir iligki
bulunmustur. Bu bulgular sonucunda, yiiksek depresyon diizeyi olan bireylerin yliksek stres
diizeyi ve diisiik psikolojik dayaniklilik diizeyine sahip oldugu soylenebilir (Tas, 2013: 53).

Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu tanisi olan 163 cocugun anneleriyle yapilan
calismada da depresyon, anksiyete ve psikolojik dayaniklilik arasindaki iligki incelenmigtir
(Abaci, 2018: 39). Depresyon ile anksiyete diizeyleri arasinda pozitif yonde, depresyon ile
psikolojik dayaniklilik diizeyleri arasinda negatif yonde, anksiyete ile psikolojik dayaniklilik
diizeyleri arasinda da negatif yonde anlamli bir iliski oldugu bulunmustur (Abaci, 2018: 50).

EniistiinHiirmeydan (2019) calismasinda, 2-6 yas arast Otizm Spektrum Bozuklugu
tanist alan 70 ¢ocugun anneleriyle Otizm Spektrum Bozuklugu tanisi almayan 74 ¢ocugun
annelerinde ayrilma anksiyetesi bozuklugu, psikolojik dayaniklilik, depresyon ve ¢ift uyumu
arasindaki iligki incelenmistir. Ayrilma anksiyetesi diizeyi yiiksek olan annelerin, diisiik
diizeyde psikolojik dayanikliligi, diisiik diizeyde evlilikte uyumu, yiiksek diizeyde depresyonu
oldugu bulunmustur. Bu ¢aligmanin sonucuna gore, psikolojik dayaniklilik diizeyi, depresyon
(EntisttinHiirmeydan, 2019: 37) ve anksiyeteyi (EniistiinHiirmeydan, 2019: 41) negatif yonde
anlamli bir sekilde yordamaktadir.

Gocgmenler iizerine yapilan calismalar ise su sekildedir; ABD’ de yasayan 12 ile 19
yas arasindaki 281 Latin gogmen ile yapilan ¢calismada gbo¢ deneyiminin, gen¢ gogmenlerin
psikolojik dayanikliligini nasil etkiledigini arastiran Potochnick ve Perreira (2010: 470), gog
stresorlerinin (ayrilik, travmatik durumlara maruz kalma, ayrimcilik, sosyal statii kaybi, go¢
edilen yere 6zgii kurallar) psikolojik dayanikliligi olumsuz yonde etkiledigini diistiniirken go¢
desteklerinin ise (kiiltiirlesme, sosyal destek) psikolojik dayanikliligi olumlu yonde
etkiledigini diigiiniilmektedirler. Ayn1 zamanda go¢ stresorlerinin ve desteklerinin, anksiyete
ve depresyon degiskenleri arasinda bir iliski oldugunu, gog stresorlerinin depresyon ve
anksiyete riskini arttirdig1 diistiniilmektedirler. Arastirmanin sonucuna gore; ABD’de yasama
stiresi ile algilanan sosyal deste§in depresyon ve anksiyete riskini azalttigi, psikolojik

dayaniklilik diizeyini arttirdig1 diisiiniilmektedir. Kiiltiirlesme ile Ingilizce bilme durumunun
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da psikolojik dayaniklilik diizeyini arttirdigi depresyon ve anksiyete diizeyini azalttigi
sonucundan depresyon ve anksiyete arasinda pozitif yonde bir iliski oldugu psikolojik
dayaniklilik diizeyi ile depresyon ve anksiyete degiskenleri arasinda da negatif yonde bir iliski
oldugu arastirmaci tarafindan diistiniilmektedir.

Avustralya yasayan 182 Iranli gd¢cmenle yapilan arastirmada depresyon, anksiyete,
stres degiskenleri arasindaki iligkiyi ve bu degiskenler arasinda psikolojik dayanikliligin araci
roliinii incelemektedir. Katilimcilara Depresyon, Anksiyete, Stres Olgegi (DASO) ve
Yetiskinler igin Psikolojik Dayaniklilik Olgekleri uygulanmustir. Elde edilen analiz
sonuglaria gore; issiz, ayrimciliga maruz kalan, egitimini tamamlayamayan, gen¢ ve bekar
olan katilimcilarda depresyon diizeyinin daha yiiksek oldugu sonucuna erigilmistir. Egitim
diizeyinin yiiksek olmasi, evli olmak, ayrimcilifa maruz kalmamak veya diisiik diizeyde
maruz kalmak gibi psikolojik dayaniklilig1 etkileyen faktorlerde diisiik depresyon diizeyine
neden olmaktadir. Depresyon ile psikolojik dayaniklilik arasinda yiliksek diizeyde anlamli
negatif bir iliski bulunmustur. Ayrimciliga maruz kalmak gibi stres faktorlerinin de anksiyete
ve depresyon arasinda pozitif yonlii anlamli bir iliski bulunurken psikolojik dayaniklilik

arasinda negatif yonlii anlamli bir iligki bulunmustur (Hosseinni vd., 2017: 5).

UCUNCU BOLUM
YONTEM

Bu boliimde, arastirmanin evreni ve 6rneklemi, arastirma deseni, veri toplama islemi

ve araglari, toplanan verilerin analizine deginilmistir.

3. 1. Arastirma Deseni
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Bu aragtirmanin yontemi, Tiirk ve Suriyeli bireylerin depresyon, anksiyete, stres ve
psikolojik dayaniklilik diizeylerinin karsilastirilmasinin belirlenmesi i¢in nicel arastirma

yontemlerinden betimsel ve karsilastirmali desene gore tasarlanmistir.

3. 2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Bu arastirmanin ¢alisma grubunu Tiirkiye’ de yasayan 18 yas ve iistii 636 Tiirk ve 547 Suriye
vatandast olan 1183 kisi olusturmaktadir.Calismaya katilan kisiler veri toplama siirecinde
uygulanan Depresyon Anksiyete Stres Olgegi (DASO), kisisel bilgi formu ve Connor-
Davidson Psikolojik Saglamlik Olgegi (CD-RISC-25) gibi form ve olgeklere goniilliiliik
esasina dayanarak cevaplamistir. Eksik doldurulan ve okumadan yanitladigi tespit edilen
bireylerin form ve dlgekleri veri analizine dahil edilmemistir. Katilimeilarin 659°u.(%55,70)
kadinlardan, 524°1i(%45,30) erkeklerden olusmaktadir. Bu kisilerin medeni durumu
581°1.(%49,10) evli, 493’1 (%41,70) bekar ve 109 ‘u (%9,20) dul veya bosanmistir.
Katilimcilarla ilgili diger demografik verilere iligkin bilgiler bulgular kisminda yer

almaktadir.

3. 3. Veri Toplama Araclar

Arastirmada Depresyon Anksiyete Stres Olgegi (DASO),  Connor-Davidson
Psikolojik Dayaniklilik Olgegi (CD-RISC) ve arastirmaci tarafindan hazirlanan kisisel bilgi

formu kullanilmistir. Kullanilan form ve dlgeklerle ilgili bilgiler su sekildedir;

3. 3. 1. Depresyon, Anksiyete, Stres Olcegi (DASO)

Olgegin orjinaliLovibond ve Lovibond (1995) tarafindan gelistirilmistir. Olgek Akin ve Cetin
(2007) tarafindan Tiirkgeye uyarlanmistir ve 6lgegin Arapca versiyonu da bulunmaktadir.
Depresyon, Anksiyete, Stres Olcegi (Bkz. Ek 3 ve 4), 42 madde ve depresyon, anksiyete ve
stres alt boyutlarindan olugsmaktadir. Katilimcilardan maddeleri yanitlarken son 1 haftalik stire

dikkate alinarak belirlemesi istenilir. Dortliilikert tipi derecelendirmeye sahip dlgekte yer alan
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maddeler 0 (bana hi¢ uygun degil) ile 3 (bana tamamen uygun) arasinda puanlanmaktadir.
Katilimcilar ters madde bulunmayan 6lgegin her boyutundan 0 ile 42 arasi, toplam da 0 ile
126 aras1 puan alabilirler.Bireyin depresyon, anksiyete, stres boyutlarindan herhangi birinden
aldigi puanin yiiksek olmasi bireyin puan aldigi boyutta problem yasadigini
gostermektedir.Olgegingiivenilirlik katsayis1 depresyon boyutu igin .93, anksiyete boyutu i¢in
.90, stres boyutu icin de .93 olarak bulunmustur. Olgegin test-tekrar analizi katsayis1 .99, iKi
yar1 giivenirlik katsayist .96 ve madde-toplam korelasyonlari .51 ile .75 arasindadir. Sonug
olarak yapilan analizler sonucunda olgegin giivenilir ve gecerli bir dlgme aract oldugu

gosterilmistir.

3. 3. 2. Connor - Davidson Psikolojik Dayamkliik Ol¢egi (CD-PDO)

Olgegin orjinaliConnor ve Davidson (2003) tarafindan gelistirilmistir.Olcek Kararrmak
(2010) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanmistir ve 6l¢egin Arapca versiyonu da mevcuttur.Connor -
Davidson Psikolojik Dayaniklilik Olgegi (Bkz. Ek 5 ve 6), 25 maddeden olusmaktadir. Besli
likert tipi derecelendirmeye sahip oOl¢ekte yer alan maddeler O (hi¢ dogru degil) ile 4
(neredeyse her zaman dogru) arasinda puanlanmaktadir. Katilimeilardan maddeleri
yanitlarken son 1 aylik siire dikkate alinarak belirlemesi istenilir. Ters madde bulunmayan
olekte 0 ile 100 aras1 puan alabilirler.Olgek klinik alanlarda bulunan bireylere
uygulanabildigi gibi klinik alanlarda bulunmayan bireylere de uygulanabilmektedir.
Uygulanan 6rnekleme gore degisen ortalama puanlar, travma sonrasi stres bozuklugu tanisi
alan bireylerde 47,8 iken klinik alanda bulunmayan bireylerde ortalama puan 80,4 olarak
degismektedir (Connnor and Davidson, 2003:79). Dolayisiyla bireyin aldigi puanin yiiksek
olmas1 bireyin psikolojik dayaniklilik diizeyinin yiiksek oldugunu gostermektedir. Olgegin
Cronbach alfa katsayis1 .89 olarak bulunmustur. Sonu¢ olarak yapilan analizler sonucunda

Olcegin giivenilir ve gecerli bir 6l¢gme aract oldugu gosterilmistir.

3. 3. 3. Kisisel Bilgi Formu

Arastirmact tarafindan hazirlanmis kisisel bilgi formu, veri toplama isleminin ilk
basamaginda katilimcilara verilmistir. Kisisel bilgi formunun Tiirk¢e ve Arapga olmak {izere
iki versiyonu bulunmaktadir. Tiirkce ve Arap¢a formunda katilimecilarin yasi, cinsiyeti,

medeni durumu, egitim diizeyi, ¢alisma durumu, son 5 yil i¢inde ac1 veren unutamadigi bir
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olay yasanma durumu, ge¢mis psikiyatrik hastalik bilgisi ve psikiyatrik hastalik bilgisinin
olmastyla ilgili sorular yer alirken Arapca formunda Tiirkiye’ de bulunma siiresi, maddi
yardim alma durumu, savastan sonra Suriye’ye geri donme durumu, savas nedeniyle akraba,
arkadas ve komsularini kaybetme durumu gibi sorular ekstra bulunmaktadir. Kisisel Bilgi
Formu (Bkz. Ek 1 ve 2), Tiirkge versiyonu 9 maddeden, Arapga versiyonu 14 maddeden

olusmaktadir.

3. 4. Veri Toplama Islemi

Aragtirma verilerinin toplayabilmek igin Hasan Kalyoncu Universitesi Sosyal Bilimler
Fakiiltesi Enstitlisi’'nden Etik Kurul Karar1 (Bkz.Ek 7) alinmistir. Arastirmanin verileri
Gaziantep ve gevre illerde yasayan, 18 yas ve lizeri en az ilkokul mezunu olan Tiirkiye ve
Suriye vatandaslarindan elde edilmistir. Caligmaya katilma kriterlerini saglayan bireylere
Olgekler uygulanmistir. Uygulama Oncesindegalismanin amaci, arastirmact bilgileri, etik ve
gizlilik kosullarinin bilgisini iceren boliim Tiirkce ve Arapca versiyonlariyla bilgilendirilmis
onam formunda yer almakta olup katilmcilara okutulmustur. Arastirmaci, var olan
katilimcilarin = sorularim1 terciiman esliginde cevaplamistir. Katilimcilar, veri toplama
araclarini yaklagik 20 dakikada goniilliiliik esastyla doldurarak arastirmaya katilmistir. Ayrica
arastirmada yer alan Glgeklerin kullanimi i¢in, Slgeklerin gegerlik, giivenirlik ¢alismalarini

yapmis olan kisilerden izinler alinmistir (Bkz. Ek 8 ve 9).

3. 5. Verilerin Analizi

Aragtirma verileri anket yontemi kullanarak toplanmis ve katilimcilarin anket
maddelerine verdigi cevaplar sayisal verilere doniistiiriilerek bilgisayar ortamina aktarilmistir.
Kayip anketler ve eksik cevaplanan anket maddeleri analize dahil edilmemistir. Analize 1183
kisiye ait veriler dahil edilmigstir. 1183 kisinin verileri IBM SPSS 25 (2017)programi
kullanilarak analiz edilmistir. Arastirma sorularmin yanitlarin1 bulmak {izere betimleyici
istatistikler, korelasyon analizi, fark testleri, tek yonlii varyans analizi (ANOVA), bagimsiz
gruplar t testi, pearson ¢arpim moment korelasyon analizi ve yapisal esitlik modellemesi

baglaminda yol analizi kullanilmistir.
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DORDUNCU BOLUM

BULGULAR

Bu boliimde orneklemdeki bireylerin yasi, cinsiyeti, medeni durumu, ¢ocuk sayisi,

egitim diizeyi, ¢aligma durumu, son 5 yil i¢inde ac1 veren unutamadigi bir olay yasanma
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durumu, psikiyatrik hastalik bilgisi, gegmis psikiyatrik hastalik bilgisi ve Suriyeli bireylerin
Tiirkiye’de bulunma siiresi, Tiirkiye’de maddi yardim alma durumu, savastan sonra Suriye’ye
geri donme durumu, savas nedeniyle akrabalarini, arkadaslarini/komsularini kaybetme

durumuna dair veriler ile arastirma sorularini inceleyen analizlerin sonuglar1 yer almaktadir.
4.1. Demografik Verilere iliskin Betimsel Istatistikler

Tablo 1’de goriildiigii iizere 6rneklem grubunun, 636°s1 (%53,8) Tiirkiyeli; 547’si (%
46,2) Suriyeli olmak iizere toplam 1183 kisiden olusmaktadir.

Tablo 1. Ulke Degiskeni igin Frekans ve Yiizde Degerleri

Ulke f % %gec %ylg
Tiirkiye 636 53,8 53,8 53,8
Suriye 547 46,2 46,2 100
Toplam 1183 100 100

Tablo 2’de goriildiigii iizere 6rneklem grubunu olusturan Tiirkiyeli grubun 341°1 kadin
(%53,60), 295’1 (%46,40) erkek oldugu; Suriyeli grubun ise 318’1 kadin (%58,10), 229°u
erkek (%41,90) oldugu goriilmektedir.

Tablo 2. Cinsiyet degiskeni i¢in frekans ve ylizde degerleri

Cinsiyet

Grup kadin erkek Toplam

Tiirkiye 341 295 636
53,60% 46,40% 100,00%

Suriye 318 229 547
58,10% 41,90% 100,00%

Toplam 659 524 1183
55,70% 44,30% 100,00%

Tablo 3’te goriildiigli lizere orneklem grubunu olusturan Tiirkiye grubunun yas

ortalamasi 27,20 iken Suriyeli grubun yas ortalamasinin 35,40 oldugu goriilmektedir.

Tablo 3. Yas degiskeni igin betimsel degerler

grup N Min. Max. X
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Tiirkiye yas 636 18 60 27,20
Suriye 547 18 80 35,40

Tablo 4’te goriildigii tizere 6rneklem grubunu olusturan Tiirkiyeli grubun 223’1 evli
(%35,10), 371’1 bekar (%58,30) ve 42’si bosanmig/dul (%6,60) oldugu; Suriyeli grubun ise
358’1 evli (%65,40), 122’si  bekar (%22,30) ve 109’u bosanmis/dul (%9,20) oldugu

goriilmektedir.

Tablo 4. Medeni durum degiskeni icin frekans ve yiizde degerleri

Medeni durum

G : Topl
rup Evli Bekar Bosanmis/Dul oplam
v 223 371 42 636
urKly 35.10% 58.30% 6.60% 100,00%
, 358 122 67 547
Suriye
65,40% 22.30% 12.20% 100,00%
Tootam 581 493 109 1183
P 49.10% 41,70% 9.20% 100,00%

Tablo 5’de goriildiigi tizere Tirkiyeli grubun 433’{inlin (%68,10) ¢ocugu olmadigi,
57’sinin (%9,00) bir ¢ocugu, 64’lnin (%10,10) iki ¢ocugu, 50’sinin (%7,90) li¢ ¢ocugu,
32’sinin ise dort ve dortten fazla ¢ocugu oldugu; Suriyeli grubun ise 164’iiniin (%30,00)
cocugu olmadigi, 30’unun (%5,50) bir cocugu, 68’inin (%12,40) iki ¢ocugu, 87’sinin
(%15,90) iic c¢ocugu, 198’inin (%36,20) ise dort ve dortten fazla cocugu oldugu

goriilmektedir.

Tablo 5. Cocuk sayis1 degiskeni i¢in frekans ve yiizde degerleri

Grup Cocuk sayisi
yok bir cocuk  iki ¢ocuk ii¢ cocuk 4 ve fazlas1i Toplam
Trkiye 433 57 64 50 32 636
68,10% 9,00%  10,10% 7,90% 5,00% 100,00%
Suriye 164 30 68 87 198 547
30,00% 550%  12,40%  15,90% 36,20% 100,00%
Toplam 597 87 132 137 230 1183
50,50% 7,40%  11,20%  11,60% 19,40% 100,00%

Tablo 6’da goriildiigii tizere Tiirkiyeli grubun 57’si (%9,00) ilkokul mezunu, 58’i
(%9,10) ortaokul mezunu, 240’1 (%37,70) lise mezunu, 281’1 (%44,20) tiniversite mezunu
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oldugu; Suriyeli grubun ise 139’u (%25,40) ilkokul mezunu, 186’st (%34,00) ortaokul
mezunu, 138’1 (%25,20) lise mezunu, 84’0 (%]15,40) iiniversite mezunu oldugu

goriilmektedir.

Tablo 6. Egitim diizeyi degiskeni i¢in frekans ve ylizde degerleri

Egitim diizeyi
G - - - Topl
rup flkokul Ortaokul Lise Universite  oPam
. 57 58 240 281 636
Tiirkiye
9,00% 9,10% 37,70% 44,20% 100,00%
Surive 139 186 138 84 547
y 25,40% 34,00% 25,20% 15,40% 100,00%
196 244 378 365 1183
Toplam
16,60% 20,60% 32,00% 30,90% 100,00%

Tablo 7°de goriildigi tizere Tirkiyeli grubun 336’sinin (%52,80) herhangi bir iste
calistigr ve 300’uniin (47,20) bir iste ¢alismadigi; Suriyeli grubun ise 326’sinin (%59,60)
herhangi bir iste ¢alistigi ve 221 inin (%40,40) herhangi bir iste ¢alismadig1 goriilmektedir.

Tablo 7. Calisma durumu degiskeni i¢in frekans ve yiizde degerleri

Calisma durumu

Grup gallslyoru Calismiyorum Toplam

Tirkiye 336 300 636
52,80% 47,20% 100,00%

Suriye 326 221 547
59,60% 40,40% 100,00%

Toplam 662 521 1183
56,00% 44,00% 100,00%

Tablo 8’de goriildiigii tizere Tiirkiyeli grubun 414’1 (%65,10) son bes yilda travmatik
bir olay yasadigini, 222’si ise (34,90) travmatik bir durum yasamadigini; Suriyeli grubun ise
373’1 (%68,20) son bes yilda travmatik bir olay yasadigimi, 174 ‘i ise (%33,50 ) travmatik

bir durum yasamadigini belirtmistir.

Tablo 8. Travma durumu degiskeni i¢in frekans ve yilizde degerleri

Travma
Evet Hayir

Grup Toplam

46



Tiirkiye 414 222 636
65,10% 34,90% 100,00%

Suriye 373 174 547
68,20% 31,80% 100,00%

Toplam 787 396 1183
66,50% 33,50% 100,00%

Tablo 9°da goriildiigii tizere Tirkiyeli grubun 60’1 (%9,40) bir psikiyatrik rahatsizlig

oldugunu, 576’s1 ise (%90,60) psikiyatrik rahatsizligi olmadigini; Suriyeli grubun ise 264’

(%48,30) bir psikiyatrik rahatsizligi oldugunu, 283’1 ise (%51,70) psikiyatrik rahatsizlig

olmadigini belirtmistir.

Tablo 9. Su anda psikiyatrik hastalik durumu degiskeni igin frekans ve yiizde degerleri

Mevcut psikiyatrik

Grup hastahk Toplam
Evet Hayir

Tiirkiye 60 576 636
9,40% 90,60% 100,00%

Suriye 264 283 o547
48,30% 51,70% 100,00%

Toplam 324 859 1183
27,40% 72,60% 100,00%

Tablo 10’da goriilduigii tizere Tiirkiyeli grubun 102’si (%16,00) daha 6nce psikiyatrik

rahatsizlig1 oldugunu, 534’1 ise (%84,00) psikiyatrik rahatsizlig1 olmadigini; Suriyeli grubun
ise 230’u (%42,00) daha once psikiyatrik rahatsizligi oldugunu, 317’si ise (%58,00) daha
once psikiyatrik rahatsizlig1 olmadigini belirtmistir.

Tablo 10. Daha dnce psikiyatrik hastalik varligi degiskeni i¢in frekans ve yiizde degerleri

Gegmis psikiyatrik
Grup hastahk Toplam
Evet Hayir
Tiirkiye 102 534 636
16,00% 84,00% 100,00%
Suriye 230 317 o547
42,00% 58,00% 100,00%
Toplam 332 851 1183
28,10% 71,90% 100,00%

Tablo 11°de goriildiigii tizere Suriyeli grubun 59°u (%10,8) 1-2 yildir; 488’1 (% 89,2)

ise ii¢ y1l ve iizeri siiredir Tiirkiye’de yasadiklar1 goriilmektedir.



Tablo 11. Suriyeli grubun Tiirkiye’de yasama siiresi degiskeni i¢in frekans ve yiizde degerleri

Yasama siiresi f % Q0ogec Yoyig
1-2 yil 59 10,8 10,8 10,8
3 ve lizeri 488 89,2 89,2 100
Toplam 547 100 100

Tablo 12’°de goriildiigii tizere Suriyeli grubun 36°s1 (%6,6) maddi yardim alirken 511°1
(% 93,4) ise herhangi bir maddi yardim almadigin1 belirtmistir.

Tablo 12. Suriyeli grubun Tirkiye’de maddi yardim alma degiskeni i¢in frekans ve yiizde
degerleri

Maddi yardim f % QYogec Yoyig
evet 36 6,6 6,6 6,6
hay1r 511 93,4 93,4 100
Toplam 547 100 100

Tablo 13’de gortldiigii tizere Suriyeli grubun 236’s1 (%43,1) Suriyeye geri donmeyi
diisiiniirken, 146’s1 (%26,7) geri donmeyi diisiinmedikleri, 165’1 (%30,2) ise geri donme

konusunda kararsiz olduklar1 goriilmektedir.

Tablo 13. Suriyeli grubun geri donme durumu degiskeni i¢in frekans ve yiizde degerleri

Geri donme f % Yogec Yoyig
Evet 236 43,1 43,1 43,1
Hayir 146 26,7 26,7 69,8
Kararsizim 165 30,2 30,2 100
Toplam 547 100 100

Tablo 14’°te goriildiigii izere Suriyeli grubun 446°s1 (%381,5) savasta akrabasini
kaybettigini, 101’1 (%18,5) ise savasta akrabalarin1 kaybetmediklerini belirtmislerdir.

Tablo 14. Suriyeli grubun savasta akrabalarini kaybetme durumu degiskeni i¢in frekans ve
yiizde degerleri

Akraba kaybi f % Q0ogec Yoyig
evet 446 81,5 81,5 81,5
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hay1r 101 18,5 18,5 100
Toplam 547 100 100

Tablo 15°de gorildigii tizere Suriyeli grubun 444’4 (%81,2) savasta yakin
arkadaslarini/ komsularin1  kaybettigini, 103’1 (%]18,5) ise savasta bu sekilde bir kayip
yasamadiklarini belirtmislerdir.

Tablo 15. Suriyeli grubun savasta yakin arkadaslarini/komsularini  kaybetme durumu
degiskeni i¢in frekans ve yiizde degerleri

AKkraba kaybi f % %0gec Yoyig
evet 444 81,2 81,2 81,2
hayir 103 18,8 18,8 100
Toplam 547 100 100

4.2. Alt Olcekler ve Toplam Puanlara iliskin Betimsel Istatistikler

Tablo 16. DAS Olgegi Puanlari icin N, X, Shy, ss, Carpiklik ve Basiklik Degerleri

Grup Boyutlar N X Shy  ss Carpik. Basik.  Cronbach
© depresyon 636 1431 042 1049 0,57 -0,56 .93
% anksiyete 636 14,36 0,39 9,79 0,69 -0,23 .92
B stres 636 17,40 0,40 9,98 0,31 -0,62 .92
o depresyon 547 1449 0,28 6,61 0,70 0,98 .76
'S anksiyete 547 14,01 0,25 5,78 0,06 -0,48 .70
P stres 547 1444 025 591 063 0,94 70

Tablo 16°da goriildiigii iizere DAS (depresyon, anksiyete ve stres) Olgegi puanlarina
bakildiginda Tiirkiyeli olan grup i¢in depresyon alt boyut puaninin aritmetik ortalamasi (X ) =
14,31, standart sapmasi (ss)= 10,49 ve standart hatas1 (Shy)= ,42 olarak; anksiyete alt boyut
puaninin aritmetik ortalamasi (X ) = 14,36, standart sapmasi (ss)= 9,79 ve standart hatasi
(Shx)=,39 ve stres alt boyut puaninin aritmetik ortalamasi (X ) = 17,40, standart sapmasi (ss)=

9,98 ve standart hatasi (Shx)=,40 olarak hesaplanmistir.

Suriyeli olan grup i¢in depresyon alt boyut puaninin aritmetik ortalamasi (x ) = 14,49,
standart sapmasi (ss)= 6,61 ve standart hatas1 (Shx)=,28 olarak; anksiyete alt boyut puaninin
aritmetik ortalamasi (X ) = 14,01, standart sapmasi (ss)= 5,78 ve standart hatasi1 (Shx)=,25 ve
stres alt boyut puaninin aritmetik ortalamasi (X ) = 14,44, standart sapmasi (ss)= 5,91 ve

standart hatast (Shx)= ,25 olarak hesaplanmistir. Carpiklik ve basiklik degerlerine
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baktigimizda olgek alt boyutlarindan alinan puanlarin ve toplam puanlarinin ¢arpiklik ve
basiklik degerlerinin +1 ve -1 araliginda oldugu goriilmektedir ve bu dogrultuda normal bir

dagilima sahip oldugu sdylenebilmektedir.

Tablo 17. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlari icin N, X, Shy, ss, Carpiklik ve Basiklik
Degerleri

Carpik. Basik Cronbach

Grup Puan X Sh 53 .
Tirkiye  pgik. 636 60,63 074 1862  -057 43 93
Suriye Dayan. 547 5181 0,99 23,26 0,23 -,97 95

Tablo 17°de da yer aldig iizere Psikolojik Dayaniklilik Olgegi’nin puanlar1 Tiirkiyeli
olan grup i¢in aritmetik ortalamasi (X)= 60,63; standart sapmasi1 (ss)= 18,62 ve standart hatasi
(Shx)=,74 olarak; Suriyeli olan grup i¢in aritmetik ortalamasi (X)= 51,81; standart sapmasi
(ss)= 23,26 ve standart hatasi (Shy)= ,99 olarak hesaplanmistir. Carpiklik ve basiklik

degerlerine bakildiginda 6l¢ek puanlarinin normal bir dagilima sahip oldugu goriilmektedir.

4.3. Aragtirmaya Katilan Bireylerde Depresyon, Anksiyete, Stres Olceginin Fark

Testleri

Tablo 18. DAS Olgegi puanlarinin iilke degiskenine gore farklilasip farklilasmadigimi
belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
DAS Gruplar N T SS Shx
t sd p
Depresyon Tirkiye 636 14,31 10,49 0,42 035 1181 724

Suriye 547 14,49 6,61 0,28

Tirkiye 636 14,36 9,79 0,39 0,71 1181 476

Anksiyete .

Suriye 547 14,01 5,78 0,25

Tur_klye 636 17,40 9,98 0,40 6,08 1181 000
Stres Suriye 547 14,44 5091 0,25

Tablo 18°de goriilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarinin iilke degiskenine gore anlamli
diizeyde farklilasip farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi

sonuglarina gore sadece stres boyutu puanlar1 Tirkiyeli olan grup yoniinde istatiksel olarak
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anlamh diizeyde farklilastig1 goriilmektedir (p<.05). Diger alt boyut puanlar1 olan depresyon
ve anksiyete boyutu puanlan {ilke degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmadigi

goriilmektedir (p>.05).

Tablo 19. DAS Olgegi puanlarinin cinsiyet degiskenine gore farklilasip farklilasmadigini
belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi

t sd p

Depres Kadin 341 13,24 10,09 0,55 -2,77 634 ,006
yon  Erkek 295 15,54 10,81 0,63

Anksiy Kadmn 341 13,23 9,04 049 -315 634 ,002
ete  Erkek 295 15,66 10,46 0,61

Kadin 341 16,98 9,63 052 -1,13 634 ,258
Stres  Erkek 295 17,88 10,37 0,60

Depres Kadin 318 14,84 6,51 0,37 1,47 545 141
yon  Erkek 229 14,00 6,72 0,44

Anksiy Kadmn 318 1450 5,72 0,32 2,34 545 ,020
ete  Erkek 229 13,34 581 0,38
Kadin 318 1458 5,52 0,31

Stres  Erkek 229 1423 641 042

Grup DAS  Cins N X Shy ss

Tirkiye

0,68 545 ,494

Tablo 19°da gériilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarmin cinsiyet degiskenine gore
anlaml diizeyde farklilagip farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi
sonuglarina goére Tiirkiye grubunda depresyon ve anksiyete puanlart erkek katilimcilarin
yoniinde istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilastigi goriilmektedir (p<.05). Suriye
grubunda ise sadece anksiyete boyutu puanlari kadin katilimcilarin yoniinde istatiksel olarak
anlaml diizeyde farklilasmaktadir (p<.05). Diger alt boyut puanlar cinsiyet degiskenine gore
anlamli diizeyde farklilasmadig1 goriilmektedir (p>.05).

Tablo 20. DAS Olgegi puanlarinin medeni durum degiskenine gore farklilasip
farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonuglari

DAS Gruplar N % SS Var.K. KT Sd KO F p
Evli 223 1432 10,69 Garast 7617 2 380,8 349 031
° Dep;esyo Bekar 371 14,75 1030 G.igi 690856 633 1091
= Bosanmis 42 10,26 10,49 Toplam 69847,2 635
= Toplam 636 14,31 10,49
Anksiyete Evli 223 14,63 10,27 Garast 4446 2 2223 233 ,098
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Bekar 371 1455 945 G.gi 60469,1 633 955
Bosanmis 42 11,21 9,87 Toplam 60913,7 635

Toplam 636 14,36 9,79
Evli 223 17,55 10,08 G@G.arasi 946,3 2 473,1 4,80 ,009
Stres Bekar 371 17,82 9,73 G.gi  62349,9 633 98,5
Bosanmis 42 12,83 10,72 Toplam 63296,2 635
Toplam 636 17,40 9,98
Evli 358 14,27 6,38 G.arast 97,8 2 489 1,12 327
Dep:]esyo Bekar 122 1454 752 Gici 237369 544 43,6
Bosanmis 67 1558 6,02 Toplam 23834,7 546
Toplam 547 14,49 6,61
Evli 358 13,97 5,75 G.arasi 281,3 2 140,6 4,26 ,015
.q_>)* . Bekar 122 13,19 6,14 G.ici 17948,6 544 33,0
S Anksiyete
D Bosanmis 67 15,73 4,88 Toplam 18229,9 546
Toplam 547 14,01 5,78
Evli 358 14,31 5,85 G.aras1 116,5 2 58,3 1,67 ,189
Stres Bekar 122 14,14 6,19 G.ici 18939,9 544 34,8
Bosanmis 67 15,66 5,62 Toplam 19056,4 546
Toplam 547 14,44 591

Tablo 20°de goriildiigii iizere, DAS Olgegi alt boyut puanlarinin medeni durum
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
gergeklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda Tiirkiye grubunda depresyon
ve stres boyutu puanlari, Suriye grubunda ise sadece anksiyete boyut puanlari medeni durum
degiskenine gore istatiksel agidan anlamli bir farklilik gosterdigi goriilmektedir (p<.05).
Tiirkiye grubunda anksiyete boyut puanlari, Suriye grubunda ise depresyen ve stres boyutu
puanlarinda medeni duruma gore istatiksel acidan anlamli bir farklilik saptanmamistir
(p>.05).

Medeni duruma gore Slgekten elde edilen puanlardaki bu anlamli farkliligin hangi gruplar
arasinda farklilastigini belirlemek {izere tamamlayici post-hoc analiz tekniklerine gegilmistir.

ANOVA sonras1 hangi post-hoc ¢oklu karsilastirma tekniginin kullanilacagina karar vermek
icin Oncelikle Levene’s testi ile grup dagilimlarinin varyanslarinin homojen olup olmadig:
hipotezi sinanmis, grup varyanslarin homojen oldugu goriilmiistiir (p>.05). Bunun {izerine
varyanslarin homojen oldugu durumlarda kullanilan Scheffe ¢oklu karsilastirma teknigi tercih

edilmistir. Gergeklestirilen tamamlayici analiz sonuglar1 asagidaki tabloda verilmistir.
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Tablo 21.DAS Olgegi puanlarinin medeni durumu degiskenine gére hangi alt gruplar arasinda
farklilastigini belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonras1 Scheffe

testi sonuglart

Grup Puan () Medeni  (J) Medeni i X-Xj Shx

evli bekar -0,43 0,89 ,888
bosanmis/dul 4,06 1,76 ,070

Depresyon .
o bekar evli 0,43 0,89 ,888
-E,‘ bosanmis/dul 4,49 1,70 ,031
5 evli bekar -0,27 0,84 951
bosanmis/dul 4,72 1,67 ,019

Stres i
bekar evli 0,27 0,84 ,951
bosanmis/dul 4,99 1,62 ,009
evli bekar 0,79 0,60 A27

(6]

g Anksiyete boslanmls/dul -1,76 0,76 ,072
D bekar evli -0,79 0,60 A27
bosanmis/dul -2,54 0,87 ,015

Tamamlayict analiz sonuglarina gore Tiirkiye

grubunda depresyon boyutu puanlari

sadece bekar ve bosanmig/dul olan gruplar arasinda bekar grup yoniinde; stres boyutu puanlari

ise evli ve bosanmig/dul olan gruplar arasinda bekar grup yoniinde ve bekar ve bosanmig/dul

olan gruplar arasinda yine bekar grup yoniinde istatiksel ag¢idan anlamli bir farklilik

gostermektedir (p<.05).

Suriye grubunda ise anksiyete boyutu puanlari sadece bekar ve bosanmis/dul olan

gruplar arasinda bosanmis/dul grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik

gostermektedir (p<.05). Diger gruplar arasinda anlaml bir farklilik saptanmamustir (p>.05).

Tablo 22. DAS Olgegi puanlarinin gocuk sayisi degiskenine gore farklilasip farklilasmadigini
belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonuglari

DAS Gruplar £ sS VarK. KT Sd F p
2489
yok 433 14,46 10,40 G.aras1  995,7 4 3 2,28 ,059
63 109,1
2 Depresyo birocuk 57 1253 1023 Gi¢i 68855 6; 2
< n
= iki cocuk 64 12,52 10,56 Toplam 698472 5
tic cocuk 50 14,56 10,15
4 ve fazlasi 32 18,63 11,66
Total 636 14,31 10,49
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275,4

yok 433 14,20 954 G.arast 11016 4 0 291 ,021
63
bir ¢ocuk 57 12,40 9,98 G.igi 59812,1 1 94,79
Anksiyete 63
iki ¢ocuk 64 13,61 10,11 Toplam 60913,7 5
ii¢ cocuk 50 15,84 9,20
4 ve fazlasi 32 19,13 11,82
Total 636 14,36 9,79
289,7
yok 433 17,60 9,97 G.aras1  1159,1 4 8 2,23 ,053
63
bir ¢ocuk 57 1461 954 Gigi 621370 1 98,47
Stres 63
iki ¢ocuk 64 1556 9,48 Toplam 63296,2 5
ii¢ ¢cocuk 50 19,06 9,10
4 ve fazlasi 32 20,69 11,89
Total 636 17,40 9,98
yok 164 14,48 7,27 G.arasi 387,6 4 96,90 2,24 ,064
54
bir ¢ocuk 30 17,07 7,37 G.gi 234471 2 43,26
Depresyo 54
n iki ¢ocuk 68 1547 6,66 Toplam 23834,7 6
ii¢ cocuk 87 13,34 6,06
4 ve fazlasi 198 14,28 6,01
Total 547 14,49 6,61
yok 164 13,40 6,04 G.arasi 1636 4 40,90 1,23 ,298
54
. bir gocuk 30 14,10 6,28 G.¢i  18066,3 2 33,33
> . 54
'§) Anksiyete i cocuk 68 13,78 546 Toplam 182299 6
ii¢ cocuk 87 13,78 5,36
4 ve fazlasi 198 14,70 5,75
Total 547 14,01 5,78
yok 164 14,07 6,28 G.arasi 2657 4 66,43 1,92 ,106
54
bir ¢ocuk 30 16,13 7,84 G.igi 18790,7 2 34,67
54
SUes i cocuk 68 1507 6,64 Toplam 190564 6
tic cocuk 87 1331 491
4 ve fazlasi 198 14,75 5,31
Total 547 14,44 5091

Tablo 22’de goriildiigii iizere, DAS Olgegi alt boyut puanlarinin g¢ocuk sayisi
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla

gerceklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda Tiirkiye grubunda sadece

54



anksiyete boyutu puanlari ¢ocuk sayisi degiskenine gore istatiksel agidan anlamli bir farklilik
gosterdigi goriilmektedir (p<.05). Suriye grubunda ise Ol¢ek boyutlarindan elde edilen
puanlarin ¢ocuk sayisi degiskenine gore istatiksel agidan anlamli diizeyde farklilasmadigi
saptanmistir (p>.05).

Tirkiye grubunda cocuk sayisina gore anksiyete boyutu puanlarindaki bu anlaml
farkliligin hangi gruplar arasinda farklilastigini belirlemek tizere tamamlayici post-hoc analiz
tekniklerine geg¢ilmistir.

ANOVA sonrasi hangi post-hoc ¢oklu karsilastirma tekniginin kullanilacagina karar
vermek i¢in Oncelikle Levene’s testi ile grup dagilimlarinin varyanslarinin homojen olup
olmadig1 hipotezi sinanmis, grup varyanslarin homojen oldugu goriilmiistiir (p>.05). Bunun
lizerine varyanslarin homojen oldugu durumlarda kullanilan Scheffe ¢oklu karsilagtirma
teknigi tercih edilmistir. Gergeklestirilen tamamlayici analiz sonuglart asagidaki tabloda
verilmistir.

Tablo 23.DAS Olgegi boyutlarindan anksiyete boyutu puanlarinin ¢ocuk sayisi degiskenine
gore hangi alt gruplar arasinda farklilastigini belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans
analizi (ANOVA) sonras1 Scheffe testi sonuglari

Grup Puan (I) gocuk  (J) gocuk i X-Xj Shx p

yok bir ¢ocuk 1,80 1,37 0,788

iki cocuk 0,59 1,30 0,995

ii¢ cocuk -1,64 1,45 0,866

4 ve fazlasi -4,93 1,78 0,108

bir gocuk  yok -1,80 1,37 0,788

iki cocuk -1,21 1,77 0,977

o ti¢ cocuk -3,44 1,89 0,507
-é‘ Anksiyete — 4 ve fazlasi -6,72 2,15 0,046
g iki cocuk yok -0,59 1,30 0,995
bir gocuk 1,21 1,77 0,977

ti¢ cocuk -2,23 1,84 0,831

4 ve fazlasi -5,52 2,11 0,146

tic cocuk yok 1,64 1,45 0,866

bir ¢ocuk 3,44 1,89 0,507

iki cocuk 2,23 1,84 0,831

4 ve fazlasi -3,29 2,20 0,695

Tamamlayic1 analiz sonuglarima gore Tiirkiye grubunda anksiyete boyutu puanlari

sadece bir ¢ocuk sahibi olanlar ile dort ve daha fazla ¢gocugu olan grup arasinda dort ve fazla
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cocugu olan grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik gostermektedir (p<.05). Diger

gruplar arasinda anlamli bir farklilik saptanmamaistir (p>.05).

Tablo 24. DAS

Olgegi puanlarinin
farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonuglari

egitim  diizeyi

degiskenine

gore farklilasip

DAS  Gruplar N X SS VarK. KT Sd KO F p
ilkokul 57 18,68 9,73 G.aras1 3865,4 3 1288,47 12,34 ,000
63
Depres ortaokul 58 18,69 9,79 G.i¢i 65981,8 2 104,40
yon Topla 63
lise 240 14,96 10,48 m 69847,2 5
universite 281 11,95 10,17
Total 636 14,31 10,49
ilkokul 57 19,00 11,26 G.aras1  3027,8 3 1009,28 11,02 ,000
63
4 . ortaokul 58 17,81 9,87 G.¢i 578859 2 91,59
Mf AnksT; Top(ia 63
S e g 240 1471 916 m 609137 5
universite 281 12,40 9,49
Total 636 14,36 9,79
ilkokul 57 21,32 9,60 G.rast  2679,2 3 893,07 9,31 ,000
63
ortaokul 58 20,14 8,67 G.c¢i 606169 2 95,91
Stres Topla 63
lise 240 18,23 10,09 m 63296,2 5
universite 281 15,33 9,79
Total 636 17,40 9,98
ilkokul 139 14,45 6,73 G.arasi 2432 3 81,06 1,87 ,134
54
Depres ortaokul 186 15,09 5,59 G.ici 235915 3 43,45
yon Topla 54
lise 138 1343 563 m 23834,7 6
universite 84 1498 9,33
Total 547 1449 6,61
ilkokul 139 15,02 6,27 G.arasi 577,10 3 192,37 5,92 ,001
o 54
gAnksiy ortaokul 186 14,66 5,07 G.ici 176528 3 32,51
Topla 54
e ige 138 1322 544 m 182299 6
universite 84 12,21 6,41
Total 547 14,01 5,78
ilkokul 139 14,82 5,89 G.arasi 3936 3 131,21 3,82 ,010
54
Stres  ortaokul 186 14,48 4,76 G.ici 18662,8 3 34,37
Topla 54
lise 138 13,17 5,56 m 19056,4 6
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tiniversite 84 15,77 8,11
Total 547 14,44 591

Tablo 24’te goriildiigii iizere, DAS Olgegi alt boyut puanlarmm egitim diizeyi
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
gergeklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda Tiirkiye grubunda depresyon,
anksiyete ve stres boyutu puanlarinin egitim diizeyi degiskenine gore istatiksel agidan anlamli
bir farklilik gosterdigi goriilmektedir (p<.05). Suriye grubunda ise Olgek boyutlarindan
depresyon boyutu haricinde anksiyete ve stres boyutu puanlari da  egitim diizeyine
degiskenine gore istatiksel agcidan anlamli diizeyde farklilagtigi saptanmistir (p<.05).

Olgekten elde edilen puanlardaki bu anlamli farklili§in hangi gruplar arasinda
farklilagtigin1 belirlemek tizere tamamlayici post-hoc analiz tekniklerine gecilmistir.

ANOVA sonrast hangi post-hoc ¢oklu karsilastirma tekniginin kullanilacagina karar
vermek icin Oncelikle Levene’s testi ile grup dagilimlarinin varyanslarinin homojen olup
olmadig1 hipotezi sinanmig, Tiirkiye grubunda tiim boyutlarda grup varyanslarin homojen
oldugu gorilmiistiir (p>.05). Suriye grubunda ise anksiyete ve stres boyutunda grup
varyanslarinin homojen olmadigi tespit edilmistir (p<.05). Bunun iizerine varyanslarin
homojen oldugu durumlarda kullanilan Scheffe ¢oklu karsilagtirma teknigi ile varyanslarin
homojen olmadigi durumlarda kullanilan Tamhane c¢oklu karsilagtirma teknigi tercih

edilmistir. Gergeklestirilen tamamlayici analiz sonuglar1 asagidaki tabloda verilmistir.

Tablo 25.DAS Olgegi puanlarinin egitim diizeyi degiskenine gére hangi alt gruplar arasinda
farklilagtigin1  belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonrasi
tamamlayici analiz sonuglari

Grup Puan () egitim  (J) egitim i X- X Shy p
ilkokul ortaokul -0,01 1,91 1,000
lise 3,72 1,51 ,107
universite 6,73 1,48 ,000
ortaokul ilkokul 0,01 1,91 1,000
o Depresyon lise 3,73 1,50 ,103
-_E‘ iniversite 6,74 1,47 ,000
= lise ilkokul -3,72 1,51 107
ortaokul -3,73 1,50 ,103
universite 3,01 0,90 ,011
ilkokul ortaokul 1,19 1,78 ,931
Anksiyete lise 4,29 1,41 ,027
universite 6,60 1,39 ,000
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ortaokul ilkokul -1,19 1,78 ,931

lise 3,10 1,40 ,180

universite 5,41 1,38 ,002

lise ilkokul -4,29 1,41 ,027

ortaokul -3,10 1,40 ,180

universite 2,31 0,84 ,058

ilkokul ortaokul 1,18 1,83 ,937

lise 3,09 1,44 ,206

universite 5,99 1,42 ,001

ortaokul ilkokul -1,18 1,83 ,937

Stres lise 1,91 1,43 ,619
universite 481 1,41 ,009

lise ilkokul -3,09 1,44 ,206

ortaokul -1,91 1,43 ,619

universite 2,90 0,86 ,010

ilkokul ortaokul 0,36 0,65 ,994

lise 1,80 0,71 ,066

universite 2,81 0,88 ,010

ortaokul ilkokul -0,36 0,65 ,994

Anksiyete lise 1,44 0,59 ,093
universite 2,45 0,79 ,015

lise ilkokul -1,80 0,71 ,066

ortaokul -1,44 0,59 ,093

2 iiniversite 1,01 0,84 792
A ilkokul ortaokul 0,34 0,66 ,967
lise 1,65 0,70 ,139

universite -0,95 0,81 ,709

ortaokul ilkokul -0,34 0,66 ,967

Stres lise 1,32 0,66 ,263
universite -1,29 0,77 424

lise ilkokul -1,65 0,70 ,139

ortaokul -1,32 0,66 ,263

universite -2,61 0,81 ,017

Tamamlayic1 analiz sonuglarina gore Tiirkiye grubunda depresyon boyutu puanlari
ilkokul mezunu ve liniversite mezunu grup arasinda ilkokul mezunu grup yoniinde; ortaokul
mezunu ve tiniversite mezunu grup arasinda ortaokul mezunu grup yoniinde ve lise mezunu
ve iiniversite mezunu grup arasinda lise mezunu grupyoniinde istatiksel agidan anlamli bir
farklilik gostermektedir (p<.05). Tiirkiye grubunda anksiyete boyutu puanlari ilkokul mezunu

ve lise mezunu grup arasinda ilkokul mezunu grup yoniinde; ilkokul mezunu ve {niversite
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mezunu grup arasinda ilkokul mezunu grup yoniinde; ortaokul mezunu ve {iniversite mezunu
grup arasinda ortaokul mezunu grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik
gostermektedir (p<.05). Tiirkiye grubunda stres boyutu puanlari ilkokul mezunu ve tiniversite
mezunu grup arasinda ilkokul mezunu grup yoniinde; ortaokul mezunu ve iiniversite mezunu
grup arasinda ortaokul mezunu grup yoniinde ve lise mezunu ve iiniversite mezunu grup
arasinda lise mezunu grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik gostermektedir
(p<.05).

Suriye grubunda anksiyete boyutu puanlar ilkokul mezunu ve tiniversite mezunu grup
arasinda ilkokul mezunu grupyoniinde; ortaokul mezunu ve {iniversite mezunu grup arasinda
ortaokul mezunu grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik gostermektedir (p<.05).
Stres boyutu puanlari ise sadece lise mezunu ve iiniversite mezunu grup arasinda iiniversite
mezunu grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik gostermektedir (p<.05). Diger

gruplar arasinda anlamli bir farklilik saptanmamaistir (p>.05).

Tablo 26. DAS Olgegi puanlarmin ¢alisma durumu degiskenine gore farklilasip

G DAS 1 N X Sh pics!
ru SS
p ¢alisma X X " sd 0
Evet 336 14,23 10,33 0,56 -0,20 634 ,838
Depresyon
o Hayir 300 14,40 10,68 0,62
2 . Evet 336 14,38 10,01 0,55 0,07 634 ,944
<4 Anksiyete
ﬁ Hayir 300 14,33 9,57 0,55
Stres Evet 336 17,15 9,77 053 -0,66 634 ,509
Hayir 300 17,67 10,23 0,59
Evet 326 1482 6,36 035 1,43 545 ,153
Depresyon
Hayir 221 14,00 6,94 047
2 : Evet 326 1434 558 0,31 1,59 545 ,113
‘£ Anksiyete
A Hayir 221 1354 6,04 041

E 26 14 2
Stres  CVEL 326 1468 583 032 . 0 o

Hayir 221 14,07 6,02 0,40
farklilasmadigini belirlemek tizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

Tablo 26°da goriilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarinin ¢alisma durumu degiskenine
gore anlaml diizeyde farklilagip farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t
testi sonuglarina goére hem Tiirkiye hem de Suriye grubunda dlgekten elde edilen puanlarin

calisma durumu degiskenine gore anlaml diizeyde farklilagsmadig goriilmektedir (p>.05).
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Tablo 27. DAS Olgegi puanlarmin son bes yilda travmatik bir olay yasama durumu
degiskenine gore farklilasip farklilagsmadigini belirlemek {izere yapilan bagimsiz gruplar t testi

sonugclari
Grup DAS travma N X Shx ss t testi
t sd p
Evet 414 15,02 1051 052 2349 634 019
Depresyon e 222 1298 1035 0,69
% Anksiyete Evet 414 1495 951 047 2004 634 037
5 Hayir 222 1325 1024 0,69
Evet 414 18,28 981 048 3078 634 002
SUES  Hayr 222 1574 1013 0,68
Evet 373 1381 7,07 037 3578 545 000
Depresyon  rayir 174 1595 521 0,39
S myee Ve 373 1310 592 031 55 545 000
= Hayir 174 1598 4,94 0,37
Evet 373 1395 6,37 0,33
SUeS  Hayir 174 1547 460 035 "2819 545,005

abl

27
de

gor
ile

ceg

uze

re,

DAS Olgegi puanlarinin travmatik bir olay yasama degiskenine gore anlamli diizeyde

farklilasip farklilagsmadigini belirlemek tizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore

Tiirkiye grubunda depresyon, anksiyete ve stres boyutu puanlari son bes yilda travmatik bir

olay yasayanlarin yoniinde istatiksel olarak anlamli bir farklilik gdstermektedir (p<.05).

Suriye grubunda ise aksine depresyon, anksiyete ve stres boyutu puanlari son bes yilda

travmatik bir olay yasamayan grup Yyoniinde olacak sekilde istatiksel olarak anlamli bir

farklilik saptanmistir (p<.05).

Tablo 28. DAS Olgegi puanlarmin su anda psikiyatrik bir hastalig1 olma durumu degiskenine
gore farklilagip farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
Grup DAS Hastalik N X Shy ss
t sd p
Var 60 20,23 10,06 1,30 4,675 634 ,000
Depresyon
° Yok 576 13,69 10,35 0,43
2 . Var 60 21,10 9,68 1,25 5745 634 ,000
<4 Anksiyete
i Yok 576 13,65 9,54 0,40
Stres Var 60 2290 9,56 1,23 4556 634 ,000
Yok 576 16,82 9,86 041
o Var 264 1422 550 0,34 -0911 545 ,363
> Depresyon
= Yok 283 14,74 749 045
9 Anksiyete Var 264 1431 554 034 1143 545 254
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Yok 283 13,74 599 0,36

Var 264 1412 4 1
Stres a 6 ! 9 031 o5 545 225

Yok 283 14,73 6,6/ 0,40

Tablo 28’de gériilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarinin su anda psikiyatrik bir hastalig
olma degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagip farklilasmadigini belirlemek tizere yapilan
bagimsiz gruplar t testi sonuglarma gore Tiirkiye grubunda depresyon, anksiyete ve stres
boyutu puanlar1 su anda psikiyatrik bir hastaligi olan grup yoniinde istatiksel olarak anlamli
bir farklilik géstermektedir (p<.05). Suriye grubunda ise aksine depresyon, anksiyete ve stres
boyutu puanlart psikiyatrik bir hastaligt olma degiskenine gore anlamli diizeyde

farklilagmadig tespit edilmistir (p>.05).

Tablo 29. DAS Olgegi puanlarinin gecmiste psikiyatrik bir hastaligi olma durumu
degiskenine gore farklilagip farklilagsmadigini belirlemek {izere yapilan bagimsiz gruplar t testi
sonuglari

Gegmis _ t testi
Grup DAS Hastalik X Shy ss : <d »
Var 102 16,64 11,58 1,15 2,46 634 ,014
Depresyon
o Yok 534 13,86 10,22 0,44
2 : Var 102 1758 9,81 0,97 3,66 634 ,000
4 Anksiyete
i Yok 534 13,74 9,68 042
Stres Var 102 20,65 10,23 1,01 3,62 634 ,000
Yok 534 16,78 9,82 0,43
Var 230 14,23 6,27 041 -0,77 545 442
Depresyon
Yok 317 1468 6,84 0,38
2 : Var 230 1444 589 0,39 1,48 545 ,139
‘£ Anksiyete
A Yok 317 13,70 5,68 0,32
V 2 14,11 41
Stres o 0 1411541036 0y ss om

Yok 317 1467 624 0,35

Tablo 29°da goriilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarmin gegmiste psikiyatrik bir
hastalig1 olma degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagip farklilagsmadigimi belirlemek
lizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore Tiirkiye grubunda depresyon, anksiyete
ve stres boyutu puanlart gegmiste psikiyatrik bir hastaligi olan grup yoniinde istatiksel olarak
anlaml bir farklilik géstermektedir (p<.05). Suriye grubunda ise depresyon, anksiyete ve stres
boyutu puanlar1 ge¢miste psikiyatrik bir hastaligr olma degiskenine gore anlamli diizeyde
farklilagmadig tespit edilmistir (p<.05).
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Tablo 30. DAS Olgegi puanlarinin Tiirkiye’de ikamet siireleri degiskenine gore farklilasip
farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
Grup DAS Siire N X Shy ss
t sd p
Depresyon 1-2 yil 59 17,14 7,09 092 3285 545 001
3+ 488 14,17 6,48 0,29
[<B]
g Anksiyete 1-2 yil 59 16,32 522 0,68 3276 545 001
7] 3+ 488 13,74 5,78 0,26
Stres 1-2 yil 59 16,63 537 0,70
3+ 488 14,17 592 0,27 3,040 545 ,002

Tablo 30°da goriilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarmimn Tiirkiye’ de ikamet siiresi
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilagsmadigini belirlemek iizere yapilan
bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore Suriye grubunda depresyon, anksiyete ve stres
boyutu puanlar1 Tirkiye’de 1-2 yil arasi kalan grup yoniinde istatiksel olarak anlamli bir
farklilik gostermektedir (p<.05).

Tablo 31. DAS Olgegi puanlarmin maddi yardim alma degiskenine gore farklilagip
farklilagsmadigini belirlemek {izere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
Grup DAS Yardm N X Shy ss
t sd p
Depresyon evet 36 17,25 7,67 1,28 2607 545 009
hay1r 511 14,30 6,49 0,29
(5]
2 Anksiyete evet 36 16,69 5,40 0,90 2898 545 004
A hayir 511 13,83 5,76 0,25
evet 36 17,22 6,06 1,01
Stres

hayir 511 1424 585 0,26 2949 545 ,003

Tablo 31°de goriilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarmin maddi yardim alma
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan
bagimsiz gruplar t testi sonuglarina goére Suriye grubunda depresyon, anksiyete ve stres
boyutu puanlari maddi yardim alan grup yoniinde istatiksel olarak anlamli bir farklilik

gostermektedir (p<.05).

Tablo 32. DAS Olgegi puanlarinin savasta akraba kaybetme degiskenine gore farklilasip
farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
Akraba Shy ss

Gru DAS
P kaybr t  sd p

i
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evet 446 14,07 6,46 031 3119 545 ,002

Depresyon
hayir 101 16,33 6,95 0,69
[<b]
= Anksiyete evet 446 13,66 5,70 027 3046 545 002
A hayir 101 1558 5,87 0,58
evet 446 13,94 5,80 0,27
Stres

hayir 101 16,62 589 059 -4,185 545 ,000

Tablo 32’de goriilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarinin savasta akraba kaybi
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilasmadigini belirlemek tiizere yapilan
bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore Suriye grubunda depresyon, anksiyete ve stres
boyutu puanlar1 savasta akraba kaybi yasamayanlarin yoniinde istatiksel olarak anlamli bir

farklilik gostermektedir (p<.05).

Tablo 33. DAS Olgegi puanlarmin savasta arkadas/komsu kaybetme degiskenine gore
farklilasip farklilasmadigini belirlemek tizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
Grup DAS ke N X Shy ss
/komsu t sd p
Depresyon evet 444 14,14 6,30 0,30 2,622 545 009
hayir 103 16,02 7,65 0,75
(<5
>
£ Anksiyete evet 444 13,74 5,67 027 2309 545 021
] hay1r 103 15,19 6,11 0,60
evet 444 14,02 5,72 0,27
Stres

hayir 103 16,24 6,38 0,63 -3,482 545 ,001

Tablo 33’de goriilecegi iizere, DAS Olgegi puanlarinin savasta arkadas/komsu kaybi
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilasmadigini belirlemek {iizere yapilan
bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore Suriye grubunda depresyon, anksiyete ve stres
boyutu puanlar1 savasta arkadas/komsu kaybi yasamayanlarin yoniinde istatiksel olarak

anlaml bir farklilik gostermektedir (p<.05).

Tablo 34. DAS Olgegi puanlarinin Suriye’ye geri dénme degiskenine gore farklilasip
farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonuglari

Geri
DAS donme N X SS Var.K. KT Sd KO F p
335,1
o evet 236 13,88 6,20 G.arast 6704 2 8 7,87 ,000
'S Depresyo o4
» n hayir 146 16,32 7,08 G.¢i 231643 4 42,58

kararsiz 165 13,74 6,48 Toplam 23834,7 54
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Toplam 547 1449 6,61

408,6
evet 236 13,55 5,70 G.arasi 8174 2 9 12,77 1,000
54
hayir 146 15,99 585 Guigi 174125 4 32,01
54
kararsiz 165 12,93 542 Toplam 182299 6
Anksiyete Toplam 547 14,01 5,78
453,2
evet 236 13,67 5,47 G.arasi 906,5 2 3 13,58 ,000
54
hayir 146 16,57 597 G.gi 181500 4 33,36
54

kararsiz 165 13,65 6,02 Toplam 190564 6
Stres Toplam 547 14,44 591

Tablo 34’te goriildiigii iizere, DAS Olgegi alt boyut puanlarinin Suriye’ye geri dénme
degiskenine gore anlamli bir farklilhilk gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
gerceklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda Suriye grubunda depresyon,
anksiyete ve stres boyutu puanlart geri donme degiskenine gore istatiksel agidan anlamli bir
farklilik gosterdigi goriilmektedir (p<.05).

Suriye’ye geri donme diisiincesine gore Olgekten elde edilen puanlardaki bu anlamh
farkliligin hangi gruplar arasinda farklilagtigini belirlemek {izere tamamlayici post-hoc analiz
tekniklerine gecilmistir. ANOVA sonrast hangi post-hoc ¢oklu karsilagtirma tekniginin
kullanilacagina karar vermek i¢in Oncelikle Levene’s testi ile grup dagilimlarinin
varyanslarinin homojen olup olmadigr hipotezi sinanmis, grup varyanslarin homojen oldugu
gorlilmiistiir (p>.05). Bunun {izerine varyanslarin homojen oldugu durumlarda kullanilan
Scheffe coklu karsilastirma teknigi tercih edilmistir. Gergeklestirilen tamamlayici analiz

sonuclar1 asagidaki tabloda verilmistir.

Tablo 35. DAS Olgegi puanlarmin Suriye’ye geri ddnme degiskenine gore hangi alt gruplar
arasinda farklilagtigin1 belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonrasi
Scheffe testi sonuglari

(1) geri (J) geri

Grup Puan donme donme i X- X Shy P
evet hayir -2,44 0,69 ,002
,q_>)x kararsiz 0,14 0,66 977
S Depresyon
D hayir evet 2,44 0,69 ,002
kararsiz 2,58 0,74 ,002
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evet hayir -2,44 0,60 ,000

. kararsiz 0,62 0,57 555
Anksiyete

hayir evet 2,44 0,60 ,000

kararsiz 3,07 0,64 ,000

evet hayir -2,90 0,61 ,000

kararsiz 0,02 0,59 1,00

Stres

hayir evet 2,90 0,61 ,000

kararsiz 2,92 0,66 ,000

Tamamlayic1 analiz sonuglarina gore depresyon boyutu puanlart Suriye’ye geri
donmeyi diisiinenler ile geri diisiinmeyenler arasinda geri donmeyi diisiinmeyenlerin
yoniinde; kararsiz olanlar ile geri dilislinmeyenler arasinda yine geri donmeyi
diisiinmeyenlerin yoniinde istatiksel acidan anlamli bir farklilhik goéstermektedir (p<.05).
Anksiyete boyutu puanlari ayni sekilde geri donmeyi diisiinenler ile geri diisiinmeyenler
arasinda geri donmeyi diislinmeyenlerin yoniinde; kararsiz olanlar ile geri diislinmeyenler
arasinda yine geri donmeyi diisiinmeyenlerin yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik
gostermektedir (p<.05). Stres boyutu puanlart da geri donmeyi diisiinenler ile geri
diistinmeyenler arasinda geri donmeyi diisiinmeyenlerin yoniinde; kararsiz olanlar ile geri
diisinmeyenler arasinda yine geri donmeyi diisiinmeyenlerin yoniinde istatiksel agidan

anlamli bir farklilik géstermektedir (p<.05).

4.4. Arastirmaya Katilan Bireylerde Psikolojik Dayamklihk Ol¢eginin Fark Testleri

Tablo 36. Psikolojik Dayamiklilik Olgegi puanlarinin iilke degiskenine gore farklilasip
farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
Puan Gruplar N z Ss Shy
t sd p
Psikday.  |UKiYe 636 60,63 1862 074
Suriye 547 51,81 2326 099 724 1181 ,000

Tablo 36°da goriilecegi iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmin iilke
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilasmadigini belirlemek tiizere yapilan
bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore psikolojik dayaniklilik puanlart Tiirkiyeli olan grup

yoniinde istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilastig1 saptanmistir (t=7,24; p<.05).
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Tablo 37. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmin cinsiyet degiskenine gore farklilasip
farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

] t testi
Grup Puan Cins N X Shy ss " < p

o Kadi
= n 341 6032 1842 1,00
‘M ) 1 1
£ Psikday. o o 044 634 658
= K 295 60,98 18,89 1,10
© Kadi
2 ik day. " 318 48,05 2326  1.30
A Y Erke

K 229 5703 2228 147 -453 545 000

Tablo 37°de goriilecegi iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin cinsiyet

degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilagsmadigini belirlemek iizere yapilan

bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore Tiirkiye grubunda oOlgekten elde edilen puanlarin

cinsiyet degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmadig tespit edilmistir (t: =-.44; p>.05).

Suriye grubunda ise Olgekten elde edilen puanlarin erkek katilimcilarin yoniinde anlamli

diizeyde farklilastigr tespit edilmistir (t=-4,53; p<.05).

Tablo 38. Psikolojik Dayamklilik Olgegi puanlarinin medeni durum degiskenine gore
farklilasip farklilasmadigimi belirlemek {izere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)

sonuglar1
Puan Gruplar N £ ss Var K. KT Sd KO F p
Evli 223 60,29 18,05 G.aras1 13251,0 2 6625,5 20,26 ,000
. 207001,
-z Dayan. Bekar 371 5891 17,41 G.ici 7 633 327,0
5 Topla 220252,
= Bosanmis 42 77,62 2340 m 7 635
Toplam 636 60,63 18,62
Evli 358 52,51 23,73 G.aras1 5529,9 2 27649 5,19 ,006
° 289931,
> Dayan. Bekar 122 54,30 22,30 G.ici 6 544 533,0
3 Topla 295461,
Bosanmais 67 43,52 20,85 m 5 546
Toplam 547 51,81 23,26

Tablo 38’de goriildiigii iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin medeni

durum degiskenine gore anlamli bir farklilik gdsterip gostermedigini belirlemek amaciyla

gerceklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda hem Tiirkiye hem de Suriye
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grubunda Olgekten elde edilen puanlar medeni durum degiskenine gore istatiksel acidan
anlaml bir farklilik gosterdigi tespit edilmistir (p<.05).

Medeni duruma gore olgekten elde edilen puanlardaki bu anlamli farkliligin hangi
gruplar arasinda farklilastigin1 belirlemek {izere tamamlayicit post-hoc analiz tekniklerine
gecilmisti ANOVA sonrasi hangi post-hoc ¢oklu karsilastirma tekniginin kullanilacagina
karar vermek i¢in Oncelikle Levene’s testi ile grup dagilimlarinin varyanslariin homojen
olup olmadigr hipotezi sinanmis, grup varyanslarin homojen olmadigi goriilmiistiir (p<.05).
Bunun iizerine varyanslarin homojen olmadigi durumlarda kullanilan Tamhane c¢oklu
karsilagtirma teknigi tercih edilmistir. Gergeklestirilen tamamlayici analiz sonuglar1 asagidaki

tabloda verilmistir.

Tablo 39.Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmimn medeni durumu degiskenine gére hangi
alt gruplar arasinda farklilagtigin1 belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) sonras1 Tamhane testi sonuglari

Grup Puan (1) Medeni  (J) Medeni i X- X Shy p
o evli bekar 1,39 1,51 137
-E’ Psik. bosanmis/dul -17,33 3,81 ,000
= dayaniklik  bekar evli -1,39 1,51 737

bosanmis/dul -18,71 3,72 ,000

evli bekar -1,79 2,38 ,836

2 Psik bosanmis/dul 8,99 2,84 006
@ dayamiklik  pekar evli 1,79 2,38 836
bosanmis/dul 10,77 3,25 ,003

Tamamlayic1 analiz sonuglarina gore Tiirkiye grubunda olgekten elde edilen puanlar
bekar ve bosanmig/dul olan gruplar arasinda bosanmig/dul grup yoniinde; evli ve
bosanmis/dul olan gruplar arasinda yine bosanmig/dul grup yoniinde istatiksel agidan anlaml
bir farklilik géstermektedir (p<.05). Suriye grubunda ise 6l¢ekten elde edilen puanlar bekar ve
bosanmis/dul olan gruplar arasinda bekar grup yoniinde; evli ve bosanmis/dul olan gruplar

arasinda evli grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir farklilik gostermektedir (p<.05).

Tablo 40. Psikolojik Dayanmiklilik Olgegi puanlarinin ¢ocuk sayisi degiskenine gore
farklilagip farklilasmadigini belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
sonuglar1

Puan Gruplar N z SS Var.K. KT Sd KO F p

- Psik.  yok 433 60,17 18,30 G.arast 2632,9 4 658,2 191 ,107
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dayanikli 217619, 63
Kk bir ¢ocuk 57 57,42 20,10 G.ici 8 1 3449
220252, 63
iki ¢ocuk 64 65,97 18,30 Toplam 7 5
ii¢ cocuk 50 60,18 19,43
4 ve fazlasi 32 62,56 18,63
Total 636 60,63 18,62
1007,
yok 164 54,80 22,35 GG.arasi 40280 4 0 1,87 ,114
291433, 54
o  Psik.  birgocuk 30 52,43 21,56 G.ici 5 2 5377
€ dayanikh 295461, 54
D k iki ¢ocuk 68 47,00 23,90 Toplam 5 6
ii¢ cocuk 87 53,77 23,81
4 ve fazlas1 198 50,02 23,58
Total 547 51,81 23,26

Tablo 40°da goriildiigii iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmin gocuk sayist

degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla

gerceklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda dl¢ekten elde edilen puanlar

gruplar arasinda istatiksel acidan anlaml diizeyde farklilasmadigi saptanmistir (p>.05).

Tablo 41. Psikolojik Dayamklilik Olgegi puanlarinin egitim diizeyi degiskenine gore
farklilasip farklilasmadigint belirlemek tizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)

sonuglar1
Puan  Gruplar N e sS VarK. KT Sd KO F p
ilkokul 57 55,30 22,21 G.rast 30449 3 10150 2,95 ,052
63
2 dfs'k-k ortaokul 58 61,38 1549 G.c¢i 2172078 2 3437
g dayam Topla 63
S Ik ige 240 59,44 1856 m 2202527 5
universite 281 62,57 18,28
Total 636 60,63 18,62
ilkokul 139 5155 23,21 G.rasi 244398 3 8146,6 16,32 ,000
. 54
o PSK o oraokul 186 4398 2143 Gici 2710216 3 4991
2 dayanik Topla 54
A Uk s 138 55,64 2382 m 2954615 6
universite 84 63,25 20,24
Total 547 51,81 23,26

Tablo 41°de goriildiigii {izere Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin egitim diizeyi

degiskenine gore anlamli bir farklililk gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
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gergeklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda sadece Suriye grubunda
Olcekten elde edilen puanlar egitim diizeyi degiskenine gore istatiksel agidan anlamli bir
farklilik gosterdigi goriilmektedir (p<.05).

Olgekten elde edilen puanlardaki bu anlamli farkliligm hangi gruplar arasinda
farklilastigini belirlemek iizere tamamlayici post-hoc analiz tekniklerine gecilmistir. ANOVA
sonrasi hangi post-hoc ¢oklu karsilastirma tekniginin kullanilacagina karar vermek igin
oncelikle Levene’s testi ile grup dagilimlarinin varyanslarinin homojen olup olmadig: hipotezi
smnanmig, grup varyanslarin homojen oldugu gorilmistir (p>.05). Bunun iizerine
varyanslarinhomojen oldugu durumlarda kullanilan Scheffe ¢oklu karsilastirma teknigi tercih

edilmistir. Gergeklestirilen tamamlayici analiz sonuglar1 asagidaki tabloda verilmistir.

Tablo 42.Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin egitim diizeyi degiskenine gore hangi alt
gruplar arasinda farklilagtigin1 belirlemek {izere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
sonrast tamamlayici analiz sonuglari

Grup Puan () egitim  (J) egitim i X- X Shy p

ilkokul ortaokul 7,58 2,50 ,028

lise -4,09 2,68 ,509

universite -11,70 3,09 ,003

© . ortaokul ilkokul -7,58 2,50 ,028
§~ Psik. dayaniklik lise 11,67 251 000
@ {iniversite -19,27 2,94 ,000
lise ilkokul 4,09 2,68 ,509

ortaokul 11,67 2,51 ,000

universite -7,61 3,09 111

Tamamlayici analiz sonuglarina gore Suriye grubunda 6lgekten elde edilen puanlari
ilkokul mezunu ve ortaokul mezunu grup arasinda ilkokul mezunu grup yoniinde; ilkokul
mezunu ve Universite mezunu grup arasinda iniversite mezunu grup yoniinde; ortaokul
mezunu ve lise mezunu grup arasinda lise mezunu grup yoniinde; ortaokul mezunu ve
iiniversite mezunu grup arasinda liniversite mezunu grup yoniinde istatiksel agidan anlamli bir

farklilik gostermektedir (p<.05).

t testi
t sd p

Grup Puan calisma N X Shy SS
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Psik.
dayaniklik Evet 336 61,79 18,27 1,00 1675 634 ,094

Hayir 300 59,32 18,95 1,09

Psik.
dayaniklik Evet 326 48,79 2315 1,28

Hayir 221 56,26 22,76 1,53

-3,732 545 ,000

Suriye |Tiirkiye

Tablo 43. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin ¢alisma durumu degiskenine gore
farklilasip farklilagsmadigini belirlemek {lizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

Tablo 43’de goriilecegi lizere, psikolojik dayanmiklilik Olgegi puanlarinin calisma
durumu degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilasmadigini belirlemek tizere
yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gére sadece Suriye grubunda 6l¢ekten elde edilen
puanlarin ¢aligma durumu degiskenine gore herhangi bir iste ¢aligmayan grup yoniinde

anlaml1 diizeyde farklilastig1 saptanmistir (p<.05).

Tablo 44. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmin son bes yilda travmatik bir olay yasama
durumu degiskenine gore farklilasip farklilagsmadigini belirlemek {izere yapilan bagimsiz
gruplar t testi sonuglari

Grup Puan travma N X Shy sS t testi

t sd P
é da;;rllﬁéhk Evet 414 6043 17,80 087 -0,369 634 712 abl
= Hayw 222 6100 2011 1,35 0
2 psik. ~ Evet 373 5866 2247 116 o e g0 M
A dayamikhk  Hayir 174 3710 1741 1.32 , , N

goriilecegi lizere, Psikolojik Dayamklilik Olgegi puanlarmin travmatik bir olay yasama
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilasmadigini belirlemek tiizere yapilan
bagimsiz gruplar t testi sonuglarmma gore sadece Suriye grubunda Olgekten elde edilen
puanlarin travmatik bir olay yasama durumu degiskenine gdre travmatik olay yasayan grup

yoniinde anlaml diizeyde farklilastig1 saptanmistir (p<.05).

Tablo 45. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmin su anda psikiyatrik bir hastalig1 olma
durumu degigskenine gore farklilasip farklilasmadigini belirlemek {izere yapilan bagimsiz
gruplar t testi sonuglari

t testi
Grup Puan Hastalik N X Shx SS
t sd p
g‘m Psik.  Var 60 5472 1910 247 -2595 634 010
= dayaniklik o 576 6124 1848 077
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Psik. Var 264 47,61 23,37 1,44

Pk 4,135 545 000
ayaniklik vop 283 55,72 22,50 1,34

Suriye

Tablo 45°de goriilecegi iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin su anda
psikiyatrik bir hastaligi olma degiskenine gore anlamh diizeyde farklilasip farklilagsmadigin
belirlemek tizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gére hem Tiirkiye grubunda hem
de Suriye grubunda Olcekten elde edilen puanlar su anda psikiyatrik bir hastalifi olmayan

grup yoniinde istatiksel olarak anlamli bir farklilik gostermektedir (p<.05).

Tablo 46. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmin gegmiste psikiyatrik bir hastalig1 olma
durumu degiskenine gore farklilasip farklilagsmadigini belirlemek {izere yapilan bagimsiz
gruplar t testi sonuglari

Gegmis p t testi
Grup Puan Hastalik X Shx SS 3 < .
é Psik. Var 102 58,30 19,42 192 1376 634 1169
= dayanklik v 534 61,07 1845 0,80
2 i Var 230 52,83 2355 1,55
g Psk 0873 545 383
@  dayamklik v 317 51,07 2306 130

Tablo 46°da goriilecegi iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin gegmiste
psikiyatrik bir hastali§i olma degiskenine gore anlamh diizeyde farklilasip farklilasmadigini
belirlemek tizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore 6lgekten elde edilen puanlar
her iki grupta da ge¢miste psikiyatrik bir hastaligi olma degiskenine gére anlamli diizeyde
farklilagmadig tespit edilmistir (p>.05).

Tablo 47. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin Tiirkiye’de ikamet siireleri degiskenine
gore farklilagip farklilagmadigini belirlemek tlizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
Grup Puan Siire N X Shx SS
t sd p
2 ' 1-2 yil 59 39,69 1858 2,42
g Pl Y 430 545 000
) ayaniklik 3 4 488 53,27 23,36 1,06

Tablo 47°de goriilecedi iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin Tiirkiye’ de
ikamet siiresi degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasip farklilagsmadigini belirlemek iizere
yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglara gore Suriye grubunda dlgekten elde edilen puanlar
Tiirkiye’de iic ve daha fazla kalan grup yoniinde istatiksel olarak anlamli bir farklilik

gostermektedir (p<.05).
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Tablo 48. Psikolojik Dayamklilik Olgegi puanlarinin maddi yardim alma degiskenine gore
farklilasip farklilasmadigini belirlemek {izere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

t testi
t sd p

Grup Puan Yardim N X Shy SS

Psik. evet 36 43,50 20,41 3,40

-2,22 545 0,027
dayanikhik  payr 511 52,39 23,36 1,03

Suriye

Tablo 48’de goriilecegi iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin maddi
yardim alma degiskenine gore anlaml diizeyde farklilagip farklilasmadigini belirlemek iizere
yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore Suriye grubunda dlgekten elde edilen puanlar
maddi yardim almayan grup yoniinde istatiksel olarak anlamli bir farklilik gdstermektedir

(p<.05).

Tablo 49. Psikolojik Dayamklilik Olgegi puanlarinin savasta akraba kaybetme degiskenine
gore farklilagip farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

Akraba _ t testi
Grup Puan kaybi N X Shx SS . <d .
Psik. evet 446 54,02 23,67 1,12

dayaniklik  payp 101 42,04 1850 1,84

4,76 545 ,000

Suriye

Tablo 49°da goriilecegi iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarmin savasta
akraba kayb1 degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagip farklilagsmadigini belirlemek tizere
yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuglarina gore Suriye grubunda, olgekten elde edilen
puanlar savasta akraba kaybi yasayanlarin yoniinde istatiksel olarak anlamli bir farklilik

gostermektedir (p<.05).

Tablo 50. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin savasta arkadas/komsu kaybetme
degiskenine gore farklilagip farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan bagimsiz gruplar t testi
sonuglari

t testi
Grup Puan 1?12?&1? N X Shx SS " <d .
Q i evet 444 5321 23,75 1,13
§ d Ps'kl;lk 2,94 545 003
o Gayanikiik  pavir 103 45,77 20,06 1,98

Tablo 50°de goriilecegi iizere, Psikolojik Dayamiklilik Olgegi puanlarmnin savasta
arkadas/komsu kayb1 degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagip farklilasmadigini

belirlemek {lizere yapilan bagimsiz gruplar t testi sonuclarina gore Suriye grubunda , 6lgekten
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elde edilen puanlar savasta arkadas/komsu kaybi yasayanlarin yoniinde istatiksel olarak

anlaml bir farklilik gostermektedir (p<.05).

Tablo 51. Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin Suriye’ye geri donme degiskenine gore
farklilagip farklilagmadigini belirlemek iizere yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
sonugclari

Geri
Puan donme N X ss Var.K. KT Sd KO F P
4627,
evet 236 52,70 24,28 G.aras1 92558 2 9 8,80 ,000
o 286205, 54
S Psik. hayir 146 45,43 20,47 G.i¢i 6 4 526,1
9 dayanikli 295461, 54
k kararsiz 165 56,16 23,03 Toplam 5 6

Toplam 547 51,81 23,26

Tablo 51°de goriildiigii iizere, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi alt boyut puanlarinin
Suriye’ye geri donme degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini
belirlemek amaciyla gergeklestirilen tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonucunda dlgekten
elde edilen puanlar geri donme degiskenine gore istatiksel agidan anlamli bir farklilik
gosterdigi goriilmektedir (p<.05).

Suriye’ye geri donme diisiincesine gore Olcekten elde edilen puanlardaki bu anlamhi
farkliligin hangi gruplar arasinda farklilastigini belirlemek {izere tamamlayici post-hoc analiz
tekniklerine gecilmistir. ANOVA sonrast hangi post-hoc ¢oklu karsilastirma tekniginin
kullanilacagina karar vermek i¢in Oncelikle Levene’s testi ile grup dagilimlarinin
varyanslarinin homojen olup olmadig hipotezi sinanmis, grup varyanslarin homojen olmadigi
gorilmiistiir (p<.05). Bunun {izerine varyanslarin homojen oldugu durumlarda kullanilan
Tamhane ¢oklu karsilastirma teknigi tercih edilmistir. Gergeklestirilen tamamlayici analiz

sonuglar1 asagidaki tabloda verilmistir.

Tablo 52.Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlarinin Suriye’ye geri ddnme degiskenine gore
hangi alt gruplar arasinda farklilagtigini belirlemek {izere yapilan tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) sonrast Tamhane testi sonuglari

Gru Puan (1) geri donme  (J) geri donme ~ X - X Shx p
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) evet hayir 1,27 2,32 ,006
o Psik.
> kararsiz -3,46 2,39 ,383
S dayaniklik
D hayir evet -1,27 2,32 ,006
kararsiz -10,73 2,47 ,000

Tamamlayic1 analiz sonuglarina gore Olgekten elde edilen puanlar Suriye’ye geri
donmeyi diislinenler ile geri diisiinmeyenler arasinda geri donmeyi diisiinenlerin yoniinde;
kararsiz olanlar ile geri diisinmeyenler arasinda kararsiz olanlarin yoniinde istatiksel agidan

anlaml bir farklilik gostermektedir (p<.05).

4.5. Arastirmaya Katilan Bireylerde Depresyon, Anksiyete, Stres ile Psikolojik

Dayamikhilik Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Tablo 53. Yas degiskeni ile DAS Olgegi ve Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlari
arasindaki iligskiyi belirlemek iizere yapilan Pearson Carpim Moment Korelasyon Analizi
sonuglari

Grup Puan Depresyon Anksiyete  Stres Dayaniklik

Turkiye Yas r -13 -,07 11 07
p ,001 0,08 ,006 ,069
N 636 636 636 636

Suriye.  Yas 1 -,04 ,09 02 -,04
p 355 ,034 677 336
N 547 547 547 547

Tablo 53’de goriildiigii iizere Tiirkiye grubunda yas degiskeni ile DAS Olgegi alt
boyutlart olan depresyon boyutu (r=-13) ve stres boyutu (r=-,11) puanlar1 arasinda diisiik
diizeyde ve negatif yonde istatiksel acidan anlamli bir iliski bulunmustur (p<.05). Suriye
grubunda ise sadece anksiyete puanlar (r=.09) ile yas degiskeni arasinda pozitif yonde
istatiksel acidan anlamli bir ilisgki bulunmustur (p<.05). Yas degiskeni ile Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi puanlari arasinda ise her iki grupta da istatiksel agidan anlamli bir iligki

tespit edilmemistir (p>.05).

Tablo 54. DAS Olgegi ile Psikolojik Dayaniklilik Olgegi puanlari arasindaki iliskiyi
belirlemek iizere yapilan Pearson Carpim Moment Korelasyon Analizi sonuglari

Grup Puan Depresyon  Anksiyete  Stres
Tirkiye  Dayamklhili r -31 -,22 -,25
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p ,000 ,000 ,000

N 636 636 636

Suriye  Dayaniklili r -47 -,57 -,42
k

p ,000 ,000 ,000

N 547 547 547

Tablo 54’te goriildiigii iizere Tiirkiye grubunda Psikolojik Dayamklilik Olgegi
puanlar1 ile DAS Olgegi alt boyutlar1 olan depresyon boyutu (r=-31), anksiyete (r=-,22) ve
stres boyutu (r=-,25) puanlar1 arasinda diisiik diizeyde ve negatif yonde istatiksel agidan
anlamli bir iliski bulunmustur (p<.001). Suriye grubunda yine benzer sekilde Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi puanlari ile depresyon boyutu (r=-47), anksiyete (r=-,57) ve stres boyutu
(r=-,42) puanlar arasinda orta diizeyde ve negatif yonde istatiksel agidan anlamli bir iliski
bulunmustur (p<.001).

DAS Olgegi ile Psikolojik Dayamklilik Olgegi puanlari arasindaki yapisal iliskiler hem Suriye
hem Tiirkiye grubu i¢in sekil 1 ve sekil 2°de verilmistir.

22

depresyon

23

dayaniklilik il | anksiyete

60

stres

Sekil 1. Suriye grubu igin degiskenler arasindaki yapisal iligki

Sekil 1°de goriildiigii iizere psikolojik dayaniklilik puanlarnin DAS Olgegi boyutlart
olan depresyon, anksiyete ve kaygi boyutlarina olan dogrudan etkileri degerlendirilmistir. Bu
sonuca gore psikolojik dayaniklilik puanlarinin depresyon puanlarina dogrudan etkisi -.47
diizeyinde; anksiyete boyutu puanlarina dogrudan etkisi -.57 diizeyinde ve stres boyutuna
dogrudan etkisi -.42 diizeyinde gerceklesmektedir (p<.05). Modele iligskin yol katsayilariin

anlamlilik degerleri ile regresyon katsayilar1 asagidaki tabloda verilmistir.
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Tablo 55. Suriye grubu i¢in degiskenler arasindaki yol katsayilari (1), anlamlilik ve
R?degerleri

Degiskenler A katsayisi p R?
depresyon <..... Psik. -47 .001 22
Dayaniklilik

anksiyete<..... Psik. Dayaniklilik | -.57 .001 .33
stres <..... Psik. Dayaniklilik -42 .001 18

Tablo 55’de gorildiigii lizere yol katsayilarina bakildiginda tiim yol katsayisi
degerlerinin .001 diizeyinde anlamli oldugu psikolojik dayaniklilik puanlar tarafindan
aciklanan varyanslara bakildiginda ise depresyon puanlarinda %22 ‘likvaryansi, anksiyete
boyutu puanlarinda %33 ‘lik varyanst ve stres boyutu puanlarinda ise % 18’likvaryansi

acikladigi tespit edilmistir.

10

depresyon
-,31
.05
-,22

Hayanikhilik - = anksiyete

-25
.06
stres

Sekil 2. Tiirkiye grubu icin degiskenler arasindaki yapisal iliski

.84

Sekil 2°de goriildiigii iizere psikolojik dayaniklilik puanlarinin DAS Olgegi boyutlart
olan depresyon, anksiyete ve kaygi boyutlarina olan dogrudan etkileri degerlendirilmistir. Bu
sonuca gore psikolojik dayaniklilik puanlarmin depresyon puanlarina dogrudan etkisi -.31
diizeyinde; anksiyete boyutu puanlarina dogrudan etkisi -.22 diizeyinde ve stres boyutuna
dogrudan etkisi -.25 diizeyinde gerceklesmektedir (p<.05). Modele iligskin yol katsayilarinin

anlamlilik degerleri ile regresyon katsayilar1 asagidaki tabloda verilmistir.

Tablo 56. Tiirkiye grubu i¢in degiskenler arasindaki yol katsayilari (o), anlamlilik ve
RZ?degerleri

Degiskenler )\ katsayisi p R?
depresyon <..... Psik. -31 .001 10
Dayaniklilik

anksiyete<..... Psik. Dayaniklilik | -.22 .001 .05
stres <..... Psik. Dayaniklilik -.25 .001 .06
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Tablo 56’da gorildiigii lizere yol katsayilarina bakildiginda tiim yol katsayisi
degerlerinin .001 diizeyinde anlamli oldugu psikolojik dayaniklilik puanlar1 tarafindan
aciklanan varyanslara bakildiginda ise depresyon puanlarinda %10 ‘lukvaryansi, anksiyete
boyutu puanlarinda %35 ‘likvaryanst ve stres boyutu puanlarinda ise % 6’likvaryansi

acikladigr tespit edilmistir.

BESINCI BOLUM

TARTISMA

Bu arastirmanin amaci, Tirk ve Suriyeli bireylerin depresyon, anksiyete, stres ve
psikolojik dayaniklilik diizeyleri arasindaki iliskisinin karsilastirilmasidir. Bu bolimde, veri
analizleri sonucunda elde edilen bulgular ve karsilastirmalar ilgili literatiir 15181nda incelenmis

ve tartisilmastir.

5.1. Katimcilarin Depresyon, Anksiyete, Stres ve Psikolojik Dayamiklhilik Puan

Ortalamalarinin Kisisel Degiskenler ile iliskisine Dair Bulgularin Yorum ve Tartismasi

18- 60 yas araligindaki 636 Tirkiye vatandasi ile elde edilen analiz sonucunda
depresyon puan ortalamast 14.31, anksiyete puan ortalamasi 14.36, stres puan ortalamasi
17.40 ve psikolojik dayaniklilik puan ortalamasi 60.63” tiir. Ak¢or’un (2019) 20- 50 yas
araligindaki 196 Tiirkiye vatandasiyla yiiriittiigii arastirmada kullanilan DAS Olgegi ile elde
edilen sonuglara gore, depresyon puan ortalamalar1 10.93, anksiyete puan ortalamalar1 11.70
ve stres puan ortalamalarnt 15.39° dur. Elde edilen bulgularin, literatiirle uyustugu
goriilmektedir. Tiirkiye grubunda DASO alt boyutlar ile yas arasindaki iliski incelendiginde;
depresyon ve stres puanlar1 ile yas arasinda negatif yonlii anlamli bir iliski oldugu
bulunmustur. Yas arttik¢ca depresyon ve stres puanlarinin azalacagi sonucu literatiirdeki
arastirmalar ile uyusmaktadir (Akcor, 2019: 58-60; Sayin Karakas, 2020: 80). Depresyon ve
stres puanlarinin yas arttik¢ca azalmasi, yasla birlikte bireyin deneyimlerinin ve problemlerle
etkili basa ¢ikma becerilerinin artmasiyla agiklanabilir (Newport and Pelham, 2009).

18- 80 yas araligindaki 547 Suriye vatandasi ile elde edilen analiz sonucunda

depresyon puan ortalamasi 14.49, anksiyete puan ortalamasi 14.01, stres puan ortalamasi
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14.44 ve psikolojik dayamklilik puan ortalamast 51.81° dir. DAS Olgegi kullanilan
arastirmalarda, gd¢men popiilasyonlardan elde edilen puanlara bakildiginda; Kiitahya’da
yasayan 18- 69 yas aralifindaki 57°si Suriyeli 425°i Irakli go¢menlerin depresyon puan
ortalamast 17.58, anksiyete puan ortalamasi 14.86 ve stres puan ortalamasi 16.87° dir
(Karakaya Aydin, 2019: 164). Hovey ve Magana’nin (2000: 119) 17- 65 yas araligindaki 45
Meksikali gogmenlerle yaptigir arastirmaya gore, gogmenlerin depresyon puan ortalamalari
10.2, anksiyete puan ortalamalar1 14.0, stres puan ortalamalar1 21.4 olarak bulunmustur.
Calismamizdan elde edilen bulgularin, gogmen popiilasyonlarda dlgiilen ortalama depresyon,
anksiyete ve stres degerlerine yakin olmasi nedeniyle literatiirle uyustugu goriilmektedir.
Suriye grubunda DASO alt boyutlar1 ile yas arasindaki iliski incelendiginde; anksiyete
puanlari ile yas arasinda pozitif yonlii anlamli bir iligki oldugu bulunmustur. Buna gore,
Suriyeli gogmenlerde yas arttikca anksiyete puanlart da artmaktadir. Literatiire bakildiginda
Tyhurst ve Montreal (1951: 561) tarafindan gd¢menlerle yapilan bir calismada, anksiyete
puanlart ile yas arasinda negatif yonlii anlamli bir iliski oldugu gosterilmistir. Suriyeli
gocmenlerin yast arttikga anksiyete puanlarinin da artmasi, yasi biiylik gogmenlerin yeni bir
dil 6grenmekte zorlanmasi ve yeni bir kiiltiire yavas adapte olabilmeleri seklinde agiklanabilir
(Tunay Aytekin, 2018 : 26).

18- 60 yas araligindaki 636 Tiirkiye vatandasi ile elde edilen analiz sonucunda
psikolojik dayaniklilik puan ortalamasi 60.63’tiir. Connor- Davidson Psikolojik Dayaniklilik
Olgegi kullanilan arastirmalarda, Tiirkiye vatandaslarindan elde edilen puanlara bakildiginda;
20-58 yas araligindaki 242 depremzedenin psikolojik dayaniklilik puan ortalamasi 67.5’tir
(Karairmak ve Giiloglu, 2014: 7). Ulker Tiimli ve Recepoglu (2013: 208) tarafindan
Kastamonu Universitesi’nde ¢aligan 31°i kadin 63’ii erkek toplam 94 dgretim elamanlari ile
yiiriitiilen calismada elde edilen psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar1t 73.93 olarak
bulunmustur. Yapilan analiz sonucunda ¢alismamizla benzer olarak, katilimcilarin psikolojik
dayaniklilik puanlar ile yas arasinda anlamli bir iliski olmadig1 ancak, yas arttik¢a psikolojik
dayaniklilik puanlarinin arttigi bulunmustur. Yasin artmasiyla psikolojik dayaniklilik
puanlarinin artmasina sebep olan faktor, yasin artmasiyla deneyimlerin ve etkili basa ¢ikma
becerilerinin artmasiyla agiklanabilir (Newport and Pelham, 2009; Ulker Tiimlii ve
Recepoglu, 2013: 208).

18- 80 yas araligindaki 547 Suriye vatandasi ile elde edilen analiz sonucunda
psikolojik dayanmiklilik puan ortalamasi 51.81 olan grubun %68,20°si son 5 yil iginde

travmatik bir olay yasadigini ifade etmistir. Connor- Davidson Psikolojik Dayaniklilik
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Olgegi’ nin gegerlilik calismasinda ise travma yasamis grubun psikolojik dayaniklilik puan
ortalamasi1 47,8 dir (Connor ve Davidson, 2003: 78). Mevcut calismamizdan elde edilen
bulgular ile Connor- Davidson Psikolojik Dayamklilik Olgegini kullanarak gd¢menlerde
psikolojik dayaniklilig1 inceleyen bazi aragtirma bulgulari benzerlik gosterdigi sdylenebilir.
Ornegin, Tiirkiye’de yasayan Suriyeli kadinlarin psikolojik dayamiklilik puan ortalamalar
53.84’tiir (Akgay Civriz, 2019: 79). Malliarou ve arkadaglar1 (2020: 5), Orta Yunanistan’ da
yasayan 41°1 Suriye vatandasi olan toplam 64 gé¢menlerle yiiriittiigli ¢alismada, gogmenlerin
psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarin1 59.38 olarak bulmuslardir. Calismamizdan elde
edilen bulgularin, gd¢men popiilasyonlarda olgiilen ortalama psikolojik dayanmklilik
puanlarina yakin olmasi nedeniyle literatiirle uyustugu goriilmektedir. Mevcut ¢calismamizda,
Suriyeli grubun psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin yasa, ¢ocuk sayisina, gecmiste
psikiyatrik bir hastaligi olma durumuna goére anlamli bir fark gostermedigi bulunmustur.
Benzer bir bulgu, Akcay Civriz’in (2019: 89) Suriyeli gd¢menlerle yaptigi arastirmada da
ortaya ¢ikmistir. Arastirmada, psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin yasa, evde bulunan
kisi sayisina ve gegmiste psikiyatrik bir hastaligt olma durumuna gore anlamli bir fark
gostermedigi  bulunmustur. Literatiirde go¢menlerle yapilan psikolojik dayaniklilik
aragtirmalar1 incelendiginde; cocuk sayisi, yas, gee¢miste psikiyatrik bir hastaligt olma
degiskenlerinin psikolojik dayaniklilik diizeyine gore fark gosterip gostermedigini arastiran
caligmalar olduk¢a azdir. Varolan arastirmalar da genellikle nitel arastirma deseni kullanildigi
icin go¢cmenlerden elde edilen bulgular1 yorumlamak oldukga zordur.

Depresyon, anksiyete ve stres puanlarinin, cinsiyete gore fark gosterip gostermedigi
incelendiginde; Tiirkiye grubunda erkeklerin depresyon, anksiyete, stres puan ortalamalarinin
kadinlardan daha yiiksek oldugu, cinsiyete gore sadece depresyon ve anksiyete puanlarinda
anlaml bir fark oldugu bulunmustur. Benzer bir sonu¢ Koyuncu’nun (2016: 55) tiniversite
ogrencileriyle yapmis oldugu calismasinda da ortaya c¢ikmistir. Erkeklerin, depresyon,
anksiyete, stres puan ortalamalarinin kadinlardan daha yiiksek oldugu, cinsiyete gore sadece
depresyon ve stres puanlarinda anlamli bir fark oldugu bulunmustur. Tiirkiye vatandasi olan
yetigkinler lizerine yapilan bir baska calismada, erkeklerin depresyon, anksiyete, stres puan
ortalamalarinin kadinlardan daha yiiksek oldugu, cinsiyete gore sadece depresyon puanlarinda
anlamli bir fark oldugu bulunmustur (Bakir, 2017: 29). Mevcut calismamizda Suriye
grubunda kadinlarin, depresyon, anksiyete, stres puan ortalamalarinin erkeklerden daha
yiiksek oldugu, cinsiyete gore sadece anksiyete puanlarinda anlamli bir fark oldugu

bulunmustur. Malliarou ve arkadaslarinin (2020: 2) gd¢menlerle yaptigr calismada da,
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kadinlarin erkeklerden daha yliksek anksiyete puanlarina sahip oldugu saptanmistir.
Dolayisiyla, cinsiyet degiskeni agisindan depresyon, anksiyete ve stres puanlarinin iilkeler
aras1 dagilimindaki farkliligin nedenini anlayabilmek icin gogiin kadin ruh saglig: iizerindeki
etkilerine bakmak yararl olacaktir. Go¢ siirecinde yasanilan dil engeli, adaptasyon giigliikleri,
sosyal destek aglarinin azalmasi, ekonomik problemlerin yasanmasi, saglik hizmetlerinden
yararlanma imkaninin azalmasi (Tuzcu ve Ilgaz, 2015: 64 ), yasadiklar1 belirtileri paylagsma
ihtiyacinin daha az karsilanmasi (Karakaya Aydimn, 2019: 69)ve kadinlarin erkeklere gore
daha fazla (fiziksel, cinsel, psikolojik) siddet tiiriine maruz kalabilecekleri (Kaya, 2019: 99)
gocmen kadinlarin erkeklerden daha fazla psikolojik problemler yasamasima neden
olmaktadir.

Psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin, cinsiyete gore fark gosterip gostermedigi
incelendiginde, Tiirkiye grubunda psikolojik dayaniklilik puanlarinin cinsiyete gore anlamli
bir fark gostermedigi bulunmustur ancak, erkeklerin psikolojik dayaniklilik puan
ortalamalarinin kadinlardan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Bu sonug, literatiirle
uyumludur (Kararrmak ve Giiloglu, 2014: 7; Ulker Tiimlii ve Recepoglu, 2013: 208).
Arastirmanin bir diger bulgusu olan, erkeklerin psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin
kadinlardan daha yiiksek olmasinda erkeklerin kadinlardan farkli mizaglara sahip olmasi
(Merey, 2010: 126) ve Tirk toplumunun da cinsiyetlere atfedilen davramiglar ve
sorumluluklar etkili olabilir (Bektas ve Ozben, 2016: 229). Mevcut ¢alismanin bulgularma
gore, Suriye grubunda psikolojik dayanmiklilik puanlarinin erkeklerde, kadinlardan daha
yiiksek ortalamalara sahip oldugu ve psikolojik dayaniklilik puanlarinin cinsiyete gore
anlamli diizeyde farklilastigi tespit edilmistir. Malliarou ve arkadaglarinin (2020: 5)
calismasinda da, psikolojik dayaniklilik puanlariin cinsiyet degiskenine gore farklilastigi,
erkeklerin psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin kadinlardan daha yiiksek oldugunu
bulmuglardir. Malliarou ve arkadaglar1 bu bulguyu, kadinlarin erkeklerden daha yiiksek
anksiyete puanlarma sahip olmasiyla iliskilendirmistir. Bu baglamda Suriyeli bireylerin
psikolojik dayaniklilik diizeyi arttikca anksiyete puanlarinin azalacagi diistiniilebilir. Go¢men
erkeklerin psikolojik dayaniklilik diizeylerinin go¢gmen kadinlarindan daha fazla olma nedeni;
toplumsal cinsiyet rollerinden kaynaklanmaktadir. Kadinlarin ailede iistlendigi sorumluluklar
(daha c¢ok cocuk ve ev isleri) erkeklerden (bir iste calisma) oldukca farklidir (Karakaya
Aydin, 2019: 92). Bu nedenle, gogmen kadinlar sosyal olarak erkeklerden daha izole olabilir
(Hynie vd., 2011: 29) Dolayisiyla, gogmen kadinlarin erkeklerden daha az ¢aligma hayatinda

bulunmasi (Akgor, 2019: 57) go¢ edilen iilkenin dilini 6grenme imkanini azalttif1 gibi sosyal
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iliski aglarimi da azaltmaktadir. Ayni1 zamanda, sosyal iliski ag1 az olan go¢menlerin daha
fazla stres ve psikolojik problemler yasadigi bilinmektedir (Hynie vd., 2011: 28). Zayif dil
becerisi olan kadinlar, esleri tarafindan siddet veya istismara maruz kaldiklarinda gog ettikleri
iilkenin hukuk sistemi ve yasal haklari konusunda bilgisiz olduklarindan dolay1 yalniz ve
psikolojik olarak dayaniksiz oldugu durumlar da goriilebilmektedir (Karakaya Aydin, 2019:
92).

Depresyon, anksiyete ve stres puanlarinin, medeni durum degiskenine gore fark
gosterip gostermedigi incelendiginde, Tiirkiye grubunda depresyon ve stres puanlarinin,
Suriye grubunda anksiyete puanlarinin medeni duruma gore farklilastigi tespit edilmistir.
Depresyon ve stres puanlarinda Tiirkiye grubundaki bekarlarin, evli ve bosanmis/dul
katilimcilara gore daha yiiksek puanlar elde ettikleri goriiliirken, anksiyete puanlarinda Suriye
grubundaki bosanmis/dul katilimeilarin, bekar katilimcilara kiyasla daha yiiksek puanlar elde
ettikleri goriilmektedir. Duygusal iliski kurmay1 zorlagtiran depresif ve kaygi durumunun
olmas1 bireyin yakin iligski kurmasini veya evlenmesini de engellemektedir (Akgor, 2019: 60).
Karakaya Aydin’in (2019: 227) calismasinda Kiitahya’da yasayan bosanmis/dul Arap
gocmenlerin, anksiyete puan ortalamalar1 bekar gogmenlerden anlamli sekilde daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Go¢menler, akrabalarindan ve arkadagslarindan ayrilarak yeni bir iilkeye
yerlestiklerinden dolay1 sosyal destek acigr riski altindadir. Ancak es iligkilerinin iyi olmasi
sosyal destek aciklarini azaltabilmektedir ancak, es iliskilerinin kotii olmasi veya esin kaybi
s0z konusu oldugunda sosyal destek ac¢ig1 artmaktadir (Aroian vd., 2010: 155). G6¢menlerin
es, aile ve arkadaslardan algiladiklar1 destegin iyi olmasi psikolojik problemleri yagama
riskini azaltmaktadir. Yapilan aragtirma bulgularina gore, gdgmenlerin esleriyle yasadiklar
sorunlar ile es destegi arasindaki iliskinin, esle yasanan sorunlar ile aile ve arkadaslarin
destegi arasindaki iliskiden daha gii¢lii oldugu (Aroian vd., 2010: 162) bilgisi bosanmis/ dul
gocmenlerin anksiyete diizeyleri, bekar ve evli gdgmenlerden daha fazla olmasi literatiirle
uyumludur. Ayrica literatlirde farkli popiilasyonlarla yapilan arastirmalarda depresyon,
anksiyete ve stres puanlari ve medeni durumla ilgili birbirinden farkli bulgularin yer aldig
soylenebilir. Ornegin Akcor (2019: 42) calismasinda 119°u evli, 62’si bekar kisiye DAS
Olgegi uygulanmis ve depresyon, anksiyete puanlarinda medeni duruma gore anlamli bir
farklilik bulunmustur. Bekar katilimcilarin depresyon ve anksiyete puan ortalamalarinin, evli
katilimcilardan daha yiiksek puanlara sahip olduklari belirtilmistir. Atila’nin (2020: 24)
fiziksel saglik problemi yasayan hastalara bakim verenlerle yaptigi calisma sonucuna gore,

depresyon ve anksiyete puanlari ile medeni durum arasinda bir iliski bulunmadigi ancak
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bekarlarin stres puan ortalamalarinin, evlilerin ortalamalarindan anlamli olarak daha yiiksek
bulunmustur. Onen ve arkadaslar1 (2014: 228) Akgakale kampinda yasayan Suriyeli evli ve
bekar bireylerin anksiyete puanlarinin bosanmig/dul bireylere gore daha yiiksek oldugunu
belirtmislerdir. Sabin ve arkadaglar1 (2003: 635) tarafindan Meksika’ da yasayan Guatemala
goecmenleriyle yaptigi calismada, anksiyete puanlarimin  medeni durum degiskenine gore
anlaml bir farklilik gostermedigi tespit edilmistir. Literatiirdeki bulgu farkliliklarin, kiiltir
unsuruyla da iliskili olabilecegi diisiiniilmektedir. Amer (2005: 195), ataerkil yapida olan
Arap toplumunda, evli bireylerin bosanmasi hos karsilanmadigini belirtmistir. Dolayisiyla
bosanmis olmak, bireyin ailesiyle iligkilerinin kd&tii olmasina neden olabilecegi
diisiiniilmektedir. ABD’ de yasayan Arap miiltecilerle yapilan calismada, aile bireyleri
arasindaki iligkinin kotii olmasi ve sosyal destegin az olmasi, yiiksek anksiyete ve diisiik
psikolojik dayaniklilik ile iligkili bulunmustur (Amer, 2005: 150).

Psikolojik dayaniklilik puanlarinin, medeni durum degiskenine gore fark gosterip
gostermedigi incelendiginde, Suriye grubunda psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin
medeni durum degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterdigi bulunmus, bosanmis/dul
katilimcilar daha diistik psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarina sahipken siralamay1 evli
ve bekar katilimcilar takip etmektedir. Bosanmig/ dul bireylerin psikolojik dayaniklilik
puanlarinin diger katilimcilardan daha diisiik oldugu bulgusu, Amer (2005: 195)’in goriisiinii
destekler niteliktedir. Ayrica, go¢cmenlerin eslerinden aldiklar1 destek arttikca, kendini
suglama oranlar1 azalmakta ve problemlerle etkili basa ¢ikma becerileri artmaktadir (Aroian
vd., 2010: 162). Problemlerle etkili basa c¢ikma becerisi, psikolojik dayanikliligin bir
gostergesidir (Folkman and Lazarus, 1985: 151). Mevcut ¢alismamizdaki bulgulara benzer bir
bulgu Hosseini ve arkadaglarinin(2017: 10) ¢alismasinda da bulunmustur. Avustralya’da
yasayan 122° si evli, 49’u bekar ve 11°i bosanmis/dul toplam 182 Iranli gd¢gmenden elde
edilen veri analizlerine gore evli katilimecilarin psikolojik dayamiklilik puanlarinin
bosanmig/dul katilimcilardan daha yiiksek puanlar elde ettikleri goriilmektedir. Mevcut
calismanin analiz sonuglarina gore, Tiirkiye grubunda bosanmis/dul katilimcilarin psikolojik
dayaniklilik puan ortalamalari bekar ve evli katilimcilardan daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Literatiirde psikolojik dayaniklilik ve medeni durumla ilgili farkli bulgular
bulundugu sdylenebilir. Ornegin, Giiler Yakicr'nin (2017: 127), psikolojik dayaniklilik
puanlarin medeni durum degiskenine gore farklilastigi, evlilerin psikolojik dayaniklilik
puanlarinin bekarlardan daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bozgeyikli ve Sat (2015: 186)

tarafindan yapilmis olan ¢alismada da, evlilerin psikolojik dayaniklilik puanlar1 bekarlardan
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daha yiiksek oldugu bulunmustur. Ulker Tiimlii ve Recepoglu’nun (2013: 208) yapmis oldugu
caligmada ise psikolojik dayaniklilik puanlarinin medeni duruma gore anlamli bir fark
gostermedigi bulunmustur. Mevcut ¢alismamizda yer alan, literatiirle uyusmayan bu bulgunun
neden kaynaklandig: diisiiniildiigiinde, Arap toplumu i¢in koruyucu faktor olarak algilanan
evlilik kavrami, Tiirk toplumu i¢in risk kaynagi olarak algilanabilir. Her iki grup ig¢in
bosanma kavrami da farkli algilanabilir (Giiler Yakici, 2017: 128). Gruplarin algiladiklari
anlam farkliliklar1 sosyal destek degiskenini etkileyebilecegi, sosyal destek ile psikolojik
dayaniklilik arasinda da anlamli bir iligskinin olmasi (Terzi, 2008: 1), psikolojik dayaniklilik
puanlarini etkileyebilecegi diisiiniilmektedir. Dolayisiyla Tiirk toplumunda bosanmis/ dul
bireyler evli veya bekarlardan daha yiiksek sosyal destek ve psikolojik dayanikliliga sahip
olabilirler.

Depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik puanlarinin, ¢ocuk sayisi
degiskenine goére fark gosterip gostermedigi incelendiginde, sadece Tiirkiye grubunda
anksiyete puanlarinin g¢ocuk sayisi degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterdigi
goriilmektedir. Calismamizin bulgular ile Merey (2010: 60)’in kiiltiirler aras1 yaptig1 ¢aligma
bulgular1 uyusmadig1 sdylenebilir. 25-50 yas araligindaki, Istanbul’ da yasayan 120 Tiirkiye
vatandasi, 30 Avusturya vatandasi, 40 ABD vatandasi ve 30 Hindistan vatandaslarinda ¢ocuk
sahibi olma durumu ile anksiyete puanlar1 arasindaki iliskide, {ilkelere gore farkli bulgular
elde etmistir. Cocuk sahibi olma durumu ile anksiyete puanlar arasindaki iliski; Avusturya
grubunda anlamli diizeyde farklilastigi goriiliitken Tirkiye, Amerika ve Hindistan
gruplarinda, anlamli diizeyde farklilasmadigi goriilmiistiir. Tiirkiye ve Avusturya grubundaki
cocugu olmayan bireylerin anksiyete puan ortalamalarinin ¢ocugu olan bireylerden daha
yliksek puanlara sahip olduklar1 bulunurken, ABD grubundaki g¢ocugu olan bireylerin
anksiyete puan ortalamalarinin ¢ocugu olmayan bireylerden daha yliksek puanlara sahip
olduklar1 bulunmustur. Bu calisma bulgular ile calismamizdaki bulgularin uyugsmamasinin
nedeni, verilerin Tiirkiye’nin farkli bolgelerinde yasayan katilimcilardan elde edilmesinden
kaynaklandig1 diisiiniilmektedir. Bu bulgunun yorumlanabilmesi veya tartisilabilmesi icin
literatiirde glineydogu bolgesinde yasayan katilimcilarla yapilan ¢alismalara ihtiyag vardir.
Calismamizda yer alan anksiyete puanlari ile ¢ocuk sayis1 degiskeni arasinda dikkat ¢eken bir
diger bulgu, Tiirkiye grubundaki dort ve fazla ¢ocugu olan bireylerin anksiyete puanlarinin
bir ¢ocugu olan bireylerden daha yiiksek oldugu tespit edilmis olmasidir. Literatiirde

anksiyete ile ¢ocuk sayisini gruplar halinde ele alan baska galigsmalara rastlanmamistir. Bu
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nedenle elde edilen bulgularin degerlendirilmesi i¢in, anksiyete ile ¢ocuk sayisi degiskeni
arasindaki iliskiyi inceleyen bagka arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Depresyon, anksiyete, stres, psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin, egitim
diizeyine gore fark gosterip gostermedigi incelendiginde, Tiirkiye grubunda depresyon,
anksiyete ve stres puanlarinin egitim diizeyine gore anlamli bir farklilik gosterdigi ancak,
psikolojik dayaniklilik puanlarinin egitim diizeyine gore anlamh bir farklilik gostermedigi
bulunmustur. En yliksek psikolojik dayaniklilik puan ortalamasina sahip iiniversite mezunu
grubundaki katilimcilar daha diisiik depresyon, anksiyete ve stres puan ortalamalarina
sahipken siralamay1 lise, ortaokul ve ilkokul mezunu katilimcilar takip etmektedir. Diger bir
deyisle egitim diizeyi arttikca psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar1 da artmakta,
depresyon, anksiyete ve stres puan ortalamalar1 azalmaktadir (Merey, 2010: 59, Goziibiiyiik
Bayraktaroglu, 2010 : 56). Benzer bir sonug, Belge’nin (2019: 57-58) calismasinda ortaya
konmustur. 20- 60 yas araligindaki Tiirkiye vatandaslariyla yapilmis olan ¢aligmada anksiyete
ve depresyon puan ortalamalariyla egitim diizeyleri arasinda anlamli bir iliski bulunmustur.
Ayni calismada, depresyon ve anksiyete puan ortalamalari, egitim diizeyi yiiksek olan
yetiskinlerde, daha az egitim diizeyi olanlara kiyasla daha diisiik bulunmustur. Durmus’un
(2015: 42) calismasinda ise tiniversite mezunu katilimcilarin depresyon, anksiyete ve stres
puan ortalamalarinin, ilkogretim mezunu katilimcilardan daha diisiik oldugu ortaya
konmustur. Bahsedilen tiim ¢alismalarin elde ettikleri ortak bulgu, egitim diizeyi yiiksek olan
bireylerin daha diisiik depresyon, anksiyete ve stres diizeylerine sahip olmasidir. Psikolojik
dayanikliligin koruyucu bir 6gesi olan yiiksek egitim diizeyine sahip olmak, psikolojik
problemler yasama riskini azaltmaktadir (Ulker Tiimlii ve Recepoglu, 2013: 211). Arastirma
bulgularina gore, Suriye grubunda da psikolojik dayaniklilik, anksiyete ve stres puan
ortalamalarinin egitim diizeyine gore anlaml bir farklilik gosterdigi goriilmektedir. En yiiksek
psikolojik dayaniklilik puan ortalamasma sahip iiniversite mezunu grubundaki katilimcilar,
daha diisiik anksiyete puan ortalamalarina sahipken siralamayi ortaokul ve ilkokul mezunu
katilimcilar takip etmektedir. Benzer bir bulgu Hosseini ve arkadaslarinin(2017: 5)
calismasinda da bulunmustur. Avustralya’da yasayan Iranli gdgmenlerin egitim diizeyi
arttikca, psikolojik dayaniklilik puanlarmin arttig1 ve psikolojik problemler yasama riskinin
azaldig1 goriilmektedir. Calismamizda yer alan stres puanlar ile egitim diizeyi arasinda dikkat
ceken bir diger bulgu ise, iiniversite mezunu olan Suriyeli bireylerin stres puan
ortalamalarinin lise mezunu olanlardan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Ancak,

Karakaya Aydin’in (2019: 227) caligmasinda ise gd¢menlerin anksiyete ve stres puanlarinin
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egitim diizeyine goére anlamhi bir fark gostermedigi bulunmustur. Bahsedilen calisma
sonuglartyla mevcut ¢calismamizda elde edilmis bulgu, bir birinden farklidir. Bunun nedeni,
gocmenlerin yasadiklart statii kaybi/ diisiisiiniin olmasi (Aroianvd, 2008: 3), diplomalarinin
go¢ edilen iilkede gegersiz olmasi, meslegine uygun is bulma zorluklari (Ortner and Ivanova,
2011: 90), egitimlerine Tiirkiye’de devam eden veya tamamlayan gé¢menlerin akademik dil
ogrenmedeki zorluklarinin olmasi iiniversite mezunu go¢menlerin stres puanlarini
arttirmaktadir.

Depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin, ¢alisma
durumu degiskenine goére fark gosterip gostermedigi incelendiginde, Tiirkiye ve Suriye
grubunda depresyon, anksiyete ve stres puanlarinin ¢alisma durumu degiskenine gore anlamli
bir farklilik gostermedigi ancak, sadece Suriyeli grubun psikolojik dayaniklilik puanlarinin
calisma durumu degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterdigi bulunmustur. Gé¢menler,
ekonomik zorluklar nedeniyle genel popiilasyondan daha fazla fiziksel ve psikolojik
problemler yasamaktadirlar (Sundquist vd., 2000: 358). Ayrica gé¢menlerin ekonomik
durumunun iyilesmesi psikolojik problemlerle daha etkili bas edebilmesine yardimcei olan bir
faktordiir dolayisiyla psikolojik dayaniklilikla dogrudan iligkilidir (Mann and Fazil, 2006: 61).
Bu nedenle, calismayan go¢menlerin psikolojik dayanikliliginin daha yiiksek olmasi
literatiirle 6rtiisgmemektedir (Ross ve Mirowsky, 2003). Suriyeli gégmenlerle yapilan baska bir
caligsmada ise, gogmenlerin psikolojik dayaniklilik puanlarinin kendisinin ve esinin ¢alisma
durumuna goére anlamli bir farklilik gostermedigi ancak, calismayanlarin ¢alisanlara gére daha
yiksek psikolojik dayaniklilik puan ortalamalart oldugu bulunmustur. Ayni zamanda
psikolojik dayaniklilik ve TSSB puan ortalamalarinin genel mali durum degerlendirmesine
gore fark gosterip gostermedigi incelendiginde; ‘iyi” mali duruma sahip olan gé¢menlerin,
psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar1 ‘orta’ ve ‘kotii” mali duruma sahip gé¢menlerden
daha yiiksek oldugu bulunurken ‘kotii’ mali duruma sahip olan gd¢menlerin daha yiiksek
TSSB puan ortalamalarina sahip oldugu ve siralamayr ‘orta’ mali duruma ve ‘kotii’ mali
duruma sahip go¢menlerin takip ettigi bulunmustur (Akgay Civriz, 2019: 62-63). Akcay
Civriz’ e (2019: 83) gore bu bulgu, gocmenlerin devletten veya sivil toplum kuruluslarindan
aldigi maddi yardimlardan kaynaklanmaktadir. Arastirmada, Suriye grubunda psikolojik
dayaniklilik, depresyon, anksiyete ve stres puan ortalamalarinin maddi yardim alma
durumuna gore fark gosterip gostermedigi bulgusuna bakmak yararl olacaktir. Calismamizda,
psikolojik dayaniklilik, depresyon, anksiyete ve stres puan ortalamalarinin maddi yardim alma

degiskenine gore anlamli bir farklilik gdsterdigi; maddi yardim alan katilimecilarin depresyon,
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anksiyete ve stres puan ortalamalarmin maddi yardim almayan katilimcilardan daha yiiksek
oldugu bulunurken, maddi yardim alan katilimcilarin psikolojik dayaniklilik puan ortalamalari
maddi yardim almayan katilimcilardan daha diisiik bulunmustur. Bu bulgulara gére, herhangi
bir iste calismayan Suriyeli go¢menlerin psikolojik dayaniklilik puanlarinin yiiksek olmasi,
maddi yardim alinmasina bagh olabilir.

Depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin, travmatik
bir olay yasama degiskenine gore fark gosterip gostermedigi incelendiginde, Tiirkiye
grubunda depresyon, anksiyete ve stres puanlarin travmatik bir olay yasama degiskenine
gore anlamli bir farklilik gésterdigi ancak, psikolojik dayaniklilik puanlarinin travmatik bir
olay yasama degiskenine gore anlamli bir farklilik gdstermedigi bulunmustur. Son 5 yilda
travmatik bir olay yasadigini belirten grubun, son bes yilda travmatik bir olay yasamadigini
belirten gruptan daha diisiik psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarina sahipken depresyon,
anksiyete ve stres puanlarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Travmatik bir olaya maruz
kalmak, baz1 psikolojik problemleri beraberinde getirdigi gibi var olan psikolojik
problemlerinde artmasina neden olmaktadir (Steel vd., 2015: 537; Proctor vd., 1998: 1008;
Hodgetts vd., 2003: 489). Ayrica, psikolojik semptomlarin artmasi, psikolojik dayaniklilik
diizeyinin diistirmektedir (Cevizci ve Miiezzin, 2019: 166). Calismamizin bulgulariyla paralel
olarak, psikolojik semptomlar ile psikolojik dayaniklilik degiskenleri arasinda iligki/ fark
olmadigimi sadece travma durumuna goére psikolojik semptomlarin farklilagtigini gdsteren
calismalarda bulunmaktadir. Ornegin, Sehit ailelerin ve malul gazilerin depresyon puanlariyla
psikolojik dayaniklilik puanlari arasindaki iliskiyi inceleyen ¢alismaya gore, sehit ailelerin
depresyon puanlarinin malul gazilerin depresyon puanlarina gore anlamli bir farklilik
gosterdigi goriiliirken katilimcilarin depresyon ve psikolojik dayaniklilik degiskenleri
arasinda anlaml bir iliski bulunamamistir (Duran ve Unsal, 2014:162). Gatt ve arkadaslarmin
(2020: 8) gogmen ve gocmen olmayan gruplarla yaptigi ¢alismada ise, travmatik bir olay
yasama degiskenine gére gd¢men olmayan grubun depresyon, anksiyete ve stres puanlarinin
anlamli bir farklilik gosterdigi fakat psikolojik dayaniklilik puanlarinda anlamli bir farklilik
olmadigi bulunmustur. G6¢men olmayan grubun psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarina
bakildiginda ise, travmaya maruz kalan kisilerin psikolojik dayaniklilik puan ortalamalariin
daha diisiik oldugu bulgusu da ¢alisma sonucumuzla ortiismektedir. Bu farkliligin nedeni,
arastirma grubundaki Tirkiye vatandaslarin psikolojik dayaniklilik puanlarmietkileyen bir
cok koruyucu faktoriin (sosyal destegin iyi olmasi, yiiksek egitim diizeyi, yiiksek
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sosyoekonomik diizey, saglik hizmetlerinden daha fazla yararlanma) olabilecegi
diistiniilmektedir.

Psikiyatrik bir hastaligin olmasi psikolojik dayaniklilik, depresyon, anksiyete, stres
gibi psikolojik degiskenleri etkilemektedir. Bu nedenle Tiirkiye grubunda depresyon,
anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin, su anda psikiyatrik bir
hastaligit olma degiskenine gore fark gosterip gostermedigi incelendiginde; psikolojik
dayaniklilik, depresyon, anksiyete, stres puanlariin travmatik bir olay yasama degiskenine
gore anlamli bir farklilik gosterdigi bulunmustur. Su anda psikiyatrik bir hastaligi olan
katilimeilarin, psikiyatrik bir hastaligi olmayan katilimcilardan daha yliksek depresyon,
anksiyete, stres puanlarinin oldugu goriiliirken psikolojik dayaniklilik puanlarinin daha diisiik
oldugu tespit edilmistir. Psikolojik dayaniklilik i¢in risk faktorii olan psikiyatrik hastaligin
varligi, psikolojik semptomlar arttirmaktadir (Norris vd., 2002: 207). Bu sonug literatiirle
uyumludur (Alpak vd., 2015: 5, Ghumman vd., 2016: 247).

Suriye grubundaki katilimcilarin depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik
puan ortalamalar1 travmatik bir olay yasama degiskenine gore anlamli bir farklilik
gostermektedir. Son 5 yilda travmatik bir olay yasamadigini belirten grubun, son bes yilda
travmatik bir olay yasadiginmi belirten gruptan daha diisiik psikolojik dayaniklilik puan
ortalamalarina sahipken depresyon, anksiyete ve stres puanlarimin daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Travmatik bir olay yasama degiskenini igeren bulgularin hem Tiirkiye grubunda
hem de Suriye grubunda farklilik gostermesi carpict bir sonuctur. Go¢menlerle yapilan
caligmalar incelendiginde, go¢ siirecinde yasanilan zorluklar ve travmatik olaylar ile
depresyon, anksiyete, stres, travma semptomlar1 arasinda pozitif yonde diisik diizeyde
anlaml bir iliski bulunmustur. iliskinin diisiik diizeyde olmasi, gd¢menlerin gd¢ siirecinde
karsilastiklar1 zorluklara ragmen psikolojik dayaniklilik gosterebilmesiyle yorumlanmigtir
(Karakaya Aydin, 2019: 221). Gatt ve arkadaslarinin (2020: 8) gégmen ve gé¢gmen olmayan
gruplarla yaptig1 ¢alismada ise, travmatik bir olay yasama degiskenine gore gdgmen olan
grubun depresyon, anksiyete ve stres puanlarmin anlamli bir farklilik gostermedigi
bulunmustur. Ayrica, go¢menlerin travma veya zorluklarin varliginda zorluklara karsi
psikolojik olarak dayanikli oldugunu ifade etmislerdir. Gatt ve arkadaslarinin (2020: 11)
yaptig1 calismanin sonuglariyla calismamizin sonuglart benzerlik gosterdigi sdylenebilir.
Travmatik bir olay yasama degiskeninin verileri, katilimcilara verilen kisisel bilgi formunda
yer alan ‘Son 5 yil i¢inde ac1 veren unutamadiginiz bir olay yasadiniz mi1?’ sorusundan elde

edilmesi, Suriye vatandaslarinin savas nedeniyle yasadig1 travma tiirii (aile, arkadas / komsu
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Olimii) ve su anda psikiyatrik bir hastaliginin olma durumu, bulgularin yorumlanmasini
etkilemis olabilir. Dolayisiyla, Suriye grubunda psikolojik dayaniklilik, depresyon, anksiyete
ve stres puan ortalamalarinin su anda psikiyatrik bir hastaligi olma durumuna gore fark
gosterip gostermedigi bulgusuna bakmak yararli olacaktir. Calismamizda, Suriye grubunda
depresyon, anksiyete ve stres puanlarinin su anda psikiyatrik bir hastaligiolma degiskenine
gore anlamli bir farklilik gostermedigi ancak, psikolojik dayaniklilik puanlarinin su anda
psikiyatrik bir hastalig1 olma degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterdigi bulunmustur.
Psikiyatrik bir hastalig1 olmayan go¢menlerin psikolojik dayaniklilik puanlar psikiyatrik bir
hastalig1 olan gogmenlerden daha yiiksek oldugu bulgusu, literatiirle paralellik géstermektedir
(Norris vd., 2002: 207; Gatt vd., 2020: 2). Sonug¢ olarak, travmatik bir olay yasamadigini
belirten Suriye vatandaslarinin depresyon, anksiyete ve stres puanlarindaki artis, suan
psikiyatrik hastalik yasama degiskeniyle iliskili olmadigi bulunmustur. Bu bulgunun neden
kaynaklandig1 diisiiniildiigiinde ise, travma yasamamak fakat travmayla farkli sekillerde
temas etmek (dinlemek), psikopatoloji riskini arttirdigi (Cam vd., 2016: 210) bilgisi akla
gelmektedir. Calismaya katilan travma yasamadigini belirten Suriyeli vatandaslar, travma
yasadigini belirten Suriyeli vatandaslarla etkilesim igerisinde olabilirler ve bir ¢ok travmatik
olayi, gercekteki deneyimlerden daha fazla algiliyor olabilirler. Bu nedenle daha diisiik
psikolojik dayanikliliga ve daha fazla depresyon, anksiyete ve stres semptomlar1 yasiyor

olabilecegi akla gelmektedir.

5.2. Suriye Grubundaki Katihmcilarin Depresyon, Anksiyete, Stres Ve Psikolojik
Dayanikhihik Diizeyleri Tiirkiye’de Bulunma Siiresine, Savas Nedeniyle Aile/ Yakin
Arkadas/ Komsu Kayip Durumuna ve Savas Bittikten Sonra Suriye’ye Geri Donmeyi

Diisiinmelerine Gore Anlamh Farkhlik Gostermekte midir?

Depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklililk puan ortalamalarinin,
Tiirkiye’de bulunma siiresi degiskenine gore fark gosterip gostermedigi incelendiginde,
depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik puanlarinin Tirkiye’de bulunma
stiresine gore anlamli bir farklilik gosterdigi; Tiirkiye’de 3 yildan az bulunan grubun
depresyon, anksiyete, stres puanlarmin Tiirkiye’de 3 yil ve daha fazla bulunan gruptan daha
yiiksek oldugu ve psikolojik dayaniklilik puanlarinin daha diisiik oldugu goriilmiistiir.
Literatiirde Suriyeli gd¢menlerin Tiirkiye’de bulunma siiresi degiskeniyle depresyon,

anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik degiskenlerini bir arada alan ¢alisma yok denecek
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kadar azdir. Tirkiye’de yasayan go¢menlerin biiyilk bir kismi dil yetersizligi, kiltiirel
farkliliklar, uyum ve kiiltiirlesme problemleri yasamaktadir (Cura ve Isik, 2016: 333). Suriyeli
bireylerin Tiirkiye’de bulunma siiresi arttik¢a, Tiirk¢e dilini 6grenme diizeyi artmakta (Cetin,
2016: 206) dolayisiyla stres puanlari diismektedir (Kara, 2016: 61). Kaya’nin (2020: 93),
Suriyeli tniversite 6grencileriyle yaptigi nitel ¢alismada, Tiirkiye’ye geldikten sonra dil
ogrenen Ogrenciler, dil 6grendikten sonra kendilerini kotii hissetmemeye basladiklarini ve
Tiirkiye’ye daha kolay entegre olabildiklerini ifade etmistir. Ayrica, savas nedeniyle
iilkelerinden ayrilan Suriyeli gé¢menlerin gé¢ Oncesi ve gog¢ sirasinda yasadiklari olumsuz
olaylarin olmasi ve Tirkiye’de ilk bulunduklar1 silire zarfinda yapilan dislanmanin
entegrasyon siirecini zorlastirdigini belirtmistir (Kaya, 2019: 90). Aym1 zamanda Tiirkiye’de
ilk bulunduklar siire zarfinda egitim, saglik gibi alanlarda yasanilan belirsizlikler, Suriyeli
bireylerin ruh sagligini olumsuz yonde etkilemektedir. Bu zorluklar karsisinda Suriyeli
bireyler daha fazla psikolojik dayaniklilik gosterdigini dile getirmistir (Kaya, 2019: 149). Bu
nedenle Suriyeli vatandaslarinin ikamet siiresi arttikga depresyon, anksiyete, stres diizeyleri
azalmakta, psikolojik dayaniklilik diizeyleri ise artmakta oldugu diistintilmektedir.

Suriyeli katilimcilarin  depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik
puanlarinin savas nedeniyle aile ve yakin arkadas/ komsu kayip durumuna gore fark gosterip
gostermedigi incelendiginde; savas nedeniyle aile ve yakin arkadas / komsu kaybi
yasamayanlarin depresyon, anksiyete, stres ortalamalari, kayip yasayanlarin ortalamalarindan
anlaml olarak yliksek bulunmus ve savas nedeniyle aile ve yakin arkadas / komsu kaybi
yasamayanlarin psikolojik dayaniklilik ortalamalar1 kayip yasayanlarin ortalamalarindan
anlamli olarak diigiik bulunmustur. Savas nedeniyle aile veya akraba kayb1 yagayan Suriyeli
kadinlarin yasamayanlara gore daha yiiksek psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar
olmasina ragmen psikolojik dayaniklilik puanlarinin aile ve akraba kaybetme durumuna gore
anlaml farklilik gostermedigi goriilmistiir (Akcay Civriz, 2019: 65). Savas nedeniyle aile ve
yakin arkadas / komsu kaybi yasayan bireyler, yasamayan bireylere deneyimlerini
aktardiklarinda, gercekteki deneyimlerden daha yogun anlatiyor olabilirler ve bu durum aile
ve yakin arkadas / komsu kaybi yasamayan bireylerin psikopatoloji riskini arttirmaktadir
(Cam vd., 2016: 210). Ayrica, yakinlarinin kaybi nedeniyle dliimle temas eden bireylerin
manevi basa ¢ikma kaynaklarmin olmasi, var olan durumu kabullenmelerine yardimci
olmaktadir. Bireyin Tanr1 ile arasindaki iligkinin diizeyi arttikga ve algilanan Tanr
tasavvurunun olumlu olmasi psikolojik dayamikliligi arttirmaktadir (Karakaya Aydin, 2019:

127). Bu nedenle savas nedeniyle aile ve yakin arkadas / komsu kayb1 yasamayanlarin daha
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disiik psikolojik dayaniklilia ve daha fazla depresyon, anksiyete ve stres semptomlari
yastyor olabilecegi akla gelmektedir.

Suriyeli katilimcilarin  depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik
puanlarinin savas bittikten sonra Suriye’ye geri donmeyi diigiinmelerine gore fark gdsterip
gostermedigi incelendiginde; depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik
puanlarinin savas bittikten sonra Suriye’ye geri donmeyi diistinmelerine gore anlamli bir
farklilik gosterdigi bulunmustur. En diisiik psikolojik dayaniklilik puan ortalamasina sahip
geri donmeyi diisinmeyen katilimcilar daha yiiksek depresyon, anksiyete ve stres puan
ortalamalarina sahipken siralamayi kararsiz olanlar ve geri donmeyi diisiinen katilimcilar
takip etmektedir. Diger bir deyisle iilkelerine donmeme karar1 alan kisiler daha ¢ok
depresyon, anksiyete ve stres semptomlart yasadigi ve daha diisiik psikolojik dayaniklilik
diizeyine sahip olduklar tespit edilmistir. Bu bulgunun neden kaynaklandig diistiniildiigiinde
ise, geri donmek istemeyen Suriyelilerin donecek giivenli bir {ilkelerinin olmadig algisi
(Kaya, 2019:114), yeni yerlesilen iilkelerdeki yerlesimle ilgili (vatandaslik gibi) problemlerin
olmas1 (Kaya, 2019: 109), Suriye’deki yasamlarmi o6zliiyor olmalar1 (Cetin, 2016: 216)
kisilerin depresyon, anksiyete ve stres diizeylerini arttirdigi ayrica psikolojik dayaniklilik
diizeylerinin de azaldig1 disiiniilmektedir. Suriye’ye donmeyi diisiinen katilimcilarin
psikolojik dayaniklilik puanlarinin yiiksek olmasinin nedeni, iilkelerine donme umudundan

kaynaklaniyor olabilecegi arastirmaci tarafindan diistiniilmektedir.

5.3. Tirkiye Grubundaki Katihmcilarin Depresyon, Anksiyete, Stres Puan
Ortalamalarinin Psikolojik Dayamikhilik Puan Ortalamalari ile iliskisine Dair Tartisma

ve Yorum

Bu ¢aligmada Tiirkiye vatandaglarinin depresyon, anksiyete, stres puan ortalamalar ile
psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar1 arasindaki iligki incelenmis, diisiik diizeyde negatif
yonde anlamli bir iliski bulunmustur. Tas (2013: 53), psikolojik dayaniklilik puani arttik¢a
depresyon ve stres diizeylerinin azaldigini1 sdylemistir.Abac1 (2018: 75), yaptig1 calismada
depresyon ve anksiyete diizeyleri arttiginda psikolojik dayaniklilik diizeyinin azaldigim
bulmustur. Calismamizda depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik iliskine dair

bulgularin literatiirle ortiistiigii soylenebilir.
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5.4.Suriye = Grubundaki Katihmcilarin Depresyon, Anksiyete, Stres Puan
Ortalamalarinin Psikolojik Dayamikhlik Puan Ortalamalan ile Iliskisine Dair Tartisma

ve Yorum

Bu caligmada Suriye vatandaglarinin depresyon, anksiyete, stres puan ortalamalari ile
psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar1 arasindaki iliski incelenmis, orta diizeyde negatif
yonde anlamli bir iliski bulunmustur. Literatiirde bu bulguya 151k tutabilecek Suriye
vatandaslariyla yapilan calismalara rastlanmamistir. GOo¢menlerle yapilan ¢aligmalara
bakildiginda, Hosseinni ve arkadaslar1(2017: 5), iranli gé¢menlerin psikolojik dayaniklilik
puanlar1 arttikca depresyon diizeylerinin azaldigini belirtmislerdir.Potochnick ve Perreira
(2010: 470), yaptiklar1 c¢alismada depresyon ve anksiyete diizeyleri arttiginda psikolojik
dayaniklilik diizeyinin azaldigini bulmustur. Calismamizda depresyon, anksiyete, stres ve

psikolojik dayaniklilik iliskine dair bulgularin literatiirle ortiistiigii sdylenebilir.

5.5. Tiirkiye ve Suriye Grubundaki Katilmcilarin Depresyon, Anksiyete, Stres ve
Psikolojik Dayamikhlik Olcek Puanlar1 Acisindan Karsilastirilmasi

Depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin, iilke
degiskenine gore fark gosterip gostermedigi incelendiginde, stres ve psikolojik dayaniklilik
puanlarinin {ilke degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterdigi; Tiirkiye vatandaslarmin
stres ve psikolojik dayaniklilik puanlarinin Suriye vatandaslarindan daha yiiksek oldugu
gorilmiistiir. Go¢gmenler ile yerli niifus arasinda psikolojik saglig1 karsilagtiran caligmalar
nadirdir (Levecqueand Van Rossem, 2014: 49). Yirmi Avrupa lilkesinde yasayan gogmenlerle
yapilan ¢alismada g¢menlerin yerel niifusla gore depresyon puanlarinin daha yiiksek oldugu
bildirilmistir (Levecqueand Van Rossem, 2014: 50). Israil’de yasayan gdgmenlerin yerli
niifustan daha fazla stres diizeyine sahip olduklari, ikamet siiresi arttik¢a stres diizeylerinin
azaldigr goriilmektedir (Ritsner and Ponizovsky, 1999: 131). Calismamizda Tiirkiye
grubundaki katilimcilarin stres ve psikolojik dayaniklilik puanlarmin Suriye grubundaki
katilimcilardan daha yiiksek olmasinin nedeni, Suriyeli gd¢menlerin Tiirkiye’ye gelmesi
bircok ekonomik, sosyal durumlar1 dogurmustur. Paksoy ve arkadaslarinin (2015: 162)

Kilis’te yaptiklar1 ¢alismada Suriyelilerin gelmesiyle beraber ev ve is yerleri kiralarin arttigi,
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gbemenlerin sigortasiz ve ucuza calistirildigindan dolay1 yerel halkin issizlik oraninin arttig
bildirilmistir. Calismamiza katilan Suriyeli vatandaglarin %89.2°sinin en az 3 yildir
Tiirkiye’de ikamet ediyor olmasi, savasa maruz kalmalarina ragmen %68.2’sinin travma
yasadigini belirtmesi Suriyelilerin psikolojik destek alabildikleri diisiiniilmektedir. Bu nedenle
stres puanlar1 Tiirkiye grubundan daha diisiiktiir. Bu bulgunun tartisilmasi i¢in daha fazla

caligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

ALTINCI BOLUM

SONUC VE ONERILER

Gaziantep ili ve c¢evresinde yasayan 636 Tirkiyeli ve 547 Suriyeli bireylerin
katilmiyla gerceklestirilen, Tiirkiye literatiiriinde ilk olan bu ¢aligsmada, Tiirkiyeli ve Suriyeli
bireylerin depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri karsilastirilmistir.
Ayn1 zamanda her iki grubun depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri
sosyodemografik 6zelliklere gore farklilasip farklilasmadigi da aragtirilmistir.

Calisma grubunda yer alan Tiirkiye vatandasi olan katilimcilarin ¢ogunlugunu
iiniversite diizeyindeki, bekar, su an ve gecmiste psikiyatrik bir hastali§i olmayan bireylerin
olusturdugu goriiliirken, Suriye grubunun g¢ogunlugunu ilkokul ve ortaokul diizeyindeki,
evlien az 3 yildir Tiirkiye’de yasayan, maddi yardim almayan, savasta aile/ akraba /
komsusunu kaybeden, su an ve gec¢miste psikiyatrik bir hastalifi olmayan bireylerin
olusturdugu goriilmektedir. Tiirk ve Suriye grubundaki bireylerin biiyiik bir ¢ogunlugu son

bes yil igerisinde aci1 veren ve unutamadiklari bir olay yasamistir. Ayrica Suriyeli gogmenlerin
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biliyiik bir ¢cogunlugu savas bittikten sonra Suriye’ye donmeyi diisiinmektedir. Arastirma
gruplarindan elde edilen sonuglar sunlardir:

1. Tiirkiye grubunda yer alan katilimcilarin depresyon, anksiyete ve stres ile psikolojik
dayaniklilik diizeyleri arasinda diisiik diizeyde negatif yonde anlamli bir iligki oldugu
bulunmustur.

2. Suriye grubunda yer alan katilimcilarin depresyon, anksiyete ve stres ile psikolojik
dayaniklilik diizeyleri arasinda orta diizeyde negatif yonde anlamli bir iliski oldugu
bulunmustur.

3. Tiirkiye grubu katilimcilarinin depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik
puanlarinin medeni duruma ve su anda psikiyatrik bir hastalik olma durumuna gére anlamli
bir fark gosterdigi fakat caligma durumuna goére anlamli bir farklilik gostermedigi
bulunmustur.

4. Suriye grubu katilimcilarmin depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik
puanlarinin cinsiyete, medeni duruma, egitim diizeyine, travma yasama durumuna, ikamet
stiresine, maddi yardim alma durumuna, savasta aile/ akraba/ komsu kaybi yasama durumuna
ve savag bittikten sonra Suriye’ye geri donme degiskenine gore anlamli bir fark gosterdigi
fakat gecmiste psikiyatrik bir hastalik olma durumuna ve ¢ocuk sayist degiskenine gore
anlamli bir farklilik géstermedigi bulunmustur.

5. Katilimcilarm DAS Olgegi puanlariyla yas degiskeni arasindaki iliskiye
bakildiginda; Tiirkiye grubunda depresyon ve stres alt boyutlarinin yas ile arasinda diisiik
diizeyde negatif anlamli bir iliski oldugu tespit edilirken, Suriye grubunda sadece anksiyete
alt boyutunun yas ile arasinda pozitif anlamli bir iliski oldugu tespit edilmistir. Her iki grubun
psikolojik dayaniklilik puanlariyla yas degiskeni arasinda bir iligki olmadigi bulunmustur.

6. Tirkiye vatandaglarinin depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri cinsiyet, egitim
diizeyi, travma yasama durumuna, ge¢miste psikiyatrik bir hastalik olma durumuna ve ¢ocuk
say1s1 degiskenlerine gore anlamli bir fark gdsterdigi bulunmustur.

7. Tiirkiye vatandaslariinpsikolojik dayaniklilik diizeyleri cinsiyet, egitim diizeyi,
travma yasama durumuna, ge¢miste psikiyatrik bir hastalik olma durumuna ve ¢ocuk sayisi
degiskenlerine gore anlamli bir fark gostermedigi bulunmustur.

8.Suriye vatandaslarinin depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri ¢alisma durumuna ve
su anda psikiyatrik bir hastalik olma durumuna gore anlamli bir fark gostermedigi

bulunmustur.
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9. Suriye vatandaslarininpsikolojik dayaniklilik diizeyleri ¢alisma durumuna ve su
anda psikiyatrik bir hastalik olma durumuna gore anlamh bir fark gdsterdigi bulunmustur.

10. Katilimcilarin stres ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin iilke degiskenine
goreanlamli bir fark gosterdigi bulunurken depresyon ve anksiyete diizeylerinin {ilke
degiskenine gore anlamli bir fark géstermedigi bulunmustur.

Son yillarda savas nedeniyle Tiirkiye’ye yerlesen Suriyeli sayis1 gittikce artmaktadir.
Bu durum Tiirkiye ve Suriye vatandaslari i¢in bir ¢ok degisime gebedir. Yasanan psikolojik,
ekonomik, sosyal degisimler her iki grup arasinda birlik berabere neden olabildigi gibi bir ¢ok
probleme de neden olabilir ve bu da beraberinde toplumsal kargasaya neden olabilir. Bu
kargasay1 onlemek i¢in bir ¢cok kurumun bir arada ¢alisma yapmasi olduk¢a 6nemlidir.

Arastirmacilara  yonelik Oneriler; bu arastirma belli smrliliklar ¢ergevesinde
yapilmistir. Aragtirmacilar, gd¢menlerle yapilan calismalarda dil bariyeri gibi 6zel
problemlerle karsilagmaktadir. Bizim c¢alismamizda da dil problemleriyle birlikte
katilimcilarin giiveninin kazanilmasi da ¢alismayi yiiriitiirken karsilagtigimiz zorluklardan biri
olmustur. Tirkiyeli ve Suriyeli vatandaslar1 karsilastiran ve her iki grubun da depresyon,
anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin arastirilmasi literatiir agisindan bir ilk
olma Ozelligini tasimaktadir. Calismada kullanilan nicel arastirma yontemlerine ek olarak
nitel arastirma yontemlerinin de kullanilmas1 Tiirk ve Suriyeli bireylerin depresyon,
anksiyete, stres ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin degerlendirilmesi acisindan daha genel
bulgulara ulasilabilmesi olduk¢a 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

Arastirmada, her iki c¢aligma grubunun depresyon, anksiyete, stres ve psikolojik
dayaniklilik diizeyleri bazi sosyodemografik 6zelliklere gore farklilasmamasi, katilimcilarin
kisilik ozellikleri, algiladiklar1 sosyal destek ve ayrimcilik gibi baska degiskenlerinde
psikolojik stireci etkiledigini  diigindiirtmiistiir. Bu nedenle gelecek c¢alismalarda
sosyodemografik degiskenlerle birlikte kisilik o6zellikleri, algiladiklar1 sosyal destek ve
ayrimcilik degiskenlerinin de arastirmada olmasi onerilmektedir. Ayrica basarili entegrasyon
ve adaptasyon siirecini etkileyebilecek diger degiskenlerinde c¢alismalarda yer almasi
toplumsal huzur i¢in oldukca énemlidir.

Kurum veya devlet yoneticilerine yonelik oneriler; bu aragtirma Suriyeli gogmenlerin
biiyiik bir cogunlugunun yasadig1 Gaziantep ve gevre illerinde farkli yas araligindaki Tiirk ve
Suriyeli bireylerle yiirtitiilmiistiir. Depresyon, anksiyete, stres diizeylerine bakildiginda Suriye
caligma grubunda travma yasamadigii belirten kisilerin daha fazla psikolojik problemler

yasadig1 goriilmektedir. Bu nedenle sadece travma yasayan bireylere psikososyal destek
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verilmemesi toplumsal bir travma yasayan Suriye vatandaglarinin hepsine psikososyal destek
verilmesi olduk¢a onemlidir. Ayrica, gogmenlerin Tiirkiye Cumhuriyeti Devleti kanunlar
hakkinda bilgilendirilmesi oldukc¢a hayati onem tagimaktadir. Zira yasadiklar1 problemler
karsisinda ¢6ziim yollarinin varligr psikolojik olarak dayanikliliklarinin artmasina neden
olacagi distiniilmektedir.

Tirkiye’de 3 yildan az ikamet eden Suriyeli gd¢menlerin daha yiiksek diizeyde
depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin olmasi devlet veya sivil toplum kuruluglarinin
yiriittiigi adaptasyon programlarinin etkinligini gostermektedir. Adaptasyon siirecinin
hizlanmasi i¢in bu programlarin daha sik yapilmasi onerilmektedir. Psikolojik dayaniklilig
arttiracak programlarin veya atolyelerin de yeni yerlesen gdgmen grubuna daha fazla
yapilmasi gereklidir.

Arastirma sonucunda bulunan depresyon ve anksiyete diizeyleri yerel halka ve
gocmenlere gore farklilasma olmadigi ve yerel halkin gogmenlerden daha yiiksek stres ve
psikolojik dayaniklilik diizeylerine sahip oldugu bulgularinin nedenleri daha fazla
degiskenlerle birlikte arastirilmali ve ruh sagligi uzmanlar tarafindan yapilan psikoterapilerin
veya atOlyelerin {icretsiz olarak yapilmasi i¢in kurumlarin desteklerinin artmasi
onerilmektedir. Tiirkiye grubundaki geng¢ katilimcilarin daha yiiksek stres diizeylerinin olmasi
iiniversite biinyesinde bulunan psikolojik ve rehberlik arastirma merkezlerinin sayilarmin ve

uzmanlarinin arttiritlmast 6nerilmektedir.
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EKLER
Ek 1. Tiirkce Kisisel Bilgi Formu

TURKCE BIiLGILENDIRILMIS ONAM FORMU

Degerli Katilime,

Bu aragtirma , Tiirk ve Suriyeli Bireylerde Depresyon, Anksiyete, Stres ve Psikolojik
Dayaniklilik Diizeylerinin Kargtlagtirlmas: yiiksek lisans tez caligmast igin

yapilmaktadir.

Vereceginiz yaritlar gizli tutulacak yalmzca bilimsel amaglarla kullamlacaktir.
Katilim gonilliiliik esasina dayanmaktadir. Biitiin sorulari eksiksiz cevaplamaniz,
size en uygun cevaplart kimsenin etkisi altinda kalmadan igtenlikle cevap vermeniz

aragtirmanin gegerliligi i¢in oldukga 6nemlidir.

Katkilarinz i¢in tegekkiir ederiz.

Aragtirmacinin Adi Soyadi: Helin GOKKORUK

<>

KiSiSEL BiLGI FORMU

1. Yagimz:

2. Cinsiyetinizz 1. [ ] Kadin 2.[ ] Erkek

3. Medeni Durumunuz: I.[]Evli 2.[ ] Bekar 3. [ ] Bosanmus
4. Cocuk Saymiz:

5. Bgitim Durumunuz:

1. ] ilkokul mezunu

2[ ] Ortaokul mezunu
3[] Lise mezunu
4]

] Universite mezunu ve tizeri

6. Caligma Durumunuz: 1. [ ] Calistyorum 2. [ ] Cahsmiyorum
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7. Son 5 y1l iginde size ac1 veren unutamadiginiz bir olay yasadiniz mu?

1. [ ] Evet ise kisaca belirtiniz. 2.[] Hayir

8. Su anda herhangi bir psikiyatrik hastaligipuz var m?

1. [ ] Evet ise hastalifin ismini yazimz. 2.[] Hayrr

9. Daha gnge.bir psikiyatrik hastaliginz var mi?

L. [ ] Evet ise hastalifin ismini yazimz. 2.[] Hayir
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Ek 2. Arapca Kisisel Bilgi Formu
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Ek 3. Depresyon, Anksiyete, Stres Ol¢egi Tiirk¢ce Formu

10

1

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

Liitfen her bir ifadeyi bugiin dahil son bir haftay! dikkate alarak size ne kadar uygun olduguna gore
isaretleyiniz. Her sorunun karsisinda bulunan; 0 bana hig uygun degil, 1 bana biraz uygun, 2 bana

genellikle uygun ve 3 bana tamamen uygun anlamina gelmektedir,

Oldukca dnemsiz seylerden dolayi keyfim kagti.
Agzimin kurudugunu fark ettim.

Hig olumlu duygu yasamadim.

Nefes alip vermede giiclik yasadim (&rnegin; fiziksel egzersiz yapmamama ragmen ok

hizli nefes alma veya nefes alamama)

Higbir isime baglayamadim.

Olaylara gereginden fazla tepki gosterdim.

Kendimi takatsiz hissettim (drnegin; bacaklarin tutmamasi)

Rahatlamakta gliclik yagadim.

Beni sikintiya sokan Gyle zamanlar oldu ki, onlar bitince kendimi rahat hissettim.
Bekledigim veya umdugum hicbir sey olmadigini hissettim.

Keyfimin ok kolay kagtigini hissettim,

Cok fazla sinirsel enerji kullandigimi hissettim.

Kendimi Gizglin ve karamsar hissettim,

Herhangi bir nedenden (drnegin; asansdr veya trafik isiginda bekletilme) dolayi
geciktirildigimde sabirsizlandigimi hissettim.

Kendimi yorgun ve zayif hissettim.

Neredeyse her seye olan ilgimin kaybettigimi hissettim.
Bir insan olarak degerli olmadigimi hissettim.

Oldukga hassas ve alingan oldugumu hissettim.

Herhangi bir fiziksel gaba harcamama veya fazla sicak olmamasina ragmen yogun
bicimde terledim (6rnegin; ellerin terlemesi)

Herhangi bir neden olmamasina ragmen korktugumu hissettim.
Hayatin degerli olmadigini hissettim.
Gevsemekte zorlandim.

Yutkunmakta gicliik yasadim.
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24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

Yaptigim higbir seyden zevk almadigimi fark ettim.

Herhangi bir fiziksel caba harcamadigim halde kalbimin hareketlerini fark ettim
(6rnegin; kalp atiglarimin hizlanmasi veya diizensizlesmesi)

Kendimi perisan ve kederli hissettim.
Cabuk hirginlagtigimi fark ettim.
Kolayca panige kapildigimi hissettim.

Beni gerginlestiren herhangi bir seyden sonra rahatlamakta giiglik yasadigimi fark
ettim.

Basit fakat alisiimadik seylerin tistesinden gelemeyecegim diye kaygilandim.
Herhangi bir seyi yapmak igin heyecanli ve cogkulu olamadim

Yaptigim isin béliinmesine tahammiil edemedigimi fark ettim.

Gergin bir durumdaydim.

Oldukga degersiz oldugumu hissettim.

Yaptigim ise engel olan hicbir seye tolerans gosteremedim.

Dehsete kapildigimi hissettim.

Gelecekte Umit verici higbir sey gdremedim.

Yagamin anlamsiz oldugu hissine kapildim.

Kiskirtiimaya uygun oldugumu hissettim.

Giiliing duruma diisme ve panige kapilma riski olan durumlardan dolay:
endiselendim.
Viicudumun titredigimi hissettim (6rnegin; ellerimin titremesi)

Yapacagim seylere baglamakta giiglitk yasadim.
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Ek 4. Depresyon, Anksiyete, Stres Olcegi Arapca Formu
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Ek 5. Psikolojik Dayamikhlik Olgegi Tiirkce Formu

Connor-Davidson Psikolojik Saglamlik Olcegi 25 (CD-RISC-25)
Yas: Ell:”:l Cinsiyet: |:| Bayan |:| Erkek

Litfen asadaki ifadelerin gectigimiz ay iginde size ne kadar uydugunu gésteriniz. Eger yakin zamanda belirgin bir sey
olmadrysa, ne hissetmig olabileceginizi digiinerek cevaplaymiz.

Hig Neredeyse
dogru Nadiren Bazen Siklikla  her zaman
degil dogru dogru dogru dogru
(0) @ 2 (©)] ()]

1. Degisiklikler karsisinda uyum saglayabilirim.

2. Stres oldugumda beni rahatlatacak en az bir tane
yakin ve glivenebilecegim iligkim var.

3. Sorunlarima agik bir ¢éziim bulunmadiginda, bazen
Tanr ya da kader yardim edebilir.

4. Oniime gikan herseyle basa gikabilirim.

5. Gegmisg bagarilarim, yeni zorluklarla miicadele
etmemde bana giiven veriyor.

6. Sorunlarla kargilagtigim zaman, olaylarin komik
yonlerini gérmeye caligirim.

7. Stresle micadele etmek durumunda kalmak, beni
daha da giglendirebilir.

8. Hastalik, yaralanma ya da benzeri glcliklerden
sonra gabuk normale dénerim.

9. lyi yada kétii, herseyin olmasinda belli bir sebep
oldugunu digunarim.

10. Sonug ne olacak olursa olsun, elimden gelenin en
lyisini yaparim.

11. Engeller olsa da, hedeflerime ulasacagima inanirim.

12. Umutsuz durumlarda bile vazgegmem.

13. Kriz ya da stres durumlarinda yardim igin nereye
gidecegimi bilirim.

14. Stres altinda dikkatim dagilmaz ve agik bir sekilde
disunebilirim.

15. Sorunlan gozerken bitiin kararlari bagkasinin
almasina izin vermektense, kendim igin basina
gecmeyi tercih ederim.

16. Basarisizliklar karsisinda kolay pes etmem.

17. Yasamdaki zorluklarla ugragsmada kendimi giclu bir
insan olarak gortrim.

18. Gerektiginde baskalarini etkileyecek zor ya da
kimsenin vermek istemedigi kararlari alabilirim.

19. Uziintd, korku ve éfke gibi hog olmayan ve aci verici
duygularla basedebilirim.

20. Yasamdaki sorunlarla bagederken, bazen olaylarin
nedenini bilmeden, varsayimlar lizerine hareket
etmek gerekir.

21. Yasamdaki amacima dair gui¢li bir duyguya sahibim.

22. Hayatimin kontroliine sahip oldugumu hissediyorum.

23. Zoru severim.

24. Oniime ne engel gikarsa giksin, hedeflerime
ulagmaya caliginm.
25. Basarilarimla gurur duyarim.

00o0obo 0 U000 O Doooboooooooog oo
ooodboo 0 0000 O DoooobooboouUooo oo
oooboo 0 0000 O OoooopbooooOooo oo
00o0ob0O 0 U000 O Dooobobooooooog oo
oooboo 0 0000 O DooopopbooooOoOooo oo

All rights reserved. No part of this document may be reproduced or transmitted in any form, or by any means,
electronic or mechanical, including photocopying, or by any information storage or retrieval system, without permission in
writing from Dr. Davidson at[mall@cd-risc.com] Yayin hakki © 2001, 2003, 2007, 2009, 2011, 2013 by Kathryn M. Connor,
M.D., and Jonathan R.T. Davidson. M.D. Translation by Ozlem Karairmak, 2006.

03-2013

138



Ek 6. Psikolojik Dayamikhlik Olgegi Arapca Formu
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Ek 8. Depresyon, Anksiyete, Stres Olcegi Kullanim Izinleri

Helin GOKKORUK 22 Kasim 2019 14:14
Arabic and Turkish version of the Depression Anxiety Stress Scales v

Kime: O

Dear Mr. Lovibond,

| am studying Clinical Psychology at Hasan Kalyoncu University. In my thesis, | investigate depression,
anxiety and stress levels of Turkish and Syrian citizens. To use it in my study, | need the Arabic and Turkish
versions of Depression Anxiety Stress (DASS 42). I'd like to use these scales with your permission.

Thank you in advance for your reply.

With kind regards,

Peter Lovibond Diln 04:59
RE: Arabic and Turkish version of the Depression Anxiety Stress Scales v
Kime: Helin GOKKORUK

Dear Helin,
You e the DASS in your research. Please see the DASS website

/ to download the questionnaires (including translations) and scoring key. Please
also see the FAQ page on the website for further information.

Best regards,
Peter Lovibond

Helin GOKKORUK adli kisiye ait metnin Daha Fazlasini Gor
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AHMETAKIN ™ &

—

Prof. Dr. Ahmet Akin IMU Pdr ABD

Helin GOKKORUK adli kisiye ait metnin Daha Fazlasini Gér

Bu ileti e-posta givenlik sistemi tarafindan giivenli olarak iletilmigtir. IM0 2019

14 Kasim 2019 19:34 @

Bu e-posta (ve ekler) mesaji, mesajin alict kisminda belirtilmig olan kullanici igindir ve sadece gonderilen kigiye yoneliktir. Mesajin alicisi - gonderilmek istendigi kisi degilseniz (yada bu e-postay!
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Gonderilen - Google Posta Kutusunda Bulunanlar

Helin GOKKORUK
DASO 42 Olged

Kime{

Merhaba Ahmet Hocam;

Ben Hasan Kalyoncu tniversitesinde Klinik Psikoloji
alaninda yiiksek lisans yapmaktayim. Tez calismamda
kullanmak dzere DASO 42 dlgegine intiyacim var.
Resilience ile iliskisine bakmay! planliyorum. Olgeginizi
izninizle kullanmak istiyorum. Benimle élgeginizi
paylagabilir misiniz?

Geri dondsindz iin simdiden tegekkir ederim.
Saygilanmla
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Ek 9. Psikolojik Dayamkhlik Ol¢egi Olcegi Kullanim izni

Helin GOKKORUK @
Helin Gokkoruk / CD-RISC Arabic& Turkish

Hello there , | made the payment. The code is attached. Best regards

15 Kasim 2019 16:38

Onemli Posta Kutusunda Bulunanlar

Jonathan Davidson, M.D. @
Ynt: Helin Gokkoruk / CD-RISC Arabic& Turkish
Kime: Helin GOKKORUK

Thank you Helin:
| have pleasure to enclose the Arabic and Turkish scales.

With kind regards,

Jonathan Davidson

Helin GOKKORUK adli kisiye ait metnin Daha Fazlasim Gér
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aRISC Manual
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Ek 10. intihal Raporu
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BENZERLIK ENDEKSI INTERMNET TAYINLAR OGRENCI ODEVLERI

KAYMAKLARI

BIRIMCIL KAYMAKLAR
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openaccess.maltepe.edu.tr
internet Kaynad
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Submitted to Bahcesehir University
Ogrenci Odevi

"l

o

Submitted to Yeditepe University

Oarenci Odevi
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Submitted to TechKnowledge Turkey

Oarenci Odevi
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hdl.handle.net

intrrnat Kaynam

<%1

El

BALCI, Ahmet. "llkdgretim 8. sinif grencilerinin
kitap okuma aliskanhigina yonelik tutumlan”,
Mustafa Kemal Universitesi Sosyal Bilimler
Enstitusa, 2009.

Yayin
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dergipark.org.tr

internet Kaynad
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KARAKUS, Sena and UNSAL, Serkan. "OZEL
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EGITIM OGRETMENLERININ PSIKOLOJIK

DAYANIKLILIK ILE MESLEKiI SOSYAL ", {%1
Mersin Universitesi Egitim Fakultesi, 2017.
Yayin

KARADEMIR, Ersin. "EGITSEL INTERNET < 1
KULLANIMI ILE TEKNOLOJIK PEDAGOQJIK °
ALAN BILGISI VE EGITIM TEKNOLOJILERINE
YONELIK TUTUM ARASINDAKI iLi$Ki:
OGRETMEN ADAYLARI ORNEGI", Erzincan
Univ. Fen Edebiyat Fak. Turk Dili ve Edebiyati
Bl., 2015.
Yayin
int-e.net

internet Kaynag: {?01

, ayinlar.gsb.gov.tr

i}I:te?l:et Kayna%n g <':,.'r"‘n1
Submitted to Istanbul Gelisim Universi

Ogrenci Odevi ty <?'f01
openaccess.hku.edu.tr
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www.researchgate.net
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Submitted to Istanbul Aydin Universit

Oigrenci Odevi y y <?'fﬂ1
YALCIN, Bektas Murat and OZTURK, Onur.

C ektas Murat an nur <%1
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"Birinci Basamakta Major Depresif Bozukluga
Yaklasim", Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi
Aile Hekimligi, 2016.

Yayin
auzefkitap.istanbul.edu.tr

internet Kaynat_jl? {?f"01
openaccess.bilgi.edu.tr:8080

intErnet Kaynad . {3{“1

N www.portalturk.net

internet Kaynadi I'::':.l"f";.'.*1

py  Submitted to Ege Universitesi

Ogrenci Odevi J {3{“1
katalog.marmara.edu.tr

21 internet Kagynam <Wﬂ 1
BAYKAL, Kazim and KOVANCI, Ahmet.

22 . <%
"Yonetici ve astlar arasindaki anlasmazliklarin
¢ozumune yonelik bir arastirma”, Havacilik ve
Uzay Teknolojileri Enstitusu, 2008.

Yayin

%] TOPKAYA, Nursel. "Psikolojik Yardim Alma <o 1
Niyetini Yordamada Demografik, Bireysel ve °
Cevresel Faktorler", Turk Psikologlar Dernegi,

2014.
Yayin
sosyolojidernegi.org.ir
24 interney; Kaygaﬁl J J <?"’ﬂ' 1
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o malatyapsikiyatri.com
internet Eynggl y <offﬂ-1
26 CELEBI DEMIR, Cigdem and SEZGIN, Osman. 1
£0 ) B . L. =, . AT om {offn
"Lise Ogrencilerinin Oznel lyi Oluslar ile Ahlaki
Olgunluk Seviyeleri Arasindaki lliskinin
incelenmesi”, Kalem Vakfi Okullari, 2015.
Yayin
o sbk2019.or
2/ internet Kaynag 0 <0-'"ﬂ1
bingolodm.meb.gov.ir
interrgt Kaynad J <?ffﬂ1
www.akademikbilgisistemi.com
29 internet Kaynad {?f#l} 1
BAYRAKTAR, Hatice VATANSEVER and <9 1
ARNAUDOVA, Anna. "EXAMINATION OF THE °
COMMUNICATION BETWEEN LECTURERS
AND TEACHER CANDIDATES (AN EXAMPLE
OF ISTANBUL SABAHATTIN ZAIM
UNIVERSITY AND BULGARIA TRAKIA
UNIVERSITY)", Erzincan Univ. Fen Edebiyat
Fak. Turk Dili ve Edebiyati Bl., 2015.
Yayin
e www.phdernegi.or
internet KF:yna:_jl . 0 {?f"'n1
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mgﬁifgalbil.selcuk.edu.tr ":%1
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2o St <1
ﬁgrtn[:i E:ngq : wikispaces.com <o 1
;E:Ejnlite:ifnig'demimglu'b”im'Edu'tr:BDBD {%1
ESEN, Bennur, SAGLAM GOKMEN, Emel, <%1

ATAY, Ahmet Engin, SARI, Hakan, KARAKOC,

Ayten, KAHVECIOGLU, Serdar, KAYABASI,
Hasan and SIT, Dede. "Son Dénem Bobrek
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Yetmezliginde Renal Replasman Tedavilerine
Gore Anksiyete ve Depresyonun Varhgi ve
Etkileyen Faktorler”, Turk Nefroloji Dernegi,

2015.
Yayin
. library.cu.edu.tr
int&rnetrr:‘:faynam '::c,.'r"‘u 1
Submitted to Anadolu Universi
Ogrenci Odevi ty <c-l'""? 1
silo.tips
internet Eiynaql "':'::r"b 1
turkcede.or
internet Kaynag J <WD1
) www.gecekitapligi.com
internet Kgynam P9 {':4%1
) www.apikam.org.tr
internet Ka'ﬁam J <c:r"au 1
SECER, Ismail. "Universite Ogrencilerinde Okul <o, 1
Tukenmisligi ile Psikolojik Uyumsuzluk °
Arasindaki lliskinin incelenmesi (*)", Atatiirk
Universitesi, 2015.
Yayin
evrimagaci.or
internet Ka:.?ﬁa:_jl . {?r"‘u 1
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internet Kaynad
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po  ODACI, Hatice and CIKRIKCI, Ozkan. {%1

"Problemli Internet Kullaniminda Depresyon, ",
Turkiye Yesilay Cemiyeti, 2017.

Yayin
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dspace.marmara.edu.tr

interEet Kaynadg <?ffﬂ1
www.iconte.or

63 internet Kaynag 9 <?"’ﬂ 1
jret.or

Jint&rnnet Kgynau_:]l I"':':."r"l:.~1
katalog.ticaret.edu.tr

internet Kagynau_:]l ":%1
ramazankaratay.weebly.com

internet Kaynag Y / I‘::':;"f"al:.~1
tez.yok.gov.tr

67 interne?t. Ka;-,-'ng_:]l <?""? 1
www.ressjournal.com

internet Hayna{:hl {?01

Y CAKMAK, Veysel and BAS, Ummiigiil. "MIZAH <o, 1
TARZLARI VE PROBLEM QGZME 0
BECERILERI: AKSARAY BURO ", Erciyes
Universitesi lletisim Fakdiltesi, 2016.
Yayin
openaccess.oqu.edu.tr:8080

intlf:rnet Kaynad g {%1

71 Imran ALTINTOP. "INFERTILITE TEDAVISI <%1

GOREN CIFTLERIN KAYGI, PSIKOLOJIK
DAYANIKLILIK DUZEYLERI ILE BASA CIKMA
STRATEJILERI", Journal of International Social

150



Research, 2018

Yayin
79 Gul, Ahmet, Hesna Gul, Nurper Ozen, and Salih <o 1
Battal. "An Investigation study about the %
relationship of depression, anxiety and
dissociation symptoms on the background of
childhood traumas”, Journal of Mood Disorders,
2016.
Yayin
73 AYTAC, Kiirsat Yusuf. "DONUSUMSEL <y 1
LIDERLIGIN ORGUTSEL ADANMISLIK °
UZERINE ETKISI: KICK BOKS ORNEGI",
Erzincan Univ. Fen Edebiyat Fak. Tirk Dili ve
Edebiyati Bl., 2017.
Yayin
adudspace.adu.edu.tr:8080
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ihslc.mehmetakif.edu.tr
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acikerisim.pau.edu.tr:8080
internet Kaynad . <?f"01
KARSIKAYA, Sureyya, KAVAKCI, Onder, {%1

KUGU, Nesim and GULER, Aysegul Selcen.
"Migren hastalarinda travma sonrasi stres

bozuklugu ve ofke", Yerkure Tanitim ve
Yayaincilik Hizmetleri A.S., 2013.

Yayin
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www.sbe.hitit.edu.tr

78 internet Kaynag: <°A) 1
stratejikguvenlik.blo
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www.sabithaber.com
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"Research Incentive Award Nomination Poster i 1
Presentations”, Klinik Psikofarmakoloji Bulteni- &
Bulletin of Clinical Psychopharmacology, 2016
Yayin

82 DEMIRCI SEYREK, Ozgiir and ERSANLI, <o 1
Kurtman. "UNIVERSITE OGRENCILERINDE L
YASAMIN ANLAMI ILE PSIKOLOJIK
ESNEKLIK ARASINDAKI ILISKI", Erzincan
Univ. Fen Edebiyat Fak. Turk Dili ve Edebiyati
Bl., 2017.
Yayin

Saduman Kapusuzoglu, Cagri Demirtas. < 1
"Occupational burnout levels of academic staff: °
Turkey-Malta study group sample”,
Pressacademia, 2016
Yayin

OZENC, Mehmet and DOGAN, Cihangir. "Sinif <%1

ogretmenlerinin yapilandirmaci yaklagim yeterlik
diizeylerinin belirlenmesi", Abant izzet Baysal
Universitesi, 2012.
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Yayin

85 DUMAN, Bilal. "The examination of relationships
between emotional intelligence levels and
creativity levels of pre-serviceteachers in the
teaching-learning process and environments
Guler GOCENa, Ali YAKAR,", Pegem Egitim ve
Ogretim Dergisi, 2014.

Yayin
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Alintilan Cikart Kapat Esglegmelari cikar < & words
Bibliyografyay Cikart lzerinda
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