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OZET

YENI KORONAVIRUS HASTALIGINI (COVID-19) YENMIS BIREYLERDE
TRAVMA SONRASI BUYUMEDE TRAVMA SONRASI STRES BELIRTILERI,
PSIKOLOJIK SAGLAMLIK VE UMUDUN ROLU
Nur Yagmur ARAS
Ondokuz May1s Universitesi
Lisansiistli Egitim Enstitiisii
Egitim Bilimleri Ana Bilim Dali
Psikolojik Danismanlik ve Rehberlik Programi
Yiksek Lisans, Temmuz/2021
Danigsman: Dog¢. Dr. Nursel TOPKAYA

Bu aragtirmanin amaci yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19) yenmis
bireylerde travma sonrasi biiyiimede travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik
saglamlik ve umudun roliinii incelemektir. Bu arastirma korelasyonel desenli nicel bir
arastirmadir. Aragtirmanin ¢alisma grubunu Tiirkiye’nin farkli sehirlerinden ¢evrim igi
ve yliz yiize olarak arastirmaya katilan yaslari 18 ve 72 arasinda degismekte olan
Covid-19 hastaligin1 yenmis 454 katilimer olusturmaktadir. Katilimcilarin segiminde
uygun Ornekleme yontemi kullanilmistir. Arastirmanin verileri demografik bilgi
formu, Travma Sonras1 Biiyiime Envanteri, Siirekli Umut Olgegi, Travma Sonrasi
Stres Tan1 Olgegi ve Yetiskinler icin Psikolojik Dayaniklilik Olgegi ile elde edilmistir.
Tim istatistiksel analizler IBM SPSS 22 programinda gergeklestirilmistir. Verilerin
analizi i¢in bagimsiz drneklemler igin t-testi, tek yonlii varyans analizi (ANOVA),
Scheffe testi, Pearson korelasyon analizi ve ¢oklu regresyon analizi kullanilmistir.
Arastirma sonucunda cinsiyet, hastalig1 gecirme diizeyi (hafif, orta, agir) ve hastaliktan
iyilesme siiresine gore travma sonrast biiyiime diizeyi arasinda pozitif bir iliski
bulunmustur ve travma sonrasi stres belirtilerinin, psikolojik saglamligin ve umudun
travma sonrasi biiylime diizeyinin anlamli ve pozitif yonde bir yordayicit oldugu
sonucuna ulagilmigtir. Cinsiyete gore kadinlarin travma sonrasi biiyiime diizeylerinin
erkeklerin travma sonrasi biiylime diizeylerinden anlaml bir sekilde yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Hastalig1 gecirme diizeyine gore hastalig1 agir atlatanlarin travma sonrasi
bliylime diizeyleri hastaligi hafif ve orta atlatanlarin travma sonrasi biiyiime
diizeylerinden daha yiiksek elde edilmistir. Hastaliktan iyilesme siiresine gore hastaligi
uzun siirede atlatanlarin travma sonrasi biliylime diizeyleri kisa siirede atlatanlarin
travma sonrasi biiyiime diizeylerinden daha yiiksek bulunmustur. Travma sonrasi stres
belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut degiskenleri travma sonrasi biiyiimenin
olumlu yonde ve anlamli bir yordayicisidir. Elde edilen bulgular ilgili literatiir 1s181inda
tartisilmis ve yorumlanmistir.

Anahtar Sozciikler: covid-19, travma sonrasi biiyiime, travma sonrasi stres belirtileri,
psikolojik saglamlik, umut



ABSTRACT

THE ROLE OF POST-TRAUMIC STRESS SYMPTOMS, RESILIENCE AND
HOPE IN POST-TRAUMIC GROWTH IN SURVIVES OF THE NEW
CORONAVIRUS DISEASE (COVID-19).

Nur Yagmur ARAS
Ondokuz Mayis University
Institute of Graduate Studies
Department of Educational Sciences
Psychological Counseling and Guidance Program
Master, July/2021
Supervisor: Assoc. Prof. Dr. Nursel TOPKAYA

The aim of this research is to examine the role of post-traumatic stress
symptoms, resilience and hope in post-traumatic growth in individuals who have
overcome the novel coronavirus disease (Covid-19). This research is a quantitative
research with a correlational pattern. The study group of the research consists of 454
participants, aged between 18 and 72, who participated in the research online and face-
to-face from different cities of Turkey, who survived the Covid-19 disease.
Convenience sampling method was used in the selection of the participants. The data
of the study were obtained with demographic information form, Post Traumatic
Growth Inventory, Trait Hope Scale, Post Traumatic Stress Diagnostic Scale and
Psychological Resilience Scale for Adults. All statistical analyzes were performed in
IBM SPSS 22. For the analysis of the data, t-test for independent samples, one-way
analysis of variance (ANOVA), Scheffe test, Pearson correlation analysis and multiple
regression analysis were used. As a result of the research, a positive relationship was
found between the level of post-traumatic growth according to gender, level of disease
(mild, moderate, severe) and recovery time from the disease and it was concluded that
post-traumatic stress symptoms, resilience and hope were significant and positive
predictors of post-traumatic growth level. According to gender, post-traumatic growth
levels of women were found to be significantly higher than men’s post-traumatic
growth levels. According to the level of passing the disease, the post-traumatic growth
levels of those who survived the disease were higher than the post-traumatic growth
levels of those who survived the disease mildly and moderately. According to the
recovery time from the disease, the post-traumatic growth levels of those who survived
the disease for a long time were found to be higher than those who survived the disease
in a short time. Post-traumatic stress symptoms, resilience and hope variables are
positive and significant predictors of post-traumatic growth. The findings were
discussed and interpreted in the light of the relevant literature.

Keywords: covid-19, post traumatic growth, post traumatic stress symptoms,
resilience, hope
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1. GIRIS

1.1. Problem Durumu

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) pandemiyi, “diinya ¢apinda veya ¢ok genis bir
alanda meydana gelen, uluslararasi smirlar1 asan ve genellikle ¢ok sayida insani
etkileyen bir salgin” olarak ifade etmektedir (2011). Tiirk Dil Kurumu pandemiyi “bir
hastaligin veya baska bir durumun yayginlagmasi ve birgok kimseye birden bulagmast,
epidemi” olarak tanimlamaktadir. Tirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligi ise
pandemiyi “bir hastaligin veya enfeksiyon etkeninin iilkelerde, kitalarda, hatta tiim
diinya gibi ¢ok genis bir alanda yayilim gostermesi” olarak tanimlamaktadir (2020).
DSO’niin sartlarma gore bir hastaligin pandemi olarak ifade edilebilmesi igin
hastaligin yeni tip bir viriis olmasi, insanlara kolayca gegebilmesi, kolay ve siirekli bir

sekilde bulagmasi gerekmektedir (2020).

Cin’de 2019 y1linin sonuna dogru ortaya ¢ikan ve bugiin tiim diinyanin miicadele
ettigi Covid-19 salgin hastalig1 DSO tarafindan 11 Mart 2020 tarihinde pandemi olarak
ilan edilmistir (2020). Covid-19 hastaligi, kisa bir zamanda tiim diinyay1 etkileyerek,
kisilerin davraniglarini, hayat tarzlarin1 ve aligkanliklarini degistirmelerine sebep
olmustur. Hala etkisi devam eden Covid-19 hastaliginin ortaya ¢ikardigi sonuglar
arasinda kurumlarin ve ig yerlerinin kapatilmasi, sosyal mesafe uygulamasi, sokaga
¢ikma yasagl, calisma saatlerinde uygulanan esneklik, karantina, evden c¢alisma,
seyahat kisitlamalar1 ve uzaktan egitim uygulamalari yagamimizdaki farkliliklarin

bazilar1 olarak siralanabilir (Akbas ve Dursun, 2020: 79).

Bu salgin hastalik, sosyal ve ekonomik diizeni ciddi bir bicimde etkileyen,
kurumlara duyulan giiven duygusunu yikan, insanlara degerlerini sorgulatan,
belirsizlik ve korkunun hakim oldugu kiiresel bir varolussal kriz ortaya ¢ikarmistir.
Salgin hastaliginin ortaya ¢ikis sebebinin belirsizligi, viriisiin gozle goriillememesi ve
toplumdaki biitiin kisilerin risk altinda olmas1 Covid-19 salgin hastaligini tiim insanlar

i¢cin evrensel bir travmaya doniistiirmiistiir (Askin, vd., 2020: 305).

Iyi yasanmis bir yasam baglaminda acinin nasil uzlastirilabilecegi sorusu,
filozoflar, dini diisiiniirler ve benzer sekilde siradan insanlar i¢in ilgi konusu olmustur.
Zorluklarin, meydan okumalarin, basarisizligin ve hatta travmanin bireylerde olumlu
degisikliklere yol acabilecegi inanci, bir¢cok insan i¢in biiyiik bir sezgisel ¢ekicilige
sahip olmustur (Jayawickreme ve Infurna, 2020: 1). Helgeson ve digerleri (2006: 797)
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bu olumlu degisimleri “travma sonrasi biiylime”, “’stresle iliskili biiylime” ya da “fayda
bulma” olarak ifade etmektedir. Bireylerin hayatlar1 boyunca karsilastiklar1 zorluklarin
hem derecesi hem de tiirleri géz oniine alindiginda, bu durum bir umut ve iyimserlik
kaynagi olarak kavramlastirilabilmektedir (Jayawickreme, vd., 2020: 4). Travma
sonrasi biiylime, kisilerin yasami takdir etme, baskalariyla iliski kurma, yasamda yeni
bulunan firsatlar, kisisel gii¢c ve ruhsal degisim kategorileri dahil olmak iizere biiyiik
yasam krizleriyle miicadele ettikten sonra yasadiklari olumlu psikolojik degisiklikleri
ifade eder (Tedeschi ve Calhoun, 1996).

Tarihsel olarak arastirmacilar, dikkatlerini travmatik bir olay deneyimlemenin
olumsuz ve patolojik sonuglarina odaklamislardir. Son zamanlarda yapilan arastirma
sonuglar1 ise; zorluklar yasayan bireylerin yalnizca olumsuz ve patolojik sonuglar
gostermedigini, ayn1 zamanda biiylime gibi olumlu sonuglar da elde edebildiklerini
gostermektedir (Bonanno, 2004; Joseph ve Linley, 2006; Calhoun ve Tedeschi, 2004).
Ozellikle pozitif psikolojinin ortaya ¢ikmasiin bir sonucu olarak, travma sonrasi
biiylime {izerine yapilan arastirmalar ve bu konudaki yazilar son yillarda artmigtir
(Jayawickreme ve Infurna, 2020: 1). Ayrica travma sonrasi biiyiimenin iligkili
olabilecegi faktorlerin belirlenmesi de arastirmacilarin ilgi duydugu konularin baginda
gelmektedir (Sherr, vd., 2011; Morrill, vd., 2008; Ssenyonga, vd., 2013; Ho, vd.,
2011).

Travma sonrasi biiyiimenin iligkili olabilecegi faktorlerden birisi olarak travma
sonrast stres belirtilerinin oldugu diisiiniilmektedir. Travma sonrasi stres bozuklugu
(TSSB), travma olarak algilanan ve bireyi dogrudan veya dolayl olarak etkileyen
(0rnegin, ciddi kaza veya yaralanma, fiziksel giivenlik tehdidi, 6lim veya Olim
tehdidi, cinsel saldiri, dogal afetler, savas vb.) korkun¢ bir olaydan kaynaklanan
psikiyatrik bir bozukluktur (Koroglu, 2014: 146-149). TSSB tanis1 i¢in nedenleri ve
semptomlar1 belirlemeye odaklanan 6zel kriterler gereklidir (Forte, vd., 2020: 2).
TSSB belirtisi gosteren bireyler travmatik olayi hatirlatan aktivitelerden, yerlerden
veya insanlardan kaginma egilimindedir (Koroglu, 2014: 146-149). Travma sonrasi
biiyiime teriminin onciileri, bliyiime ve stres arasinda pozitif bir iliski oldugunu 6ne
stirmislerdir. Yiksek stres, kisinin yeniden diistinmesine, Onceliklerini yeniden
diizenlemesine ve travmanin paramparga ettigi degerleri yeniden insa etmesine neden
olan gerekli bir ilk adim olarak degerlendirilmektedir (Marziliano, vd., 2019: 605). Jin

ve digerleri (2014) travma sonrasi stres belirtileri ve travma sonrasi biiylime arasindaki



iligkiyi arastirdiklar1 bir ¢alismada travma sonrasi stres ve travma sonrasi bilylime
arasinda olumlu iliski oldugunu bulmustur. Travma sonrasi stres diizeyi ile travma
sonrasi biiylime arasindaki iligkiyi arastiran baska bir calismada, travma sonrasi stres
diizeyinin travma sonrasi biiylime diizeyi ile anlamli ve pozitif yonde iliskili oldugu

belirlenmistir (Chopko, 2010).

Travma sonrast bilyiimenin iligkili olabilecegi faktorlerden bir digerinin
psikolojik saglamlik oldugu distiniilmektedir. Psikolojik saglamlik, bireyin stresli
olaylar karsisinda iyilesme kapasitesidir (Rahat ve Ilhan, 2016: 189). Rutter’e (2007:
205) gore ise psikolojik saglamlik, bazi bireylerin ciddi sikintilara yol agmasi beklenen
risk deneyimlerinden muzdarip olmasina ragmen nispeten iyi sonuglara sahip olmalari

anlamina gelmektedir.

Psikolojik saglamlik, temel olarak iki farkli sekilde tanimlanmustir: Stres
sirasinda iyi uyum saglama siireci ya da stresin olumsuz etkilerini hafifleten ve bireysel
uyuma katkida bulunan psikolojik bir yetenek veya kaynaktir (Zheng, vd., 2020: 1).
Direngli bireyler, iyimserlik, kendini gelistirme, dayaniklilik ve uyarlanabilir basa
cikma stratejileri gibi bircok olumlu 6zellige sahiptir ve diger bireylere gore
depresyon, TSSB ve diger psikopatoloji tiirleri gibi daha az olumsuz psikolojik sonug
yasarlar (Yildirim ve Tanriverdi, 2020: 2). Rutter (2007), psikolojik saglamligin bir
kisilik 6zelligi olmadigini ve olamayacagini savunmaktadir. Insanlarin ancak zorluklar
karsisinda direngli olabilecegine ve bu dinamik siirecin farkli baglamlarda degisiklik
gosterebilecegine inanmaktadir. Psikolojik saglamlik, yasam boyu herhangi bir
zamanda gelistirilebilen bir siire¢ olarak goriinmektedir ve bu nedenle kisiligin
dogasinda bulunan bir 6zellik degildir. Ayrica, psikolojik saglamligin gelisimi,
bireyler ile g¢evreleri ve deneyimleri arasinda paylasilan sinerjiye dayanmaktadir

(Gillespie, vd., 2007: 133).

Direngli insanlar, stresli durumlarin olumsuz sonuglarin1 hafifleterek yasamin
olumsuzluklariyla kars1 karsiya kaldiklarinda psikososyal ve ruhsal saglik durumlarin
koruyabilirler (Yildirirm ve Tanriverdi, 2020: 2). Bir grup arastirmacinin yaptigi
arastirmaya gore psikolojik saglamlik travmatik deneyim sonrasi psikolojik uyumu
kolaylastirmaktadir (Ye, vd., 2020: 4). Psikolojik saglamlik ve travma sonrasi biiyiime
arasindaki iliskinin arastirildigi bir ¢alismada psikolojik saglamligin travma sonrasi
biiyiime diizeyini pozitif yonde yordadigi bulunmustur (Mahdi, vd., 2014). Wu ve

digerlerinin (2015) psikolojik saglamlik ve travma sonrasi biiylime arasindaki iligkiyi



arastirdiklar1 bir bagka c¢alismada ise psikolojik saglamlik degiskeni travma sonrasi

biiylime diizeyini pozitif yonde yordamistir.

Umut, travma sonrasi biiylimenin iligkili olabilecegi bir baska degisken olarak
distintilmistiir. Umut, bir sekilde basarili olma hissine yonelik eylemlilik (agency) ve
hedefe ulagmak i¢in planlamaya (pathways) dayanan olumlu bir motivasyon halidir
(Snyder ve Lopez, 2002: 258). Bu tanima gore umut, birbiriyle iligkili eylemlilik
(agency) ve hedefe ulasma yollar1 (pathways) olmak iizere iki bilesenden olugsmaktadir
(Feldman ve Snyder, 2005: 406). Zaman zaman insanlar kendilerini yasamin olumsuz
sonuglarindan uzaklastirmak igin sebepler bulabilir ve istedikleri olumlu sonuglar
gerceklestirmek igin basa ¢ikma mekanizmasi olarak umudu kullanabilirler (Gales,

2018: 17).

Chang ve digerlerinin (2016: 54) umut ve travma arasindaki iliskiyi ¢alistiklar
bir arastirmada travma Gykiisii olan veya yasamlarinda gelecekte travma yasama riski
yiiksek olan 6grenciler arasinda yliksek umut beslemenin dnemli faydalari olabilecegi
diisiiniilmektedir. Bu nedenle umut temelli miidahalelerin travma oykiisii olan bireyler
arasinda depresif ve endiseli belirtiler tizerindeki olumsuz etkisini azaltmada etkili
olabilecegi arastirmacilar tarafindan ifade edilmektedir (Chang, vd., 2016). Umut
kisinin psikolojik uyumunu ve genel refah1 desteklemektedir. Ayrica potansiyel olarak
travmatik olaylar yasayan bireyler i¢in dnemli bir dayaniklilik kaynagidir (Weinberg,
vd., 2016: 34). Umut, hayatin zor dénemlerinde hayati 6neme sahiptir ¢iinkii zorluklar
karsisinda daha olumlu bir algi olusturmaya ve kararliliga yardime1 olabilmektedir
(Gales, 2018: 17). Umut ve travma sonrasi biiyiimeyle ilgili yapilan arastirmada
travma sonrast bliylime ve umut arasinda anlamli ve pozitif bir iliski oldugu
belirlenmistir (Heidarzadeh, vd., 2016). Salloum ve digerleri (2017) tarafindan yapilan
umut ve travma sonrasi bilylimeyle ilgili bagka bir arastirma da ise umut ve travma

sonrasi biiyiime arasinda orta diizeyde olumlu bir iliski oldugu bulunmustur.

Travma sonrast stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut degiskenlerinin
yani sira cinsiyet, Covid-19 hastaligindan iyilesme siiresi ve hastaligin semptom
diizeyi (hafif, orta, agir) demografik degiskenlerinin de travma sonrasi biiyiime
tizerinde etkisi bulunmaktadir. Arastirma sonuglari cinsiyete gdre travma sonrasi
biiyiime diizeyinin degistigini gostermektedir (Tedeschi ve Calhoun, 1996; Xie, vd.,
2019; Andreou, vd., 2020). Ornegin Bianchini ve digerleri (2017) tarafindan yapilan

bir arastirmada kadinlarin erkeklere gore travma sonrasi biiylime diizeyinin daha



yiiksek oldugu bulunmustur. Jeon ve digerleri (2017) tarafindan yapilan baska bir
arastirmada da benzer olarak kadinlarin erkeklerden anlamli derecede daha yiiksek
travma sonrasi biiylime diizeyi gosterdigi belirlenmistir. Diger bir degisken olan
hastaliktan iyilesme stiresi ve semptom diizeyi degiskenleri ile travma sonras1 biiyliime
diizeyi arasindaki iligkiyi arastiran literatiirde dogrudan bir arastirmaya
ulagilamamustir. Ancak bu degiskenlerle benzer oldugu degerlendirilen degiskenlerle
yapilan arastirma sonuglari incelendiginde Covid-19 tanist almis kisilerin olumlu
psikolojik degisiklikler yasadiklart bulunmustur (Sun, vd., 2021). Cinsiyet, hastaliktan
iyilesme siiresi ve semptom diizeyi ile ilgili yapilan arastirmalar goz Oniinde
bulundurularak bu arastirmada da cinsiyet, hastaliktan iyilesme siiresi ve semptom
diizeyine goére travma sonrasi biliylime diizeyi arasinda farkliliklar olacagi

diistiniilmektedir.
1.2. Arastirmanin Amaci

Covid-19 olarak anilan, hayati tehdit eden bir zatiirre tiirii artik kiiresel olarak
biiylik kamu tehdidi olusturmustur (Tamiolaki ve Kalaitzaki, 2020: 1). Artan sayida
enfeksiyonlu vaka ve oliimle birlikte, bircok hasta hem fiziksel aci hem de biiyiik
psikolojik sikinti yasamistir. Sosyal izolasyon, algilanan tehlike, belirsizlik, fiziksel
rahatsizlik, ilaclarin yan etkileri, virlisii baskalarma bulastirma korkusu ve kitle
iletisim araglarindaki asir1 derecede olumsuz haber tasvirinden dolayr Covid-19
hastalar1 yalmizlik, 6fke, anksiyete, depresyon, uykusuzluk ve travma sonrasi stres
belirtileri gosterebilmektedir ayrica bu durum bireylerin sosyal ve mesleki

islevselligini ve yasam kalitesini olumsuz etkileyebilmektedir (Bo, vd., 2020: 3).

Covid-19 hastaliginin olumsuz psikolojik etkisini aragtiran hala az sayida
arastirma olmasina ragmen nasil olumlu sonuglarin ortaya ¢ikabilecegine ¢ok daha az
odaklanildig1 bilinmektedir (Tamiolaki ve Kalaitzaki, 2020: 1). Pandemi donemi ve
pandemi doneminde c¢alismak insanlarda uyku, yemek yeme, sosyal aksakliklar,
kabuslar ve bazen geri doniisler ve bitkinlik, hayal kirikligi, 6fke gibi sadece olumsuz
etkiler olusturmamaktadir. Pandemi doneminin neden oldugu olumsuz etkilere ek
olarak, travmatik deneyimle ilgili sonuglar, travma sonrasi biiylime olarak bilinen bir
siirecte bireyleri olumlu yonde degistirebilir (Chen, vd., 2020: 2). Travma sonrasi
bliylime, travmatik yasam olaylarindan sonra, bireylerin yasam oykiilerini, kendilerini,

bagkalarin1 ve diinyayr daha iyi anlamay1 igerecek sekilde degistirerek gercekligin



bilingli bir biligsel yeniden yapilandirmasina giristiklerinde ortaya c¢ikmaktadir
(Tedeschi ve Calhoun, 1996: 455-458).

Lau ve digerleri (2006: 115-121) yaptiklari arastirmada sars salgin1 esnasindaki
bireylerin travma sonrasi stres belirtileri, kaygi, caresizlik, kendisinin ya da aile
tiyelerinden birinin viriise yakalanacagindan endiselenme, uyku sorunlari, sigara igme
sikliginin artmasi gibi olumsuz durumlar yagsamasina ragmen olumlu degisikler de
yasadiklarin1 bulmuslardir. Travma sonrasi biliylime, yasami pozitif bir bigimde
yeniden degerlendirmekle ilgilidir (Tamiolaki ve Kalaitzaki, 2020: 1). Yapilan
arastirmalar aktif basa ¢ikma, planlama, dine yonelme, hem duygusal hem de aragsal
olarak sosyal destek arama ve kendini oyalama degiskenlerinin, travma sonrasi
biiyiime ile pozitif yonde iliskili oldugunu gdstermistir (Oginska - Bulik ve Zadworna
- Cieslak, 2018; Levine, vd., 2009; Mahdi, vd., 2014; Calhoun, vd., 2000; Prati ve
Pietrantoni, 2009).

Literatiir incelendiginde travma sonrasi biiylimeyle ilgili kanser, miilteciler, teror
saldirilari, sars salgini, sehit ve gaziler ile yiirlitilmls arastirmalar oldugu
goriilmektedir. Ayrica yine bu Orneklemlerde travma sonrasi biliylime ile travma
sonras1 stres belirtileri ve psikolojik saglamlik degiskenlerinin ele alindig:
goriilmektedir. Ancak giincel bir durum olan yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19)
yenmis bireylerde travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut gibi
psikolojik degiskenleriyle travma sonrasi biiylime arasindaki iligkiyi arastiran
Diinya’da sinirli sayida arastirma bulunmaktadir (Alshehri, vd., 2020; Barthélemy,
vd., 2020; Counted, vd., 2020). Tiirkiye’de ise bu konuda c¢aligsilan herhangi bir
arastirmaya ulagilamamistir. Yeni koronaviriis hastaligii (Covid-19) yenmis
bireylerde travma sonrasi biiylimede travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik
saglamlik ve umudun roliiniin incelendigi bu ¢alismanin bilimsel aragtirmalara katki

saglayacag diistiniilmektedir.
1.3. Problem Ciimlesi

Yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

biiyiime; travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut ile iliskili midir?
1.4. Alt Problemler

1. Yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

biiyiime cinsiyete gore farklilagmakta midir?



2. Yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrast

biiylime iyilesme siiresine gore farklilagsmakta midir?

3. Yeni koronaviriis hastalifin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

bliylime semptom diizeyine gore farklilagsmakta midir?

4. Yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

biiylime travma sonrasi stres belirtileriyle iliskili midir?

5. Yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

bliylime psikolojik saglamlik ile iligkili midir?

6. Yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

biliylime umut ile iliskili midir?
1.5. Hipotezler

1. Travma sonrasi biiyiime diizeyleri cinsiyete gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.

2. Travma sonrasi biiylime diizeyleri hastaligi gegirme diizeyine (hafif, orta,

agir) gore anlamli bir farklilik gostermektedir.

3. Travma sonras1 biiylime diizeyleri hastaligin iyilesme siiresine gére anlaml

bir farklilik gostermektedir.

4. Yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

biiylimeyle iligki olarak travma sonrasi stres belirtileri arasinda anlamli bir iliski vardir.

5. Yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

bliylimeyle iliski olarak psikolojik saglamlik arasinda anlamli bir iligki vardir.

6. Yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi

biiylimeyle iliski olarak umut arasinda anlamli bir iligki vardir.
1.6. Arastirmanin Onemi

Salgin hastaliklar, 6liimciil bir hastaliga yakalanmak, dogal afetler, savas, taciz
gibi travmatik olaylar kisilerde duygusal, psikolojik ve fizyolojik olarak dnemli etkiler
olusturmaktadir. Covid-19 hastalig1 Cin’de ortaya ¢iktiktan sonra diger tilkelerde de
hastalik hizla goriilmeye baslanmistir. Hastaligin yeni bir virlis olmasi, hizli sekilde
yayilmasi, tedavisinin bulunamamasi, hastaliga yakalanma ve baskalaria bulagtirma

korkusu, ekonomik sikintilar yasama, medyadaki olumsuz ve korkutucu haberler, her



giin artan vaka ve 6liim haberleri gibi sebeplerden 6tiirii hastalik diinyadaki insanlar
icin travmaya donligmiistiir. Hastalik yayildikca insanlar kendi ailelerinden,
akrabalarindan, arkadaslarindan sosyal ortamlarindan uzaklasmaya ve evlere
kapanmaya baslamistir. Bu uzaklasmanin ve evlere kapanmanin insanlarin yasadigi

travmay1 daha da koti etkiledigi diistiniilmektedir.

Covid-19 hastaligina yakalanan ve hastalig1 yenen bireylerin bazilari hastaliktan
sonra psikolojik olarak kotii etkilenmezken bazi insanlarin ise hastaliktan kaynakli
olarak psikolojilerinin kétii etkilendigi diisiiniilmektedir. Hastaligin bireyler iizerinde
olumsuz etkileri oldugu kadar olumlu etkileri de olabilecegi varsayilmistir. Bu sebeple
Covid-19 hastaliginin bireylerin ruh saglhigina olumsuz etkileri dikkate alindiginda
yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19) yenmis bireylerde travma sonrasi biliylimede
travma sonrast stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umudun rolii adli bu arastirma
konusunun giincel ve 6nemli olmasindan dolayi literatiire katki saglayacagi ve
arastirma sonuglarina gore yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19) yenmis bireylerde
travma sonrasi biiyiimeyi artirmak i¢in yapilabilecek g¢alismalarla ilgili bu konu

tizerinde ¢alisanlara yol gosterecegi ve bilgi saglayacagi diisiiniilmektedir.

Bu arastirmanin psikolojik danigman ve diger ruh saghigi calisanlarina ruh
saglig1 hizmeti sunarlarken 6nemli katkilar saglayacagi disiiniilmistiir. Covid-19
salgin hastalig: ile birlikte getirilen sokaga ¢ikma yasagi, karantina, maske, uzaktan
egitim gibi hayatimizi kotii etkileyen kisitlamalar yagamimiza dahil edilmistir. Ayrica
tedavisi hala bulunamamis bir hastaliga yakalanmanin bireydeki kotii etkisi
diisiiniildiiglinde arastirmanin sonuglarinin alanda calisan basta psikolojik danigsmanlar
olmak tizere diger ruh sagligi calisanlarina katkida bulunacagi psikolojik danigma ve
rehberlik hizmetlerini sunarken hangi faktorlere odaklanmalar: gerektigini gosterecegi

diistiniilmektedir.

Bu arastirmanin bir diger 6nemli yan1 ise politika yapicilara 6nleme ve miidahale
hizmetleri bakimindan saglayacagi katkilardir. Cilinkii bu aragtirma Covid-19
hastaliginin bireylerdeki olumlu ve olumsuz psikolojik etkileriyle ilgili yiiriitiilen
aragtirmalarla ilgili bilgi sunmaktadir. Yapilan arastirmalar goz Oniine alindiginda
Covid-19 hastalarina yonelik travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve
umut odakli psikososyal miidahalelerin yapilmasi igin bilgi ve destek sunabilir. Bu
sayede bireylerin travma sonrasi biiylime diizeyinin artmasina yonelik yapilacak

calismalara katkida bulunulabilir.



1.7. Sayiltilar

Covid-19 hastaligint yenmis olan bireylerin travmaya maruz kaldiklar

varsayilmistir.
1.8. Smirhliklar

1. Arastirmadan elde edilen veriler “Travma Sonrasi Biiylime Envanteri”,
“Yetiskinler icin Psikolojik Dayaniklilik Olgegi”, “Siirekli Umut Olgegi” ve “Travma

=19

Sonrasi Stres Tan1 Olgegi”nin dl¢tiikleriyle sinirhidar.

2. Bu arastirma Tiirkiye’nin farkli sehirlerinden ¢evrim igi ve yiiz ylize olarak

arastirmaya katilan 454 kisi ile sinirhidir.
1.9. Tamimlar
Bu aragtirmada gecen bazi temel kavramlarin tanimlar1 asagidaki gibidir.

Covid-19: Siddetli akut solunum sendromu koronaviriis 2’nin (SARS-CoV-2)
sebep oldugu viral bir hastaliktir (Bikdeli, vd., 2020: 1005).

Travma Sonrast Biiyiime: Bireylerin biiylik bir hayat kriziyle miicadelesinden
kaynaklanan 6nemli pozitif bir degisikligi deneyimlemesidir (Calhoun, vd., 2000:
521).

Travma Sonrast Stres Bozuklugu: Travma sonrast stres bozuklugunun (TSSB)
temel Ozelligi, asir travmatik strese maruz kaldiktan sonra fiili ya da tehdit edilmis
6liim, ciddi yaralanma, kisinin fiziksel biitiinliigiine bagka bir tehdit iceren bir olayin
dogrudan kisisel deneyimine maruz kaldiktan sonra DSM-V de belirtilen karakteristik

semptomlarin gelismesidir (Lin, vd., 2007: 12).

Psikolojik Saglamlik: Bireyin stresli olaylar karsisinda iyilesme kapasitesidir
(Rahat ve Ilhan, 2016: 189).

Umut: Tirk Dil Kurumu “olmasi beklenilen veya olacag: diisiiniilen sey, iimit”

olarak ifade etmistir.



2. KURAMSAL CERCEVE

Bu bolimde, ilgili alanyazin kapsaminda Covid-19 hastaligi, travma sonrasi
biiyiime, travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut kavramlari ile

ilgili kuramsal bilgilere ve yapilan arastirmalara yer verilmistir.
2.1. Covid-19 Hastahg

Kiiresel bir pandemi olan koronaviriis hastaligi, siddetli akut solunum sendromu
koronaviriis 2’nin  (SARS-CoV-2) sebep oldugu viral bir hastalik olarak
belirtilmektedir (Bikdeli, vd., 2020: 1005). Aralik 2019’un sonlarina dogru ortaya
¢ikan bu salgin hastalik, 5 Ocak 2019 da gozetim altindaki 121 yakin temash 44
hastanin “etiyolojisi bilinmeyen pnodmoni” oldugu agiklanmistir ayrica Diinya Saglik
Orgiitii, 11 hastanin durumunun agir oldugunu ve etkilenen birgok kisinin Huanan
Deniz Uriinleri pazari ile baglantili oldugunu bildirmistir (2020). Bazi hastalarin
akciger grafisinde ates, nefes darlig1 ve akciger infiltrasyonu oldugu gézlemlenmistir
(Bogoch, vd., 2020: 1). 22 Ocak 2020 tarihi itibariyle, Cin’de bulunan 25 ilde (ilge ve
sehirler) toplam 571 Covid-19 vakasi agiklanmustir (Lu, 2020: 69). ilk insandan insana
Covid-19 bulasma vakasi ABD’de 30 Ocak 2020 de duyurulmustur (Rothan ve
Byrareddy, 2020: 2). Ayrica 30 Ocak 2020 de, Cin’de 7734 vaka teyit edilmis ve
Tayvan, Tayland, Vietnam, Malezya, Nepal, Sri Lanka, Kambogya, Japonya,
Singapur, Kore Cumhuriyeti, Birlesik Kralliktan 90 vaka toplu olarak duyurulmustur.
Daha sonra Birlesik Arap Emirligi, Amerika Birlesik Devletleri, Filipinler, Hindistan,
Avustralya, Kanada, Finlandiya, Fransa ve Almanya gibi farkli iilkelerde de vakalar
aciklanmistir (Bassetti, vd., 2020: 1).

11 Mart 2020 de Tiirkiye de ilk Covid-19 vakasi1 Tiirkiye Cumhuriyeti Saglik
Bakani tarafindan kamuoyuna duyurulmustur (TCSB, 2020). Diinya saglik orgiitii ise
11 Mart 2020 de Covid-19 hastaliginin bir pandemi oldugunu ilan etmistir (2020).
Tiirkiye de ilk vaka ac¢iklandig: tarihten sonra vaka sayisi hizla artarak devam etmistir.
17 Mart 2020 tarihinde ise iilkemizde Covid-19 hastaligindan kaynakli ilk 6lim
aciklanmigtir. 25 Haziran 2021 itibariyle iilkemizde toplam hasta sayist 5.398.878
kisidir. Covid-19 hastaligindan dolay1 25 Haziran 2021 tarihinde iilkemizde vefat eden
insan sayisi ise 49.473 kisidir (TCSB, 2021). 25 Haziran 2021 de diinyada Covid-19
kaynakli toplam 179.686.071 vaka, 3.899.172 6liim bildirilmistir (2021).



2.2. Travma ve Travma Sonrasi Bilyiime
2.2.1. Travma Kavrami

Travma sonrasi biiyiime kavramin1 anlayabilmek icin Oncelikle travma
kelimesinin ne oldugunun bilinmesi gerckmektedir. Travma, bireyleri duygusal,
psikolojik ve fizyolojik olarak etkileyen bir durumdur (Chen, vd., 2020: 2). Travmatik
olay ise; savas, dogal afet, kaza, taciz, operasyon, kayip, salgin hastaliklar vb. gibi
bireyin kendisinin ya da sevdiklerinin hayatini, bedensel ve ruhsal biitlinliigiinii tehdit
eden veya bu sekilde algilanan yasantilardir (Erten ve Kocakaya, 2020: 191). Bu
olaylar kisinin elinde olmayan ve duygusal bakimdan basa ¢ikamadigi bireye ac1 veren
ani ve beklenmedik olaylardir (Sayil, 1992: 4). Bu olaylarin etkisi birka¢ dakika,
birkag saat, giinler, aylar hatta yillar siirebilir (Isikli, 2006: 5). Bu gibi yasantilar evde,
okulda, iste kisacasi insanin oldugu her yerde vardir ve kaginilmazdir (Sayil, 1992: 4).
Travmatik bir olaydan sonra kisinin soka girmesi, yasadig1 olay1 inkar etmesi kisinin
yasadig1 travmatik olaya kars1 gosterdigi dogal tepkilerdir. Olayin iistiinden uzun bir
sire gectikten sonra bireylerde; geri donisler, iliskilerinde problemler, somatik
belirtiler gibi tepkiler ortaya ¢ikabilir. Travmatik bir olaydan sonra bu gibi tepkiler
dogal olsa da, baz1 bireyler hayatlari boyunca yasadigi bu olayin etkilerini atlatmakta
zorluk yasayabilir (Erten ve Kocakaya, 2020: 191).

Travmatik olaylar ikiye ayrilir. Birincisi insanlar tarafindan gergeklestirilen
taciz, kaza, savas gibi olaylardir. Insanlar tarafindan gergeklestirilen bu olaylar da
insanlarin istemli ve kazara gergeklestirdigi olaylar olmak iizere ikiye ayrilir. Ikincisi
ise insanlarin herhangi bir miidahalesi olmadan gerceklesen dogal afetler gibi
olaylardir (Diirii, 2006: 2-3). Birdenbire ortaya ¢ikan bu olaylar kiside asir1 derede
korku, caresizlik gibi hislere ek olarak donup kalma ve kaginma gibi davraniglari
ortaya ¢ikartabilmektedir (Isikli, 2006: 4).

Travmatik olaylar bireyin yasamsal biitiinliigiine zarar veren durumlardir.
Deprem, yangin, sel gibi dogal felaketler, cinsel veya fiziksel olarak saldiriya maruz
kalma, ¢ocuklukta yasanmis olan cinsel istismar, savaslar, iskence gorme, zorla
alikonulma, trafik kazalari, hayati tehdit eden ciddi bir hastalik teshisi konulmasi,
sevilen bir yakinin kaybi, salgin, bosanma, iflas etme, ekonomik krizler ve bireyin basa
¢ikma yetenegini asan durumlar travmatik durumlara 6rnek olarak gosterilebilir (Aker,

2012: 11).
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Aker’e (2012: 11) gore bireyler bu gibi travmatik durumlan ¢ sekilde
deneyimleyebilir:

1. Olay1 dogrudan birey yasar.

2. Birey, bu gibi durumlara sahit olur, travmatik olay1 deneyimleyen kisilere

yardim eder.
3. Bu tiir travmatik durumun deger verdigi bir bireyin basina geldigini 6grenir.

Travmatik olaylar karsisinda gosterilen duygu, diistince ve davranislar bireyden
bireye farklilik gosterebilmektedir (Duman, 2019: 179). Travmatik bir olayin
olusturdugu yikim bu yasantinin ¢ocukluk caginda gerceklesmesine, insan eliyle
olmasia (Isikli, 2006: 5) ve travmatik olayin yogunluguna (Akytiz, 2017: 4) baghdir.
Olayin birey iizerinde biraktig1 etkisinde, kisinin olay1 algilayis tarzi, bag etme tarzi ve
bireysel 6zellikleri de 6nemlidir (Simsir, 2017: 11). Bunlarla birlikte bireyin ¢evresel
kaynaklarindan aldig1 olumlu destek de bireyin yasadigi travmatik olayr atlatmasinda

etkilidir (Maheux ve Price, 2016: 102).

Yasanilan bir travmatik olayin bircok olumsuz fiziksel ve psikolojik sonug
olusturabilecegine dair ¢ok gii¢lii kanitlar vardir. Arastirmacilar travmanin olumsuz
etkilerini detayli bir sekilde arastirmig olsalar da olumsuz olaylarin olumlu etki
olasiligina ¢cok daha az ilgi gostermislerdir. Bununla birlikte en travmatik olaya maruz
kalan kisilerin bile tecaviiz gibi trajedilerle miicadelelerinde ortaya ¢ikan en azindan
bazi iyileri algilayabileceklerini 6ne siiren arastirmalar bulunmaktadir (Tedeschi ve
Calhoun, 1996: 455). Travmatik bir yasam olayindan sonra bireyin olumlu seyler de
gelistirebilecegi algisi, travma sonrasit biliylime olgusunu giindeme getirmistir

(Ezerbolat ve Ozpolat, 2016: 1).

2.2.2. Travmatik Olaylara Verilen Tepkiler ve Travmatik Olay Sonrasinda
Ortaya Cikabilecek Ruhsal Bozukluklar

Travmatik bir durumla karsilasan bireyler karsilastiklar1 bu durum karsisinda
davranigsal, duygusal, bilissel ve fiziksel tepkiler gostermektedir (Diirii, 2006: 5). Bazi
bireyler i¢in bu tepkiler gegici olabilir. Yani verilen bu tepkilerin yogunlugu, igerigi
bireyden bireye degiskenlik gosterebilmektedir (Isikli, 2006: 6). Travmaya maruz
kalmanin kendi basia travma sonrasi stres belirtilerinin daha sonraki gelisimi i¢in
yeterli olmadigi da bugiin iyi bilinmektedir. Dahasi, travmatik belirtiler travmatik

olaydan sonraki birka¢ ay i¢inde zaman zaman diizelebilir veya tamamen ortadan
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kalkabilir, bu da depresif bir donemden kendiliginden iyilesmeye benzer, kendi
kendini sinirlayan bir siireci diisiindiirtir (Koren, vd., 1999: 367). Ancak baz1 olaylarda
verilen tepkiler yogunlugunu kaybetmeden uzun siire devam etmektedir (Sebuktekin,
2018: 10). Ornegin II. Diinya Savasindan sonra savas gazileriyle yapilan bir
arastirmada  savagin  etkilerinin zamanla ortadan kalkmadigi  goriislini
desteklemektedir. Gaziler savasin hafizalarinda korkung bir ani oldugunu ve hala

etkisinin devam ettigini ifade etmistir (Kidson, vd., 1993: 563).

Travmatik olaylar bireylerin diisiince ve inang sistemlerinde de degisiklige sebep
olurlar (Altinsoy, 2020: 31). Kisiler travmatik bir olay 6ncesinde yasadiklar1 olaylari
anlamlandirmada birtakim varsayimlara sahiptir. Diinyanin ve insanlarin giivenilir
oldugu, hayata iliskin pozitif tutumlar, yasamin anlamlilig1 gibi bu varsayimlar bireyin
yasama adapte olmasina katki saglar (Kardas, 2013: 6). Fakat travmatik bir olay
sonrasinda bireyin bu gibi olumlu varsayimlar1 yikilir (Altinsoy, 2020: 31). Bunun
yerine olumsuz zihinsel (sok, inkar olumsuz diisiinceler), duygusal (korku, 6fke, utang,
sugluluk), fiziksel (kaginma davranislari, kalp atisinda hizlanma, nefes almada zorluk)
ve davranissal (ige kapanma, sosyal iligskilerde problem yasama) tepkiler gosterirler

(Erdogan, 2010: 8).

Yasanilan bir travmatik olay sonrasinda bireylerde travmatik yas, depresyon,
kayg1 bozukluklar1, panik bozukluk, madde kullanimi, travma sonrasi stres bozuklugu
ve somatik bozukluklar goriilebilir. Covid-19 salginiyla ilgili yapilan bir aragtirmada
katilimcilarda yiiksek diizeyde kaygi, depresyon ve stres bildirilmistir (Chen, vd.,
2020: 2). TSSB ortaya ¢ikan bu bozukluklar arasinda 6nemli bir yere sahiptir (Acar,
2020: 11). TSSB DSM- 5 gore 4° e ayrilir;

1. Flashbackler (travmatik olayin tekrar tekrar yaganiyormus hissi)
2. Travmatik olayla ilgili uyaricilardan uzaklagsma

3. Olumsuz duygular diisiinceler ve hissizlesme

4. Asiri uyarilma hali (¢abuk irkilme, uyku bozuklugu ).

Travmatik bir olaydan sonra kisinin gosterdigi tepkilerin iyilesebilecegi veya
zamanla ortadan kalabilecegi diisiinililse de yasanilan olayin yogunlugu, bireysel
farkliliklar, bas etme stilleri, psikolojik saglamlik, gegmis travma Oykiisii yasanilan
olayin travma olarak degerlendirilmesinde belirleyicidir (Arslan, 2017: 6). Travmatik
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bir olay sonrasinda yasanabilecek iki durum vardir. Bunlar; Akut Stres Bozuklugu
(ASB) ile Travma Sonrasi Stres Bozuklugudur (TSSB) (Diirii, 2006: 7).

2.2.2.1. Akut Stres Bozuklugu

DSM-1V ile smiflandirma sisteminde yer almis olan ASB, yasanilan travmatik
bir durumdan sonra en fazla bir ay i¢inde belirti veren travma sonrasi stres tepkilerini
tanimlamaktadir (Yilmaz, 2006: 5). ASB tanist hastaligin siniflandiriimasindaki
boslugu doldurmak i¢in DSM-1V de yer almistir ¢iinkii TSSB tanis1 travma sonrasi ilk
ayda yasanan travma belirtilerini ele almamistir (Harvey ve Bryant, 2002: 886).
Belirtilerin bir aydan daha uzun siirmesi halinde TSSB tanis1 koyulur (Arslan, 2017:
7).

2.2.2.2. Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

Travmatik bir olaydan sonra gosterilen tepkilerin daha uzun silire devam
etmesiyle ortaya c¢ikmaktadir (Isikli, 2006: 8). TSSB, bireylerde deprem, kasirga,
salgin hastalik gibi travmatik bir deneyimden sonra ortaya ¢ikabilecek psikolojik bir
rahatsizliktir (Liang, vd., 2020: 2). Travma sonrast1 stres bozuklugunun (TSSB) temel
Ozelligi, asir1 travmatik strese maruz kaldiktan sonra fiili ya da tehdit edilmis 6liim,
agir yaralanma, bireyin fiziksel biitiinliigiine baska bir tehdit igeren bir olaymn
dogrudan kisisel deneyimine maruz kaldiktan sonra karakteristik semptomlarin
gelismesi olarak tanimlanmaktadir. Kisinin olaya verdigi tepki asirt derecede korku,
dehset veya caresizlik igermelidir (Lin, vd., 2007: 12). TSSB belirtileri travmatik
olaydan sonra birka¢ ay i¢inde ortaya ¢ikar. Travmatik olaydan ¢ok uzun siire sonra
belirtilerin ortaya ¢ikmasi az goriilen bir durumdur ve uzun siire sonra ortaya ¢ikan

belirtilerin iyilesmesi kolay degildir (Arslan, 2017: 7).

Travma sonrasi stres bozuklugu DSM-III de ilk kez siniflandirilan psikolojik bir
bozukluktur (Tekcan, 2018: 8). TSSB siniflandirilmasi ile sebep birey odakli olarak
degil, travmatik yasant1 odakli olarak goriildi (Colak, vd., 2010: 21). DSM’nin her
revizyonuyla, TSSB i¢in tani kriterleri 6nemli 6lgiide degismistir (Pai, vd., 2017: 1).
Giinimiizde TSSB i¢in en son revize edilen DSM-V’deki tami kriterleri dikkate
alinmaktadir (Ko6roglu, 2014).

TSSB, siklikla, insanlarin iyilesmesini ciddi sekilde engelleyen ve giinliik yagsam
fonksiyonunu etkileyen depresyon ve anksiyete ile birlikte goriilmektedir (Xi, vd.,

2020: 1). Bunun sebebi olarak, bireylerin 6zellikle beklenmedik ve hazirliksiz

14



durumlarda panik, korku ve gerginlik yaratabilecek yaralanma ve 6liimden korkmasi
diistiniilmektedir (Liang, vd., 2020: 2). Covid-19 salgmi gibi salginlar, psikolojik
bulasma potansiyeline sahiptir ve yaygin korku, anksiyete, depresyon, TSSB ve diger
psikiyatrik bozukluklara sebep olabilir ve bunlar, etkilenen bireylerin yani sira
akrabalarinin, bakicilarinin ve komsularinin damgalamasiyla daha da kétiilesebilir
(Islam, vd., 2020: 1).

Covid-19 salgim1 yasami tehdit eden bir halk sagligi acil durumu ve TSSB’ye
sebep olacak kadar ciddi bir hastalik olarak kabul edilmektedir. TSSB’nin bilissel
modeline gore, travmatize olmus hastalarin yasadig1 olumsuz duygular (korku, tiziintii
ve Ofke gibi), travmatik olaylarla basa c¢ikmanin bir yolu olarak olumsuz
degerlendirmeyi benimsemelerine neden olabilir ve bu da TSSB’ye yol agabilir
(Liang, vd., 2020: 2). New York Sehir Universitesi (CUNY) tarafindan 13 Mart 2020
de yapilan haftalik bir anket, birgok New York sakininin salgin ile ilgili ¢esitli
endiseler ve stres faktorleri (6rnegin; enfeksiyon kapma korkusu, sosyal izolasyon, is
/ mali kayip, kira 6deyememe ve tahliye edilme korkusu dahil ekonomik stresler)
yasadigini gostermistir ve bunlarin birgogu artan travma sonrasi stres ve diger akil
saglig1 sorunlari ile baglantilidir (Boyraz ve Legros, 2020: 2). Covid-19 pandemisinde
ortaya ¢ikan TSSB’nin birka¢ nedeni olarak yakin 6liim deneyimi, deliryum ve yogun
bakim initesiyle ilgili yasanilan travma olarak belirtilmektedir (Kaseda ve Levine,
2020: 3-5). Ayrica Covid-19 hastaliginin ciddi belirtilerini yasamak veya 6len kisilerle
temas kurmak da bireyler i¢in travmatik olabilir (Islam, vd., 2020: 1).

Gegmisteki koronaviriis salginlarindan elde edilen arastirma sonuglarina gore,
Covid-19 magdurlarinda gorillen en Onemli problemlerin travma sonrasi stres
belirtileri (TSSB) olmak tizere, psikiyatrik semptom ve bozukluk olasiliginin yiiksek
oldugunu gostermektedir (Kaseda ve Levine, 2020: 2). Salgindan kurtulan kisilerin
stres diizeylerini ve psikolojik sikintilarini bir yil sonra inceleyen bir arastirmada,
SARS magdurlarinin asir1 derecede stres seviyesine ve endise olusturacak sekilde
psikolojik sikint1 seviyesine sahip oldugu bulunmustur (Lee, vd., 2007: 235). Salgin
konusunda yapilan ii¢ yillik bir arastirma da ise SARS magdurlarinda major depresif
bozuklugunun, travma sonrasi stres bozuklugunun, somatoform agri1 bozuklugunun ve
panik bozuklugunun goriilen en yaygin bozukluklar oldugu goriilmistiir (Wing ve

Leung, 2012: 25
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TSSB ile ilgili yapilan aragtirmalar incelendiginde 2019 yilinda Cin’in Wuhan
kentinde ortaya c¢ikan Covid-19 salgmiyla ilgili yapilan bir arastirmada Cinli
katilimcilar arasinda psikolojik sikinti ile travma sonrasi stres bozuklugu arasindaki
iliskiyi arastirmak amacglanmustir. Bu arastirma, Covid-19°’un Cin’de ortaya
¢ikmasindan sonraki bir ay i¢inde gergeklestirilmistir. Aragtirmaya yaslar1 14 ile 35
arasinda degisen toplam 570 kisi dahil edilmistir. Sonug olarak, travma sonrasi stres
bozuklugu semptomlar1 ve psikolojik sikintinin etkilerini gosteren tiim katilimcilarin
% 12,8’inin travma sonrasi stres bozukluguna olumsuz basa ¢ikma tarzi aracilik
etmistir (Liang, vd., 2020: 6). Covid-19 salgin hastaligiyla ilgili Meksika da yapilan
bir arastirmada ise katilimcilarin % 27.7’sinde travma sonrasi stres bozuklugu
saptanmistir (Patricia, vd., 2020: 591). Covid-19 salginiyla ilgili yapilan farkli bir
arastirma da ise katilimcilarin % 36’sinda travma sonrasi stres bozuklugu goriilmiistiir
(Romito, vd., 2020: 1). Covid-19 salgin hastaligiyla ilgili Suudi Arabistan’da yapilan
aragtirmada testi pozitif ¢ikan veya Covid-19 ile enfekte oldugundan siiphelenilen
katilimcilarin daha yiiksek TSSB yayginligi gosterdigi bulunmustur (Alshehri, vd.,
2020: 5).

Travma sonrasi stres bozuklugunun yasamimiz siiresince goriilme orani % 6 ile
% 9 arasinda degismektedir. Bu yiizden, travmadan kurtulanlarin ¢ogu TSSB
gelistirmeyebilir. Ancak travmaya maruz kaldiktan sonra da kisisel biiylime yasadigi
goriilen birgok kisi bulunmaktadir. Baz1 arastirmacilar, daha fazla travma sonrasi
rahatsizligi olan kisilerin daha fazla travma sonrasi biiylime bildirdiklerini
belirlemistir, diger bazi arastirmacilar ise travma sonrasi sikinti ve biiylime arasinda
olumsuz bir iligki oldugunu gostermistir. Yapilan bir arastirma sonucunda travmadan
kurtulanlarin istenmeyen zihinsel igerige esnek tepkiler gosterdiginde, daha biiyiik
sikintilarin travma sonrast uyum i¢in bir sigrama tahtas1 oldugunu ortaya koymustur

(Kashdan ve Kane, 2011: 84-88).
2.2.3. Travma Sonrasi Biiyiime

Yasanilan travmatik olay sonrasinda bireylerin travmatik olaya yiikledikleri
anlam, gosterdikleri tepkiler bireyden bireye degisiklik gosterebilir (Can, 2018: 16).
Travmatik deneyimlerden sonra kisiler stres semptomlarinin yani sira travma sonrasi
biliyiime semptomlar1 da gosterebilir (Ceco, 2018: 14). Kisilerin travmatik olaylar
sonucunda yasadiklar1 bu pozitif yondeki gelismeler alanyazinda strese bagli biiylime,

yarar bulma, algilanan faydalar, gelisme, olumlu yan iriinler, gii¢ (stren) doniisiimii,
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olumlu psikolojik degisiklikler, olumlu uyum saglama gibi ¢esitli kavramlar ile
tanimlanmistir (Tedeschi, vd., 1998: 2-3). Travma sonrasi biiyiime kavrami da bu
kavramlar i¢indedir (Can, 2018: 16).

Travma sonrasi biiylime bireylerin ciddi bir yasam kriziyle miicadelesinden
sonra onemli pozitif bir degisikligi deneyimlemesidir (Calhoun, vd., 2000: 521).
Travma sonrasi biiyiime kavrami hayatimizdaki onemli kriz anlari ile bas etme
sonucunda ortaya ¢ikan olumlu yondeki bilissel, duygusal, davranigsal degisimdir
(Kardas, 2013: 13). Bu kavram yiizyillardir biliniyor olmasina ragmen son yillarda
sistematik olarak ¢alisilmaya baslanmistir (Calhoun, vd., 2000: 521). Kisinin sikintilar
yasayarak bilgelige, dogruluga ulastigi inanisi ¢ok eski tarihlerde de var oldugu
bilinmektedir (Duman, 2019: 179). Antik déonemdeki yazitlarda ve bazi dinlerde aci
cekmenin bireyi iyilestirdigi diigiiniilmekteydi (Giingor, 2019: 10).

Travma sonrasi biiylime kavrami ile ilgili 1980°1i yillara kadar ¢ok fazla
arastirma yapilmamistir (Sarisoy, 2012: 8). Travma sonrasi bliylime diizeyini dlgen
arastirmalar ve travma sonrast biiyiime kavramimin farkli degiskenlerle iliskisini
arastiran calismalar ise 1990’11 yillarinin ortalarinda daha da artmaya baslamistir
(Calhoun ve Tedeschi, 2013: 6). 1990’lardan sonra arastirma yapilan konular kronik
hastaliklar (Lanza, vd., 1998: 405), kanser (Widows, vd., 2005: 266), beyin
yaralanmalar1 (Mcgrath ve Linley, 2006: 767), cinsel istismar (Williams, vd., 2013:
259), cinsel saldir1 (Frazier, vd., 2001: 1048), tsunami (Hafstad, vd., 2011: 130),
deprem (He, vd., 2013: 1), HIV viriisii (Sherr, vd., 2011: 612), omurilik yaralanmalari
(Kalpakjian, vd., 2014: 218), gogiis kanseri (Mols, vd., 2009: 583), terorist saldirilar
(Park ve Aldwin, 2008: 300), motorlu tasit kazalar1 (Zoellner, vd., 2010: 1), Covid-19
salgini (Chen, vd., 2020: 1) ve bu konuyla ilgili burada belirtilmeyen bir¢ok arastirma

vardir.

Yasanan travmatik olaylar sanat dallari, inang sistemi ve psikoloji gibi bir¢ok
dalda kendine yer bulmustur. Psikoloji alanindaki g¢alismalariyla bilinen Freud,
Yalom, Maslow, Rolle May, Viktor Frankl gibi kuramcilar travmatik yasantilarin
kisilerin hayatlarina énemli etkileri oldugunu belirtmektedirler (Tel, 2017: 18). insanin
varolusu {izerinde ¢alisan kuramcilar yasanilan acida bir anlam bulmanin 6nemli
oldugunu vurgular (Frankl, 2020: 9). Bu ifadeye en iyi 6rnek Viktor E. Frankl’nin en
{inlii kitabr “Insanin Anlam Arayis1”nda gegen Nietzsche nin {inlii s6zii “was mich

nicht umbringt, macht mich starker” (Beni 6ldiirmeyen sey, beni daha da giiclii kilar)
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sOziidiir (Frankl, 2020: 97). Frankl disindaki varoluscu yaklasim {izerinde ¢alisan diger
kuramcilar ve felsefecilerin acinin insani pozitif yonde gelistirdigi ile ilgili dnemli

calismalar1 vardir (Calhoun ve Tedeschi, 1999: 10).

Travma sonrasi biiyiimeyle ilgili yapilan arastirmalarin gogu travma sonrasi stres
bozuklugu, artan korku, kaygi, depresyon gibi travmanin olumsuz sonuglarina
odaklanmustir (Frazier, vd., 2001: 1048). Travma ve sikintilarin olumsuz sonuglarina
odaklanmak travma sonrasi biiylime olgusunun yanlis anlasilmasina sebep olabilir
(Linley ve Joseph, 2004: 11). Arastirmalar travmatik bir olaydan sonra hayatta
kalanlarin son derece travmatik olaylarda bile biiyiime ve pozitif yasam degisiklikleri
yasayabildiklerini gostermektedir (Frazier, vd., 2001: 1048). Travma ve sikintilara
verilen tepkilerle ilgili herhangi bir anlayis kapsamli olarak degerlendirilecekse negatif
degisikliklerin yani sira pozitif degisikliklerinde hesaba katilmasi gerektigi lizerinde
durulmaktadir (Linley ve Joseph, 2004: 11). Bu pozitif degisiklikler Calhoun ve
Tedeschi’e (2004: 95) gore bes farkli alanda tanimlanmustir; yeni firsatlar1 fark etme,
degisen iliskiler, hem daha gii¢lii hem de daha savunmasiz olma paradoksal goriisi,
yasam i¢in daha biiylik takdir ve bireyin ruhsal ve varolussal alanindaki
degisikliklerdir. Bireylerin travma sonrasi ile miicadelesi olumsuz, olumlu ve belki de
daha tipik bir sekilde olumsuz ve olumlu deneyimlerin bir karisimi olarak ortaya
cikabilir (Calhoun ve Tedeschi, 2004: 93).

Travmatik bir durum yasayan kisilerin hepsinde travma sonras1 biiyiime ortaya
c¢ikmayabilir (Akin, 2019: 8). Yasanilan travmatik olaymn bireye etkisinden harig
kisisel ozellikleri, sosyal cevresi, yas, egitim diizeyi, cinsiyet ve bunlar gibi bir¢cok
degisken travma sonrasi bilylimenin ortaya ¢ikmasinda 6nemlidir. Travmatik bir olay
sonucunda travma sonrasi bilylimenin ortaya ¢ikmasi icin ilk basta yasanilan olayin
birey i¢in agir olmasi ve bireyin bu travma ile basa ¢ikabilmesi gerekir (Akcan, 2018:
64).

Travma sonrasi bitylime kavramiyla ilgili yapilan arastirmalarda degerlendirme
yontemlerindeki farkliliklara ragmen arastirmalardaki katilimcilarin ortalama % 50 ile
% 60’1 gesitli travmatik olaylara yanit olarak bir dereceye kadar biiyiimeyi ya da pozitif
degisikligi onaylamaktadir (Frazier, vd., 2001: 1048). Covid -19 salgin1 sirasinda
hastanede ¢alisan hemsirelerle ilgili yapilan bir arastirmada Covid-19 hastalarina

bakmig olan hemsirelerin, bu hastanelerde, boliimlerde hizmet vermeyen veya bakim
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hizmeti vermeyenlere gore onemli lglide travma sonrasi biiylime agisindan daha

yiiksek toplam ve alt 6lgek puanlarina sahip oldugu bulunmustur (Chen, vd., 2020: 8).

Kisaca Ozetlemek gerekirse travma sonrasi biiyliime bireyin sarsici bir olay
yasamasindan sonra gerceklesen pozitif yondeki bir degismedir. Yasanilan olay
bazilar1 i¢in travmayken bazilari i¢in degildir. Yasanilan olayin bireyde bir travma
olusturup olusturmasi olayin sarsiciliina, bireyin ¢evresel desteklerine, bireyin bas
etme Ozelligine, kisilik 6zelliklerine de baglidir. Travmay1 dogal bir afete benzetecek
olursak, travma sonrasi biliyiime kavrami da dogal afetten sonra yikilan yerlerin daha

saglam daha gii¢lii daha giizel yapilmasina benzetilebilir (Akcan, 2018: 66).
2.2.3.1. Travma Sonrasi Biiyiimenin Boyutlari

Travmatik olay sonrasinda kisilerde hayatlarinin farkli alanlarinda biiyiimeler
meydana gelmektedir (Tel, 2017: 21). Kisiler bu biiylimeyi cesitli alanlarda farkl
sekillerde ve siirelerde yasayabilmektedirler (Keskin, 2013: 32). Travma sonrasi
biiylimenin alanlarindan her biri, paradoksal bir unsura sahip olma egilimindedir:
Kayiptan kazang vardir. Ornegin, hareketlilik i¢in tekerlekli sandalyeye bagimli olmak
gibi, insanlarin yasamda sahip olduklar1 se¢imler konusunda daha smirli olduklar
durumlarda, mesleki yollarda radikal bir degisiklik gibi, daha 6nce hig diisiiniilmemis
firsatlar1 kesfetme istegi olabilir (Tedeschi ve Calhoun: 2004: 6). Tedeschi ve Calhoun
(1995: 30) travmatik bir durum sonrasinda ortaya ¢ikan pozitif degisimleri kendilik
algisi, kigilerarast iligkiler ve yasam felsefesindeki degisim kategorilerinde ele

almiglardir.

Kendilik algisinda yaganan degisim: Bu alanda kisinin kendini algilayis
biciminde degisiklik olur. Travma siirecinde birey diinyayla ve kendiyle ilgili olumsuz
diistincelere sahiptir (Arslan, 2017: 11). Kendilik algisinda pozitif degisiklige sahip
olan birey “diisiindiigimden daha savunmasiz ama hayal ettigimden daha giigliiyiim”
algisim1 gelistirir (Tedeschi ve Calhoun, 2006: 5). Bireyin kendisini kurban yerine
hayatta kalan olarak goérmesi, “eger bununla ilgilenirsem, hemen hemen her seyin
istesinden gelebilirim” algisinin olugsmasiyla birlikte kendine olan giiveninin artmasi
ve bireyin hassas oldugu konularin farkina vararak kendini buna goére hazirlamasi
kendilik algisindaki olumlu degisimlerin gostergesidir (Tedeschi ve Calhoun, 2004:
6).
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Yasam felsefesinde yasanan degisim: Travma yasayan bireyler bu orseleyici
olaydan sonra hayatlarinda o6nem verdikleri seyleri sorgulamakta ve Onemsiz
meselelere vaktini harcamama konusunda daha temkinli davranmaktadirlar (Morland,
vd., 2008: 52). Travmatik olaylardan sonra bireyler kendilerine ikinci bir sans
verildigini diisiiniir ve en kiiciik seyler bile onlar i¢in anlaml1 hale gelir. Ornegin, bir
cocugun giiliimsemesi ve yiirimeye basglayan ¢ocukla zaman gecirmesi gibi daha 6nce
“kii¢iik seyler ” olarak kabul edilebilecek seylerin 6neminin artmasidir. (Tedeschi ve
Calhoun, 2004: 6). Ayrica insanlarin yasadiklar1 travmatik olaydan sonra daha fazla
stikretmeye basladiklar1 bulunmustur (Taku, vd., 2008: 160). Manevi ve varolussal
meseleler alanindaki biiyiime, bazi1 bireylerin stres ve kayipla basa ¢ikmalarinda pozitif
bir degisim yasamalarmin bagka bir yoludur. Ornegin travmatik bir olaydan sonra
ateist bir kisinin ifadesi:

Béyle bir olay1 atlatmayi diisiiniiyorsunuz ve nasil atlatabileceginizi
diisiinmek bile diipediiz imkansiz. Ancak isin gizelligi bu... Soylenmesi

gerekecek ¢iinkii Tanr1’nmin bana yardim ettigine inaniyordum. Bes ya da alt1 yil
once bu inanglara sahip degildim ve simdi O olmadan ne yaparim bilmiyorum.

Sonug olarak dindar olmayan veya ateist olan kisiler de yasam felsefesi boyutunda

biiyiime yasayabilirler (Tedeschi ve Calhoun, 2004: 6).

Kisilerarast iliskilerde yasanan degisim: Bu alanda bireyin diger insanlara kars1
gosterdigi sefkat, empati, yakinlik, sevgi hislerinde artis ve aymi problemlere sahip
insanlara daha fazla yardimci olma arzusu 6n palana ¢ikar (Akyliz, 2017: 8). Baska
kisilerle ¢ok yakin, ¢ok samimi ve ¢ok daha anlamli iligkiler bireyin travma sonrasi
bliylime deneyiminin bir pargasi olabilir. Yasl ebeveynlerde travma sonrasi biiylime
lizerine yapilan bir arastirma da yash bir ebeveynin, “Insanlarla iliskilerin artik
gergekten onemli oldugunun farkindayim ve kocama daha ¢ok deger veriyorum”

ifadesini kullanmistir (Tedeschi ve Calhoun, 2004: 6).

Covid-19 salginiyla ilgili hemsireler arasindaki travma sonrasi biiylimenin
arastirildig bir arastirmada kisilerarasi iligkiler, yeni olasiliklar, bireysel gii¢, manevi
degisim ve yasami takdir etme alanlarinda olumlu sonuglar bulunmustur (Chen, vd.,
2020: 8). Covid-19 salginiyla ilgili Ispanya’da yapilan farkli bir arastirmada ise
kendilik, kigsileraras1 iligskiler ve sosyal biliyiime anlaminda olumlu sonuglar

bulunmustur (Ursua ve Jodar, 2020: 4).
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2.2.3.2. Travma Sonrasi Biiyiimeyle Tlgili Yaklasimlar

Travmatik olaylardan sonra kisilerde ortaya ¢ikabilecek pozitif yonli
degisiklikler farkli modellerle aciklanmustir. Islevsel-Betimsel Model (Tedeschi ve
Calhoun, 1995), Yasam Krizleri ve Kisisel Gelisim Modeli (Schaefer ve Moos, 1992),
Organizmik Degerlendirme Kurami (Joseph ve Linley, 2006) bu cercevede ele

aliabilecek modellerdir.

Islevsel- Betimsel model: Bu model travmatik olaym degil, travmatik olay
sonrasindaki siireci daha 6nemli kabul etmektedir. J. Bulman’in (1992) bilissel sema
modeline dayanmaktadir. Bu model’e gore insanlarin erken yaslarda yasadiklariyla
olusturdugu varsayimlari bulunmaktadir. Diinyanin iyi bir yer oldugu, kendinin degerli
oldugu ve diinyanin anlaml1 oldugu kisinin {i¢ temel varsayimidir. Biitiin insanlarin bu

varsayimlara sahip olmasa da ¢ogu insanda bu varsayimlarin oldugu ifade

edilmektedir (Janoff-Bulman, 1992: 6).

Yasam zorluklarinin ana temasi sismik dogadir. Depremlerin fiziksel gevreyi
etkileyebilmesi gibi, ciddi yasam sikintilarin1 gosteren durumlar, kisinin diinyay1 ve
onun i¢indeki yerini anlama bigimini 6nemli sekilde sarsan, zorlayan veya bazen
pargalayan olaylardir. Olagandisi, kontrol edilemeyen, potansiyel olarak geri
dondiiriilemez ve tehdit edici nitelikleri ile karakterize edilen bu sismik kosullar,
bireylerin diinya hakkindaki temel varsayimlarinda, diinyadaki yerlerinde ve giinliik
yasamlarini nasil anlamlandirdiklarinda ciddi bir karisikliga neden olabilir (Tedeschi,
vd., 2014: 506). Psikolojik olarak sismik bir olay, anlayis, karar verme ve anlamliliga
rehberlik eden sematik yapilarin birgogunu ciddi sekilde sallayabilir, tehdit edebilir
veya enkaz haline getirebilir. Tipki bir depremin ortaya ¢ikmasi ve binalara zarar
vermesi gibi travmatik bir olayda bireylerin semalarini yerle bir edebilir. "Sismik"
kosullar kiimesi, bireyin olaylarin neden oldugunu anlama bi¢imini ciddi sekilde
zorlar, eski semalariyla gelisir hatta semalarin1 gegersiz kilabilir (Tedeschi ve Calhoun,
2004: 5). Bu durum bireyin daha onceki varsayimlariyla tutarsizlik olusturur. Bu
tutarsizlik hali kiside asir1 derecede strese sebep olur. Kisi stres olusturan travmatik
olayla bas edebilmek i¢in ruminasyon (tekrar eden diisiinceler) siirecine girer
(Tedeschi ve Calhoun, 1995: 60). Bireyde ruminasyon otomatik ve kasitli olmak tizere
iki sekilde meydana gelir. Otomatik ruminasyonda kontrol eksikligi duygusu vardir
yani diisiinceler ve imgeler kisinin istemeden zihnine gelir (Werdel ve Wicks, 2012:

79-80). Kasith ruminasyon ise; iliskilerini daha yapici haline getirme, travma sonrasi
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biiyiime unsurlariyla yeni bir yagsam anlatisinin olusturulmasi, gelecekteki travmalara
kars1 saglam olan ve dayanikliligi tesvik eden yasam ilkelerinin ve temel inanglarin
gelistirilmesidir (Tedeschi, vd., 2014: 513). Birey kasitli ruminasyon doneminde
yasadig1 travmatik durumla ilgili diisiinceleri zihninde canlandirarak ve yasadigi olay1
anlamlandirarak yikilan semalarint yeniden diizenlemeye baslar. Semalarini
diizenlemesiyle kisinin biligsel yapisindaki iyilesme onun daha uyumlu yasamasina

katk1 saglar (Altinsoy, 2020: 42-43).
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Sekil 2.1. Travma sonrasi bityiime modeli (Tedeschi ve Calhoun, 2004: 7)
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Yasam krizleri ve kisisel gelisim modeli: Bu modelde cevresel ve kisisel sistem
faktorleri, yasam krizi deneyimini ve sonrasini sekillendirir. Bu iki sistem krizin
sonucunu etkileyen bilissel degerlendirme siireglerini ve basa ¢ikma tepkilerini etkiler
(Zoellner ve Maercker, 2006: 629). Kisisel sistem sosyodemografik 6zellikleri, 6z-
yeterlik, dayaniklilik, iyimserlik, kendine giiven, motivasyon, saglik durumu ve énceki
kriz deneyimi gibi bireysel kaynaklari igerir. Cevresel faktorler arasinda ise bireysel
iliskiler, arkadaslardan, aileden ve sosyal ¢evreden saglanan destek ile finansal
kaynaklar ve yasam durumunun diger yonleri yer alir. Olayla ilgili faktorler, yasam
krizinin ciddiyetini, siiresini ve kapsaminin birey iizerindeki etkilerini igerir (Tarim,
2019: 16). Bireyin gevresel ve kisisel sistemlerindeki pozitif degisim ve sorunlarla
basa cikma tarzinin gelismesi travma sonrasi biliylime olarak diisliniilmektedir.
Modelin tiim bilesenleri, geri bildirim dongiileri ile birbirine baglanir ve bdylece

birbirlerini etkiler (Zoellner ve Maercker, 2006: 629).

Cevresel
sistem
Travmatik Olay Biligsel Travmanin
ve Gegis Degerlendirme Olumlu
. ve Basa Cikma Sonuglar1 ve
(Olay Bagintili Tepkisi Gegis
Etkenler)
Kisisel
sistem

Sekil 2.2. Yasam krizlerinin ve gegislerinin pozitif sonu¢larinin kavramsal modeli (Tedeschi, vd., 1998:
100)

Organizmik degerlendirme kurami: Joseph ve Linley (2006), birey merkezli
kuram ve pozitif psikolojiyi entegre ederek daha kapsamli bu teoriyi olusturmuslardir.
Kuram bireyin biiylime odakli bir yapiya sahip oldugunu 6ne siirer. Bu yaklasimda
travma sonrasi biiylimeyi ag¢iklamak ic¢in dort ilke One siiriilmiistiir. Birincisi
tamamlama ilkesidir. Birey olumsuz bir olayla yiizlestiginde, bireyin daha onceki
varsayimlari yikilir ve yeniden yapilandirmayla travma ile ilgili yeni bilgileri entegre
eder. Diger bir ilke ise asimilasyon (6ziimseme) veya akomodasyon (uyma) olarak
isimlendirilir. Olumsuz olaylarin ardindan travmayla ilgili yeni bilgiler yalnizca iki
yoldan biriyle islenebilir. Ya travmayla ilgili yeni bilgiler bireyin mevcut semalari

icinde Oziimsenir ya da mevcut semalar travma ile ilgili yeni bilgileri barindirarak
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uyum saglanir. Birey bunlardan sonra anlamlandirma siirecine girer. Bu
anlamlandirma siireci olumlu veya olumsuz yonde olabilir. Birey travmayla ilgili yeni
bilgileri olumsuz olarak anlamlandirirsa umutsuzluk ve garesizlik hissi veya patolojik
tepkiler gosterebilir. Olumlu olarak degerlendirmesi ise biiylimeyle ilgilidir. Bu
yaklagim, sosyal c¢evre, Ozerklik, yeterlilik ve iligki gibi temel insan ihtiyag¢larini

karsilayabilen faktdrlerin biiylimenin tesvik edebilecegini varsayar.

Sonug olarak, organizma degerleme teorisi iginde, travmaya bagl zorluklarin
psikolojik ¢Oziimiiniin ii¢ bilissel sonucu oldugu savunulmustur. Birincisi, bu
deneyimler asimile edilerek travma oncesi temel ¢izgiye geri doniilmesine neden olur
fakat ayn1 zamanda kisiyi gelecekteki yeni travmatik olaylara karsi savunmasiz birakir.
Ikincisi, deneyimler olumsuz ydnde yerlestirilerek psikopatolojiye ve sikintiya yol
acar. Ugilinciisii, deneyimler olumlu ydnde yerlestirilir, bilylimeye yol agar ciinkii kisi
yeni travmatik bilgiler 1s1ginda kendi diinya goriisiinii degistirmis ve gelistirmistir. Bu
ti¢ bilissel sonug arasindaki farklar, organizma degerleme teorisinin travma sonrasi

biiylime alanina 6nemli bir yeni katkisidir (Linley ve Joseph, 2006: 1045-1046).
2.3. Psikolojik Saglamhk

Travmatik bir olay deneyimlemis olan her bireyin travmaya yonelik tepkileri
farklilik gosterebilir. Bazi bireylerde TSSB, depresyon ya da madde bagimlilig: gibi
riskli durumlar goriilebilmektedir. Baz1 bireylerde ise travmatik olaylar karsisinda
riskli durumlar gostermek disinda deneyimledikleri travmatik olaylar1 yasamlarinda
isleyerek devam etmektedirler (Asut, 2020: 49). Kisilerin giinliik hayatta karsilastiklar
sikintilarin, travmatik durumlarin, stresli olaylarin ve olumsuz hayat sartlarinin kisiler
iistlinde psikolojik rahatsizliga sebep olmamasi bu kisilerdeki bazi ozelliklerle
iliskilendirilmistir. Kisilerin karsilastiklar1 bu zor durumlarla bas edebilmesi psikolojik

saglamlik kavrami ile agiklanmistir (Saruhan, 2019: 22-23).

Psikolojik saglamlik kavrami Latince “resiliens” kokiinden ortaya ¢ikmistir ve
bir nesnenin elastik 6zellikte olmas1 ve eski haline kolay bir sekilde tekrar donebilmesi
olarak tanimlanmaktadir (Gizir, 2007: 114). Ayrica biikiildiikten, gerildikten veya
sikistirildiktan sonra eski sekline geri donebilme, zor kosullara dayanabilen veya zor
kosullardan hizli bir sekilde kurtulabilen, talihsizlik veya hastaliktan kolayca ve hizla
iyilesme, stres ya da tedirginlik sonrasinda sistemin yeniden yapi ile islev kazanma

hizi, genellikle suclu bir davranisa yol acan ancak bunu yapmayan yiiksek risk
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faktorlerine maruz kalan bir kisinin kisisel kalitesi gibi anlamlarda da kullanilmaktadir

(Windle, 2011; 153-154).

Tiirkiye’de yapilan arastirmalarda ise bu kavram “Yilmazlik” (Ogiilmiis, 2002),
“Saglamlik” (Dayioglu, 2008; Sipahioglu, 2008; Karairmak, 2007; Yalim, 2007; Gizir,
2004; Kaya, 2007), “Dayaniklilik” (Eminagaoglu, 2006) seklinde Tiirkgeye
cevrilmistir (Bayrakli, 2010: 16). Bu arastirmada resilliency kavraminin Tiirkce

karsilig1 olarak psikolojik saglamlik kavrami kullanilmistir.

Psikolojik dayaniklilik, kavramsal agidan ilk once 1950’li yillarda Amerika’da
alkolik bir aileye sahip olan, istismarci bir esi olan ya da hayati tehdit altinda olan
bireylerden zorluklarla bas ederek, duygusal ya da sosyal agidan uyumsuzluk belirtileri
gostermeyen kisileri belirtmek igin “ayakta kalanlar” (survivor) terimi olarak
kullanilmistir. 1960’lardan sonra bilimsel arastirmalarda “psikolojik saglamlik” ayni

ozellikleri tanimlamak i¢in kullanilmigtir (Oktan, 2008: 12-13).

Saglamlik, bir sonug, bir kisilik 6zelligi, bir yetenek ve bir siire¢ olarak birgok
sekilde tanimlanmistir (Taku, vd., 2021: 1). Psikolojik saglamlik, bireyin stresli olaylar
karsisinda iyilesme kapasitesidir (Rahat ve ilhan, 2016: 189). McEwen ve digerlerine
(2015: 1) gore zorluklar karsisinda olumlu bir sonuca ulagsmaktir. Barthélemy ve
digerlerine (2020: 3) gore saglamlik, yasam kosullarina olumlu bir sekilde uyum
saglama yetenegi olarak tanimlanan ¢ok boyutlu bir yapidir. Rutter’e (1999: 119) gore
stres ya da giicliiklerin iistesinden gelmedir. Zautra ve digerlerine (2010: 4) gore
saglamlik sikintilara basarili bir sekilde uyum saglamadir. Masten (2001: 228)
esneklik, adaptasyon veya gelismeye yonelik ciddi tehditler nedeniyle iyi sonuglarla
karakterize edilen bir fenomen smifin1 ifade eder. Son olarak Werner (1995: 81)
saglamligl tanimlamak i¢in {i¢ tiir fenomen kullanmistir. Birincisi, yliksek seviyede
risk olsa bile pozitif bir sekilde gelisim sonucu gdstermektir. Ikincisi stresli durumda

bile yeterliligini siirdiirmektir. Ugiinciisii ise travmadan iyilesmektir.

Saglamlik iki sekilde belirlenir. Birincisi, iyilesme ya da insanlarin zorluklardan
ne kadar iyi geri dondiigii ve tamamen iyilestigidir. Direngli insanlar, stresli olaylarin
ardindan sosyal iligkilerinde, psikolojik olarak ve fizyolojik bakimdan dengeyi hizli
bir sekilde tekrar kazanma konusunda daha yiiksek bir kapasite sergilemektedir.
Ikincisi, siirdiiriilebilirlik veya zorluklar karsisinda ilerlemeye devam etme

kapasitesidir (Zautra, vd., 2010: 4).
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Saglamlik, bireyi olumsuz yasam olaylarindan korumaz, ancak direngli bireyler
stresle daha islevsel ve esnek bir sekilde basa c¢ikmaktadir. Bu ozellikler, diger
insanlara giivenli bir baglanmanin olugsmasiyla yasamin erken donemlerinde gelisir ve
bu da gelisen psikiyatrik bozukluklara karsi savunmasizligi 6nemli dlglide azaltabilir
(Friborg, vd., 2003: 66). Psikolojik saglamlik kavraminin dogustan gelen bir 6zellik
oldugu diisiiniilmesine ragmen bunun zamanla gelistirilebilir bir 6zellik oldugunu

arastirmacilar kabul etmistir (Aydin, 2020: 13).

Saglamlik, 6nemli giigliikler baglaminda pozitif adaptasyonu kapsayan dinamik
bir siiregtir. Bu kavram igerisinde iki kritik durum vardir: ilk olarak énemli tehdide
veya ciddi sikintrya maruz kalma, ikinci olarak ise, gelisim siirecine yonelik biiyiik
saldirilara ragmen olumlu adaptasyonun basarilmasidir (Luthar, vd., 2000: 543).
Hayatinda herhangi bir travmatik olay yasamamis olan ama hayatinin cesitli
alanlarinda basar1 elde etmis kisiler psikolojik olarak dayanikli degil sadece basarili

ya da yetenekli kisiler olarak tanimlanir (Gizir, 2004: 115).

Friborg ve digerlerinin (2003: 66) yaptiklar1 arastirmada psikolojik saglamlik
kavramini yapisal stil, aile uyumu, kisisel yeterlilik, sosyal destek ve sosyal yeterlilik
olmak iizere bes boyutta tanimlamislardir. Daha sonra yaptiklar1 arastirma da ise ilk
faktor olan kisisel yeterlilik boyutunu iki farkli boyuta ayirmislardir. Bunlar bireylerin
kendi mevcut giiglii yonleri ve yeteneklerine iligkin goriislerini 6l¢en benlik algisi ve
gelecek planlarini ve hedeflerini gerceklestirme firsatlar1 hakkindaki inanglarini 6lgen
gelecek algisidir (Friborg, vd., 2005: 37). Psikolojik saglamlik kavrami sonug olarak
alt1 faktorii igermektedir. Cetin ve digerleri (2015: 83) psikolojik saglamlik ile ilgili

faktorleri su sekilde tanimlamiglardir:

Benlik algisi: Bireyin kendisine ve kim olduguna dair biliglerini ifade
etmektedir yani bireyin kendisiyle ilgili duygusunun, diisiincesinin ve

davranisinin farkinda olmasidir.
o Gelecek algisi: Bireyin gelecekle ilgili pozitif algilaridir.

e Yapisal stil: Bireyin giiglii oldugu yonleri, 6z giiveni ve kendini kontrol

etme gibi bireysel 6zellikleridir.

e Sosyal yeterlilik: Bireyin sosyal ¢evresinden destek alip almamasiyla

ilgili bir etmendir.
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e Aile uyumu: Bireyin ailesinden gordiigii destek ya da ailesiyle ilgili

uyumunu ifade etmektedir.
e Sosyal destek: Bireyin sosyal aglarinin ne kadar gii¢lii oldugu ile ilgilidir.

Bu arastirma kullanilan Yetiskinler igin Psikolojik Dayamklilik Olgegi,
psikolojik saglamlik ile ilgili yukarida belirttigimiz alt1 faktorii kapsamaktadir (Basim
ve Cetin, 2011: 8).

2.3.1. Psikolojik Saglamhk ile Iliskili Modeller

Kobasa’nin arabuluculuk modeli: Bu modelde psikolojik saglamlik, sorun
yasayan kisi ile sorun arasinda arabuluculuk gorevi gormektedir. Kisi sorunlu durumla
karsilastiginda kagma tepkisi gostermek yerine giiclinii sorunu ¢ozmek ve sosyal
destek almak icin kullanir. Bu neticede olay bireyin hayatinda kétii bir am1 kalmak

yerine tecriibe olmaktadir (Sahin, 2019: 21).

Masten’in psikolojik dayaniklilik ve risk modeli: Bu modelde destekleyici
ebeveynlik yaklasimi ¢ocuklarin karsi karsiya kaldigi problemler ve ¢ocuklarin sahip
olduklar1 6zelliklerle elde edilen pozitif sonuglar arasinda arabuluculuk saglamaktadir.
Kisaca ifade etmek gerekirse problem karsisinda gocugun nasil sonuglar elde edecegi
ebeveynin tutumuna baghdir. Olumlu ebeveyn tutumu, problemlerin ortaya
cikartacagi kotli sonuglar1 azaltarak veya cocukta var olan pozitif 6zellikleri

destekleyerek ¢ocuktan iyi sonuglar elde edilebilir (Masten, 2001: 230-232).

Risk
Ebeveyn + Cocukta
etkisi istenilen
sonug
+
Varlik

Sekil 2.3. Risk ve Dayanikliligin Modeli (Masten, 2001: 230)

Henderson ve Milstein’in dayaniklilik ¢emberi: Psikolojik saglamlik kavrami

bireyden bireye degisen ve zamana bagli olarak degiskenlik gosterebilecek bir 6zellik
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olarak tanimlanmaktadir. Saglamligin ¢evre tarafindan gelistirilmesiyle iligkili alt1

unsur belirterek dayaniklilik ¢gemberini olusturmuslardir. (Giirgan, 2006: 53).
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Sekil 2.4. Henderson ve Milstein’in Dayaniklilik Modeli (Giirgan, 2006: 53)

Benard modeli: Benard’e (1991) gore geng bireyleri dayanikli olarak
biiylitmenin anahtar1 hem sefkatli hem destekleyici iligkiler kurmaktir. Dayanikli
cocuklar yetistirmek istiyorsak bir ¢ocugun oynadig, calistig1 ve yasadigi en dnemli
ic ortama topluluga, eve ve okula odaklanilmalidir. Genglerin dayanikliligini insa
etmenin ii¢ 6nemli anahtar1 vardir. Bunlar; destek ve bakim saglamak, anlamli katilim
icin firsatlar sunmak ve beklentilerinizi belirlemek ve iletmektir. Bu modele gore
dayanikli kisilerin 6zelligi kisinin kendisiyle ilgili mizah duygusuna sahip olmasi,
bagkalarina giivenmek zorunda kalmadan inisiyatif alan ve 6dnemli gorevleri yerine
getiren insanlar, kisiye zarar veren durumlardan ve insanlardan uzak durmak, bir amag
ve gelecek duygusuna sahip olmak bu o6zelliklerden birkacini olusturmaktadir

(Thomsen, 2002: 17-19).

Benard’im modelinde bir ¢ocuk diinyaya geldiginde yasam sartin1 kendisi
belirleyemediginden dolayr en o6nemli sorumlulugun yetigkinlere ait oldugunu

sOylemektedir. Ciinkii bir cocugun gelismesi, hayatini devam ettirebilmesi ayrica oyun
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oynayabilecegi ve 0grenebilecegi ortam saglanmasi yetiskinlerin sorumlulugundadir
(Sahin, 2019: 23). Aragtirmalar eger bir ¢ocuk ideal kosullarin altinda dogarsa bakici
bir yetiskinin ya da diger ortamlardaki olumlu deneyimlerin ¢ocugun olumsuz

cevresini gegersiz kilabilecegini gostermektedir (Thomsen, 2002: 19).

Anlamli Katilim i¢in

Destek ve Bakim Firsatlar Sunmak

Saglamak

Yiiksek Beklentileri
Belirlemek ve Iletmek

Sekil 2.5. Dayanikli gengler yetistirmenin anahtart (Thomsen, 2002: 18)

Padesky ve Mooney’in BDT odakli psikolojik dayaniklilik modeli: Direngliligi
bir 6zellik degil bir siire¢ olarak goriirler ve bunu zorluklarla basa ¢ikma ve uyum
saglama veya stres yaratanlar bunaltici hale geldiginde geri donme ve olumlu isleyisi
geri yiikleme yetenegi olarak tanimlamiglardir. Psikolojik dayaniklilhik BDT odakli
olarak dort temel asamada ele alinmistir. Birinci adim bireyin giiglii yonlerini
arastirmaktir. Ikinci adimda belirlenen giiclii yonler temelinde kisisel bir dayaniklilik
modeli olusturulur. Ugiincii adimda olusturulan kisisel dayaniklilik modelini yasamin
zorlugu alanlarina uygulanir. Son adimda ise dayanikliligin uygulanmasidir (Padesky

v Mooney, 2012: 283-287).
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Adim 1: Giiglii Yonleri Arastirmak

e  Uzun siireli pozitif aktiviteler iginde
e  Engelleri tanitin
e  Birgok farkli giic tiirii

Adim 2: Kigisel Bir Dayaniklilik Modeli Olusturmak

e  Giiclii yonleri genel stratejilere doniistiirmek
e  Miisterinin kelimelerini kullanin
e  Goriintiileri ve metaforlar1 dahil edin

<

/Adlm 3: Kisisel Dayaniklilik Modelini Uygulamak \
e Dayanikliliga ihtiya¢ duyulan sorunlu alanlar1
belirlemek
e Hangi kisisel dayaniklilik modelinin kullanilacagini
belirlemek

e Sonuca degil dayanikliliga odaklanin

\ J

Vs

Adim 4: Uygulama

e Davranigsal deneyler tasarlamak
e  Dayaniklilik tahminleri
e Birgok farkli gii¢lii yon

Sekil 2.6. Dayaniklilig1 olusturmak i¢in dort asamali model (Padesky ve Mooney, 2012: 284)

Kisaca bireyde var olan giiclii yonler belirlenerek kisisel bir psikolojik
dayaniklilik modeli gelistirilir ardindan ortaya ¢ikan psikolojik dayaniklilik modeli
uygulanarak bireyin hayatinda psikolojik dayanikliligin kalici hale getirilmesi

amaclanir (Sahin, 2019: 25).
2.4. Umut

Tiirk sair ve yazar Cahit Zarifoglu’nun ifade ettigi gibi “Umudumuz acimizdan
daha biiyiik olmalidir.” Tiirk Dil Kurumu umudu “olmasi beklenilen veya olacagi
diisiiniilen sey, imit” olarak tanimlanmaktadir. Snyder’e (1995: 355) gbre umut,

bireyin eylemlilik (agency) ile birlikte bu hedeflere ulagsma yollar1 (pathways) olarak
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tanimlanir. Staats ve Stassen (1985: 235) ise umudu, gelecekte beklenen pozitif
duygularin, gelecekte beklenen negatif duygularin bir baskinligi olarak belirtmektedir.
Umut, gelecege adapte olabilmek igin kisiye gii¢ katan, hem gelecekle hem de yasadig:
anla ilgilenmesine ve 0 anda anlam bulmasina yardim eden, pozitif bakis agisina ve iyi
olusuna katki saglayan, baska kisilerle iligkiyi siirdiirmesine olanak taniyan dinamik

gii¢ olarak ifade edilmektedir (Saricam ve Akin, 2013: 293).

Arzu ve beklentiden olusan umut, duygu ve bilisin etkilesimini igerir (Staats ve
Stassen, 1985: 235). Umut, birbiriyle iliskili iki bileseni i¢eren (yollar ve eylemlilik
diistincesi), amaca yonelik, biligsel bir kiime olarak tanimlanmaktadir (Abdel-Khalek
ve Snyder, 2007: 228). Yollar diisiincesi, kiginin hedeflerine giden basarili yollar
tiretme algisidir. Eylemlilik diisiincesi ise, istenen hedeflere dogru ilerlemede bu
yollar1 kullanmak igin algilanan motivasyonu yansitir (Snyder, 2002: 251). Umut
diizeyi ytiksek kisinin belirli bir hedef belirlemede yeterli eylemlilik ve yollara iligkin
analizi, gorece yiiksek hedefe ulasma olasilig1 algisina, basarisizliktan ziyade basariya
odaklanmaya, meydan okuma duygusuna ve nispeten olumlu bir duygusal hedefle
ilgili faaliyetlerin kavramsallastirildig1 ve gergeklestirildigi haliyle ifade edilmektedir
(Snyder, vd., 1991: 571). Umudu yiiksek olan kisiler, belirledikleri hedeflerine gidecek
birden fazla yol bulurlar ayrica problemlerle ve psikolojik sorunlarla bas edebilecek

giictedirler (Kocaman, 2019: 6).

Umutlu diigiince tarzi psikolojik sikintilari onleme ve psikolojik saglamligi
olumlu etkilemede 6nemli rol oynamaktadir. Bu ifadeye gore, umudun 6nleyici rolii,
problem ortaya ¢ikmadan onceki (birincil onleme) ve problem ortaya ¢iktiktan sonraki
(ikincil 6nleme) durumlarda problemlerin azaltilmasinda 6nemli etkisi vardir. Umut
seviyesinin yiiksekligi kisilerdeki, iyilik haline ve benlik algisina olumlu katkisi
olmaktadir (Atik ve Kemer, 2009: 381).

Larsen ve digerleri (2007: 402) tarafindan yapilan arastirmada umut

tanimlamalarinin ortak noktalar1 altt maddede 6zetlenmistir. Umut:
e Cok boyutludur.

e Dinamiktir (zaman iginde degisen umut derecesi ve odak noktasi olan

bir stiregtir).

e Yasam icin gereklidir (yasam, umut olmadan amacini yitirir).
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e Gelecege yoneliktir.
e Kisisel olarak anlamlidir (6znel olarak anlasilirdir).
e Hedef odaklhdir.
Ekland’a (1991) gore umut kavrami alt1 boyuttan olusmaktadir. Bunlar:
» Duygulanim boyutu: Giiven duygusu veya sonuca iligkin siiphe

» Bilissel boyut: Yargillama, algilama, sasirma, hayal etme, diisiinme,

hatirlama ve umut etme
Davranigsal boyut: Kisinin adapte olma kabiliyeti.
Birlestirici boyut: Mantiksal baglastirma duygusu.

Zaman boyutu: Gegmis, su an ve gelecek iligkisi.

YV VvV VYV V

Genel durum: Kisiyi saran yasam olaylar1 (Akt., Sarigam ve Akin, 2013:
293-294).

2.4.1. Covid-19 ve Umut

Covid-19 ile 6nemli zorluklarla yiizlesirken, cesaret kirici aksakliklar yagamak
yaygindir. Hiiziin ve nostaljik 6zlem, eski hayatlar restore edilemediginde yogunlasir.
Umut, bunalimli ve ¢aresizlik donemlerinin en 6nemli olanidir. Ayrica kisilerin
enerjilerini, yasamlar1 yeniden insa etmelerini ve bas etme ¢abalarini besler (Walsh,
2020: 906). Covid-19 salgininin tahmin edilemeyen erisiminin ortasinda, umut,
insanlarin evde kalma emirleri altindayken aksakliklarin {istesinden gelmelerine veya
hedefe ulagma yolunda ilerlemeyi siirdiirmelerine olanak taniyan psikolojik bir

kaynagi temsil etmektedir (Counted, vd., 2020: 2).

Umutlu bir birey, zorlu yasam kosullarinda bile alternatif ¢oziimler bulma ve
bunlar1 uygulama giiciine sahiptir. Umut, Covid-19’un ortaya ¢ikardig1 zor kosullarla
iligkili olarak zihinsel refahta koruyucu bir faktor olarak goriilebilir (Satici, vd., 2020:
3). Umudun 6znel mutluluk (Sarigam, 2015 ) ve 6znel iyi olus (Kato ve Snyder, 2005;
Satici, 2016; Shenaar-Golan, 2017; Yal¢in ve Malkog, 2015 ) ile olumlu bir iliskisi
bulunmaktadir. Bu sonuglar bir biitiin olarak ele alindiginda, umudun, Covid-19’un
neden oldugu psikolojik sorunlari 6nlemede koruyucu bir rol oynadig: diistiniilebilir
(Satict, vd., 2020: 3).
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2.5. lgili Aragtirmalar
2.5.1. Travma Sonrasi Biiyiimeyle Tlgili Yapilan Arastirmalar

Romeo ve digerleri (2017) gbgiis kanseri olan kadinlarda psikolojik sikint1 ve
travma sonrasi biiylimeyi incelemislerdir. Arastirma sonuglar1 depresif semptomlari
daha yiiksek olan kadinlarin, depresif semptomlart olmayan kadinlara gore daha diisiik

travma sonrasi biiyiime diizeyine sahip oldugunu gostermistir.

Schaefer ve digerleri (2018) cocukluk ¢agi magduriyetini takiben dayaniklilik
ve travma sonrasi biiyiime ile iligkili koruyucu faktorleri arastirmistir. Arastirmaya
katilan tiniversite 6grencileri ¢ocukluklarinda fiziksel siddet ve / veya cinsel istismara
maruz kaldiklarint bildirmislerdir. Yapilan hiyerarsik regresyon analizi sonucunda
daha yliksek travma sonrasi biiylimenin daha fazla iyimserlik ve olumlu dini basa

¢ikma ile iliskili oldugu sonucuna ulasilmistir.

Kardas ve Tanhan (2018) Van depremini yasamis iiniversite ogrencilerinin
umutsuzluk, travma sonrasi biliylime ve travma sonrast stres belirtilerini cesitli
degiskenler bakimindan incelemistir. Arastirma sonucunda travma sonrasi biiylime
diizeyi ve travma sonrasi stres belirtisi arasinda pozitif yonde bir iliski oldugu
belirlenmistir. Umutsuzluk ve travma sonrasi biiyiime diizeyi arasinda ise negatif

yonde bir iliski oldugu bulunmustur.

Brooks ve digerleri (2018) psikolojik saglamlig1 etkileyen faktorlerin yani sira
afete maruz kalan organizasyonlarda g¢aliganlar arasinda bir felaketin olas1 olumlu
etkisini (travma sonrast  biiylime) arastirmak icin literatiir = taramasi
gerceklestirmislerdir. Bu arastirmada egitim, deneyim ve algilanan (kisisel) yeterlilik,
sosyal destek ve etkili basa ¢ikma stratejileri koruyucu faktor olarak tespit edilmistir.
Travma sonras1 biiyiimenin, bir felaketten sonra arama kurtarma personeli i¢in hem
kisisel hem de profesyonel seviyelerde sik sik ortaya ¢iktig1 anlagilmistir. Afet yardimi
arama kurtarma ¢aligmalarina katilanlarin ¢ogunun hayata yeniden saygi duyarak ve

kendine deger verme duygusuyla travma sonrasi biiylime yasadig1 bulunmustur.

Ajoudani ve digerleri (2019) Iran’da yanmaktan kurtulan kisilerde travma
sonrasi bilylime ve sosyal destek arasindaki iligskiyi arastirmislardir. Sosyal destek ve
maneviyat, travma sonrasi biiylimenin Onemli yordayicilar1 olarak bulunmustur.

Maneviyatin, sosyal destek ve travma sonrasi biiyiime arasindaki iliskiye kismen
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aracilik ettigi belirlenmistir. Maneviyatin aracilik rolii, sosyal destegin hem dogrudan

hem de dolayl olarak travma sonrasi biiylimeyi artirdigini gostermistir.

Zhou ve digerleri (2019) bir depremden sonra kadinlar arasinda travma sonrasi
stres bozuklugu ve travma sonrasi biiyiimeyi incelemislerdir. Yas1 daha biiytk,
yaralanmis veya kendini kot hisseden ve evleri depremde agir hasar goren kadinlarin
daha yiiksek travma sonrast stres belirtileri ve travma sonrasi biiyiime diizeyine sahip
olduklar1 bulunmustur. Diger taraftan daha diisiik egitim seviyesine sahip kadinlar
daha yiiksek travma sonrasi stres belirtileri gosterirken daha diigiik travma sonrasi

biiylime diizeyi gdstermistir.

Durak ve Durak (2019) Tip-II diyabet tanis1 almig bireylerde bas etme stillerinin
ve kacinmanin travma sonrasi biliylime diizeyi ilizerinde etkisi olup olmadigin
incelemislerdir. Analizler sonucunda, yiiksek seviyede problem odakli basa ¢ikmanin,
sosyal destek arayisinin ve kacis-kagcinmanin travma sonrasi biiylimeyle pozitif yonde

iligkili oldugu bulunmustur.

Whealin ve digerleri (2020) askeri gazilerde travma sonrasi biiyiime ve travma
sonrast stres belirtileri arasindaki iliskiyi aragtirmistir. Arastirmanin sonuglari, travma
sonrast stres belirtilerinin yiiksek olmasinin zaman i¢inde daha fazla travma sonrasi

biiyiime diizeyiyle iliskili oldugunu géstermistir.

Wang ve digerleri (2020) Ya’an depreminden sonra ergenler arasinda travma
sonrast stres belirtileri, korku, sugluluk ve travma sonrasi biiylime arasindaki iligkiyi
incelemistir. Analizler sonucunda elde edilen sonuglar travma gegirmis ergenlerde
korkunun ve suglulugun travma sonrasi stres belirtisine katkida bulunabilecegini
ortaya koymustur. Arastirma sonuglar1 ayn1 zamanda magdur ergenlerin travmatik

olaylardan sonra duygusal ve psikolojik olarak biiyiiyebilecegini desteklemistir.

Chen ve digerleri (2020) Covid-19 pandemi doneminde ¢alisan hemsireler igin
travma, tlikenmislik, travma sonrasi biiytime ve iliskili faktorleri degerlendirmek icin
biiyiik 6lgekli bir tarama arastirmasi yapmuslardir. Arastirma sonucunda, yogun bakim
tinitelerinde, Covid-19 hastalar1 i¢in ayrilmig hastanelerde ve Covid-19 hastalarini
tedavi etmekle ilgilenen boliimlerde ¢alisan kadin hemsirelerin travma sonrasi biiyiime

diizeyinin erkek hemsirelere kiyasla daha yiiksek oldugu bulunmustur.

Greenberg ve digerleri (2020) askeri travmanin, savas gazilerinde psikolojik

gelisimi tegvik edip etmeyecegini arastirmislardir. Analizler sonucunda travma sonrasi
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stres belirtileri olan savas gazilerinin travma sonrasi stres belirtisi olmayan gazilere

gore travma sonrasi biiylime diizeyinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Prieto-Ursua ve Jodar (2020) Ispanya’daki koronaviriis krizi sirasinda travma
sonrasi biiyiimede anlam, dindarlik ve maneviyatin roliinii aragtirmistir. Arastirmanin
temel amaci, koronaviriis krizi sirasinda travma sonrasi bilylimenin varligini analiz
etmek ve bu biiyiimeye anlam, dindarlik ve maneviyatin katkisini incelemektir.
Arastirma sonuglar1 Madrid’deki koronaviriisiin neden oldugu travmatik ve yasami
tehdit eden durumlarda bile travma sonrasi biiylimenin gerceklestigini gostermistir.
Ayrica arastirmada kadinlarin travma sonrasi biiyiime diizeyinin erkeklere kiyasla

daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Ozcan ve Arslan (2020) terdr hadiseleri karsisinda yetiskin kisilerde ortaya ¢cikan
travma sonrasi biiylime ile travma sonrasi stres diizeyi arasindaki iliskide, maneviyatin
ve sosyal destegin araci roliinii incelemistir. Arastirma sonucunda travma sonrasi Stres
belirtisi fazla olan grubun travma sonrasi bilyiime diizeyinin anlamli oldugu
bulunmustur. Arastirmanin bir diger sonucu travma sonrasi stres belirtisi ve travma
sonrast biiylime arasinda sosyal destegin araci rolii oldugunu desteklemistir. Ayrica
travma sonrasi stres belirtisi fazla olan grup da, travma sonrasi biiylime diizeyi ile

maneviyat degiskeni arasinda anlamli bir iliski oldugu bulunmustur.

Oz-anlayis ve affetme degiskenlerinin travma sonrasi biiyiime degiskeni
tizerinde etkisi olup olmadigi incelenmistir. Analizler sonucunda kadinlarin travma
sonrasi biiyiime diizeyinin erkeklerin travma sonrasi biiyiime diizeyinden daha ytiksek
oldugu belirlenmistir. Yetiskin bireylerin 6z-anlayis ve affetme diizeyleri arttik¢a
travma sonrasi biiyiime diizeylerinin de arttig1 gozlemlenmistir. Oz-anlayis ve travma
sonrasi biiylime ile affetme ve travma sonrasi biiyiime arasinda ise orta seviyede pozitif

yonde bir iliski oldugu sonucuna ulagilmistir (Gokmen ve Deniz, 2020).

Yazic1 ve digerleri (2020) travma sonrasi biiyliime ve travma sonrasi stres
belirtileri arasindaki iliskide toplumsal destek ile dini basa ¢ikmanin araci roliinii
incelemistir. Arastirmanin sonucunda travma sonrasi stres belirtilerinin, algilanan
toplumsal destegin ve olumlu dini basa ¢ikmanin travma sonrasi biiytimeyi yordadigi
bulunmustur. Ayrica algilanan toplumsal destegin ve olumlu dini basa ¢ikmanin
travma sonrasi biiyiime ile travma sonrasi stres belirtileri arasindaki iliskiye aracilik

ettigi goriilmiistiir. Buna gore travma sonrasi stres belirtileri yiiksek olan kigilerin
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algiladiklar1 sosyal destek ve dini basa ¢ikma puanlarn yiikseldik¢e travma sonrasi

biiylime diizeylerinin de yiiksek oldugu belirlenmistir.
2.5.2. Psikolojik Saglamhk ile Tlgili Yapilan Arastirmalar

Ssenyonga ve digerleri (2013) miilteciler arasinda travma sonrasi biiylimeyi,
psikolojik saglamlig1 ve travma sonrasi stres bozuklugunu incelemeyi amaglamistir.
Yapilan analizler sonucunda miilteciler arasinda psikolojik saglamligin, travma

sonrasi biiyiime i¢in koruyucu rolii oldugu sonucuna ulasilmistir.

Mahdi ve digerleri (2014) 2003 yilinda Irak savaslarina maruz kalan bireylerde
psikolojik saglamligin travma sonrasi biiyime {iizerinde onemli bir rolii olup
olmadigini arastirmayr amaglamistir. Yapilan ¢oklu regresyon analizi sonucunda,

psikolojik saglamligin travma sonrasi biiyiimeyi pozitif yonde yordadigi bulunmustur.

Wu ve digerleri (2015) depremden sonra hayatta kalan Cinliler arasinda
psikolojik saglamligin travma sonrasi biiylime tizerindeki etkisini incelemistir.
Arastirma sonuglar1 psikolojik saglamligin travma sonrasi bilylimeyi pozitif yonde

yordadigini géstermistir.

Li ve digerleri (2015) ¢ocuklukta zorluklar yasayan meslek yiiksekokulu
hemsirelik dgrencilerinde travma sonrasi biiyiime, psikolojik saglamlik ve duygusal
zeka arasindaki iliskiyi arasgtirmistir. Arastirma kapsaminda yapilan analizler
sonucunda psikolojik saglamlik ile travma sonrasi biiyiime diizeyi arasinda egrisel bir
iligki oldugu bulunmustur. Buna gore orta diizeydeki psikolojik saglamlik, en yiiksek

travma sonrasi bliylime diizeyi ile iligskilendirilmistir.

Dong ve digerleri (2017) kalict bagirsak ostomisi olan kolorektal kanserden
kurtulanlarda sosyal destek ve travma sonrasit biiylime arasindaki iliskide psikolojik
saglamligin araci roliinii incelemistir. Kalict bagirsak ostomisi olan kisiler arasinda
travma sonrasi biiylime ile psikolojik saglamlik arasinda anlamli ve pozitif yonde bir

iligki oldugu bulunmustur.

Lee ve digerleri (2018) 2005 yilinda Katrina Kasirgast ve 2010 yilinda
Deepwater Horizon petrol sizintisindan kurtulanlar arasinda travma sonrasi biiyiime,
yalmzlik, depresyon, psikolojik saglamlik ve sosyal sermaye arasindaki iliskileri
incelemeyi amaclamistir. Her iki afet sirasinda da Meksika Korfezi kiyi seridine yakin

bir yerde yasayan toplam 216 katilimci bu arastirmaya dahil edilmistir. Analizler
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sonucunda travma sonrasi biiyiime ile psikolojik saglamlik arasinda anlaml1 ve pozitif

yonde bir iliski oldugu sonucuna ulagilmistir.

Sebuktekin (2018) temel inanglarda sarsilma, psikolojik saglamlik ve travma
sonrasi biiylime arasindaki iliskiyi incelemistir. Analiz sonucunda psikolojik saglamlik
ve travma sonrasi biiyiime arasinda anlamli ve pozitif yonde bir iliski oldugu

belirlenmistir.

Gilingor (2019) kanser hastalarinda psikolojik saglamlik ve travma sonrasi
bliylime arasindaki iligkiyi arastirmistir. Arastirma sonucunda psikolojik saglamlik ve
travma sonrasi biiylime degiskeni arasinda anlamli ve pozitif yonde bir iliski oldugu

bulunmustur.

Kirsavoglu (2020) bipolar bozukluk tanis1 almis hastalarda ve bakim verenlerde
psikolojik saglamlik, bakim veren yiikii, travma sonras1 biliylime ve iliskili faktorleri
incelemeyi amaglamistir. Analiz sonucunda psikolojik saglamlik ile travma sonrasi

biiylimenin alt faktorleri arasinda pozitif yonde bir iliski oldugu bulunmustur.

Jung ve Park (2021) acil servis hemsirelerinde travma sonrasi bilylime ve
psikolojik saglamlik arasindaki iliskiyi arastirmistir. Arastirma sonucunda psikolojik
saglamligin travma sonrasi biiylimeyi pozitif yonde etkileyen bir faktor oldugu

belirlenmistir.

Ebrahim ve Alothman (2021) Suudi Arabistanli annelerde travma sonrasi
biiylime, sosyal destek ve psikolojik saglamlik arasindaki iliskiyi aragtirmistir. Ayrica
psikolojik saglamlik ve sosyal destegin travma sonrasi biiytimeye iligkin yordayici rolii
incelenmistir. Arastirma sonucunda psikolojik saglamlik, sosyal destek ve travma
sonrast  bilylime arasinda anlamli ve olumlu iligki oldugu sonucuna
ulagilmistir. Psikolojik saglamlik ile arkadaslardan ve diger 6nemli kisilerden gelen

sosyal destek travma sonrasi biiylimeyi anlamli sekilde yordamaistir.

Bilge ve Bilge (2021) Covid-19 salginindan sonra goriilen psikolojik
semptomlardaki degisimi travma sonrasi biiyiime ve psikolojik saglamlik bakimindan
incelemeyi amaglamistir. Aragtirma sonucunda Covid-19 salginindan 6nce ve sonra
psikolojik semptom puanlarina bakilarak olusturulan gruplar arasindaki farkliliklar
arastirlldiginda, psikolojik saglamlik puanmin semptom bakimindan degisim

yasanmayan grup lehine, travma sonrasi biiyiime puaninin ise semptom bakimindan
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pozitif degisim yasayan grup lehine diger degisim gruplarindan anlamli diizeyde fazla

oldugu belirlenmistir.
2.5.3. Travma Sonrasi Stres Belirtileri fle ilgili Yapilan Arastirmalar

Cordova ve digerleri (2007) gogiis kanseri olan hastalarda travma sonrasi
biiylime ile travma sonrasi stres belirtileri arasindaki iliskiyi incelemistir. Yasin geng
olmasi ve kanserin travmatik bir stres etkeni olarak algilanmasi, daha yiiksek travma

sonrasi biiyiime ile iliskilendirilmistir.

Park ve digerleri (2008) 11 Eyliil 2001 terdrist saldirilarin ardindan travma
sonrasi bliylime ile travma sonrasi stres belirtileri arasindaki iligkiyi aragtirmistir.
Analiz sonucunda, travma sonrasi biiylime ve travma sonrasi stres belirtileri arasinda

orta diizeyde pozitif yonde bir iliski oldugu ortaya ¢ikmistir.

Chopko (2010) polis memurlar1 arasinda travma sonrasi biiyliime ile travma
sonras1 stres belirtilerini incelemistir. Pearson korelasyon analizi sonucuna gore,
travma sonrast stres belirtisi travma sonrasi biiyiime ile anlamli ve pozitif yonde
iliskilidir.

Chan ve Rhodes (2013) Katrina kasirgasindan kurtulan kadinlarla dort yil sonra
yuiriittiigii arastirmada travma sonrasi stres, dini basa ¢ikma, travma sonrasi biiylime
ile psikolojik sikint1 arasindaki iligkiyi arastirmistir. Veri analizi sonucunda travma
sonrasi stres ile travma sonrasi biliylime arasinda anlamli ve pozitif yonde bir iliski

bulunmustur.

Jin ve digerleri (2014) 2008 Wenchuan depreminden 1 yil sonra hayatta
kalanlarda travma sonrasi biiylime ile travma sonrasi stres bozuklugu arasindaki
iliskiyi arastirmistir. Arastirma sonucunda travma sonrasi bilylime ile travma sonrasi

stres bozuklugu arasinda anlamli ve pozitif yonde bir iliski oldugu bulunmustur.

Tekcan (2018) yetiskin bireylerde travma sonrasi biiyiime ve travma sonrasi
stres belirtileri arasindaki iliskide 0Oz-sefkatin diizenleyici roliinii incelemeyi
amaclamistir. Yapilan analizler sonucunda travmatik bir olay yasamis bireylerde
travma sonrasi stres belirtileri arttik¢a, travma sonrasi biiyiime diizeyinin de arttig1

belirlenmistir.

Ozcan (2019) yetiskin kisilerde ortaya ¢ikan travma sonrast stres, 6z duyarlilik

ve travma sonrasi biliyiime arasindaki iliskiyi incelemeyi amaclamistir. Arastirma
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sonucunda, travma sonrasi stres ile 6z duyarlilik degigkenlerinin travma sonrasi

biiyiimeyi pozitif yonde ve anlamli yordadig: belirlenmistir.

Acar (2020) Tiirkiye’de yasamakta olan Suriyeli miiltecilerde travma sonrasi
biiyiimeyi etkileyen faktorleri arastirmistir. Arastirmanin verileri, Hatay ve Mardin
ilinde kamp diginda yasamakta olan Suriyeli miiltecilerden toplanmistir. Arastirma
sonucunda travma sonrasi biiyiime ile travma sonrasi stres belirtileri arasinda pozitif

yonde bir iliski oldugu bulunmustur.

2.5.4. Umut Ile Tigili Yapilan Arastirmalar

Cabral (2010) kisileraras1 siddet magdurlarinda travma sonrasi biiyiimeyi,
sitkintiyt ve umudu arastirmistir. Aragtirma sonucunda umudun travma sorasi

biiylimeyi olumlu yordadigi bulunmustur.

Ho ve digerleri (2011) oral kavite kanserli hastalarda pozitif basa ¢ikma
stratejileri olarak umudun ve iyimserligin travma sonras1 biiyiime tizerindeki etkisini
arastirmistir. Arastirmada umut ve iyimserlik degiskenlerinin, travma sonrasi biiyiime

degiskeni ile anlamli ve pozitif yonde iliskili oldugu sonucuna ulasilmistir.

Hullmann ve digerleri (2014) kanserli ¢cocuklarin ebeveynlerinde travma sonrasi
biiyiime ve umut arasindaki iliskiyi incelemistir. Kanserli ¢ocuklarin ebeveynlerinde
umut degiskeninin travma sonrasi biiylime degiskeni ile iligkili oldugu ve yiiksek umut

diizeyinin yliksek travma sonrasi biiylime diizeyi ile alakali oldugu belirlenmistir.

Heidarzadeh ve digerleri (2016) yaslh kanserli hastalarda umudu, depresyonu ve
travma sonrasi bilylimeyi arastirmistir. Arastirma sonucunda travma sonrasi biiyiime

ile umut arasinda anlamli ve pozitif yonde bir iliski oldugu bulunmustur.

Salloum ve digerleri (2017) yas yasayan genglerde karmagik yas, depresyon,
travma sonrasi biiytime ile umut arasindaki iliski incelenmistir. Analiz sonucunda
travma sonrasi biiyiime ve umut arasinda orta diizeyde pozitif yonde bir iliski oldugu

bulunmustur.

Nouzari ve digerleri (2019) kanser hastalarina bakim veren aile liyelerinde
travma sonrasi biiylimenin sosyal destek ve umutla iligkisini incelemeyi amaglamstir.
Yapilan analizler sonucunda travma sonrasi biiyiime ile hem sosyal destek hem de

umut arasinda pozitif yonde ve anlamli bir iliski oldugu sonucuna ulagilmistir.
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3. YONTEM

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu arastirma yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma
sonras1 biiyiimede travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umudun
roliinii inceleyen korelasyonel bir arastirmadir. Korelasyonel aragtirmalar, iki veya
ikiden fazla degisken arasindaki iligkinin degiskenlere herhangi bir miidahale
olmaksizin incelendigi ¢alismalardir (Biiylikoztirk, vd., 2016: 185). Bu arastirmada
da benzer sekilde, Covid-19 hastaligini yenmis bireylerde travma sonrasi biiylimenin
travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut ile iligkisi ¢alismanin
gerceklestirildigi zaman diliminde, arastirmanin 6rneklem grubunu olusturan kisilere

herhangi bir miidahale olmaksizin incelenmistir.
3.2. Katihmcilar

Arastirmanin katilimcilarim1 Marmara, Ege, Akdeniz, Karadeniz, I¢ Anadolu,
Dogu Anadolu ve Giineydogu Anadolu boélgelerinden uygun érnekleme yontemiyle
ulagilan 454 kisi olusturmustur. Uygun 6rnekleme yontemi arastirmacinin kolay bir
sekilde ulasabilecegi Orneklemden verileri toplamasi olarak tanimlanmaktadir
(Biiyiikoztiirk, vd., 2016: 92). Arastirmaya katilan 454 katilimcinin 287°si kadin
(%63,2) ve 167’si erkektir (%36,8). Arastirmaya katilan katilimcilarin yas araligi 18-
72 arasinda degismekte olup ortalama yas 32,91 olarak bulunmustur (s.s: 11.18).
Katilimcilarin 145’1 0-4 haftada (%31.9), 187°si 1-3 ayda (%41,2), 94’4 3-6 ayda
(9%20,7) ve 28’1 6 ay ve daha uzun bir zamanda (%6,2) Covid-19 hastaligin1 yenmistir.
Katilimcilarin hastaliktan iyilesme siiresi 0-355 giin araliginda degismektedir ve
iyilesme siiresinin ortalamasi 16,22 olarak bulunmustur (s.s: 21.44). Arastirmaya
katilan 454 kiginin 190’1 hafif (%41,9), 180’i orta (%39,6) ve 84’1 agir (%18,5) olarak
Covid-19 hastaligin1 yenmistir.

3.3. Veri Toplama Araclar

Bu aragtirma kapsaminda katilimcilarla ilgili sosyo demografik bilgileri
toplamak i¢cin Demografik Bilgi Formu, travma sonrasi biiyiime diizeyini belirlemek
icin Travma Sonras1 Biiyiime Envanteri (Kagan, vd., 2012), umut diizeyini 6l¢mek i¢in
Siirekli Umut Olgegi (Tarhan ve Bacanl, 2015), travma sonrasi stres belirtilerini

degerlendirmek igin Travma Sonrasi Stres Tam Olgegi (Isikli, 2006) ve psikolojik



saglamligin diizeyini ortaya ¢ikarmak i¢in Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik
Olgegi (Basim ve Cetin, 2011) kullanilmistir.

3.3.1. Demografik Bilgi Formu

Demografik Bilgi Formunda arastirmaya katilan kisilerin cinsiyeti, yasi, egitim
diizeyi, medeni hali, hastalig1 hangi diizeyde atlattig1, psikiyatrik / psikolojik destek
alip almadigi, hastaliginin iizerinden ne kadar zaman gectigi, tedavisinin kag giin

stirdiigii ile ilgili sorular yer almaktadir. (Ek 1).
3.3.2. Travma Sonrasi Biiyiime Envanteri

Travma Sonrasi Biiyiime Envanteri (TSBE) bireylerin yasadiklari travmatik bir
olaya tepki olarak kazandiklar1 pozitif degisikliklerin diizeyini 6lgmek i¢in Tedeschi
ve Calhoun tarafindan tasarlanmistir (Lenz, vd., 2020: 2). Travma Sonrasi Biiyiime
Envanteri (TSBE), travmatik bir olaydan sonra pozitif degisiklikleri degerlendirmek
icin siklikla kullanilir (Ramos, vd., 2016: 1). Bir birey stresli bir olay yasadiginda
olumlu sonuglarla ilgili ¢esitli ara¢lardan en iyi bilinen 6lgiitlerden biri Travma Sonrasi
Biiyiime Envanteridir. Envanter digerleriyle ilgili olumlu degisiklikleri, yeni
olasiliklari, kisisel giicli, ruhsal degisimi ve yasami takdir etmeyi degerlendiren 21

maddeye ve bes alt dlgege sahiptir (Kagan, vd., 2012: 618).

11 Eyliil olaylari, bir aile iiyesinin veya yakin bir arkadasin 6liimi, istismar /
saldir1, iligkide bozulma gibi oldukga stresli olaylar yasayan bireyler arasinda
TSBE’nin psikometrik 6zellikleri deneysel calismalarda incelenmistir (Taku, vd.,
2008: 159). Tedeschi ve Calhoun tarafindan gelistirilen Travma Sonrasi Biiyiime
Envanteri’ni Tirk¢eye Kagan ve digerleri (2012) uyarlamistir. “Yapisal esitlik
modeliyle test edilen ii¢ faktorlii yapinin TSBE’nin Tiirk¢e versiyonu i¢in gegerli
oldugu goriilmiistiir”. TSBE, katilimcilar1 Tiirk olan arastirmalarda yararlanilabilecek
hem gegerli hem de giivenilir bir 6lgme aracidir. “Benlik Algisinda Degisim” (5, 10,
11,12, 13, 15, 16, 17, 18 ve 19. maddeler), “Yasam Felsefesinde Degisim” (1, 2, 3, 4,
7 ve 14. maddeler) ve “Baskalariyla liskilerde Degisim” (6, 8, 9, 20 ve 21. maddeler)
basliklarini igeren ii¢ alt boyuttan olusmaktadir. I¢ tutarlilik sonucu Benlik Algisinda
Degisim 0=0,88, Yasam Felsefesinde Degisim a=0,78, Baskalariyla iliskilerde
Degisim a=0,77 ve biitiin maddeler i¢in 0=0,92 olarak bulunmustur. 15 giin sonra
uygulanan test tekrar test sonucunda biitiin maddeler i¢in 0,83 ve alt 6lgekler igin 0,70

ve 0,85 arasinda puanlar degismektedir.
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TSBE’nde yer alan maddeler “Stresli Olay(lar) Sonucu Bu Degisimi Higbir
Sekilde Yasamadim” (O puan), “Cok Az Diizeyde” (1 puan), “Bir Miktar” (2 puan),
“Orta Diizeyde” (3 puan), “Olduke¢a Fazla” (4 puan), “Stresli Olay(lar) Sonucu Bu
Degisimi Cok Biiyiik Olciide Yasadim” (5 puan) seklinde altili Likert tipi dlgek
lizerinde cevaplanmaktadir. Ug alt boyuta ait puanlarin toplanmasiyla elde edilen
toplam TSBE puani en diisiik 0 ile en yiiksek 105 puan arasinda degismektedir.
TSBE’nden yiiksek puan alan kisinin yasadigi travmatik durumdan olumlu sonuglar
elde ettigi anlamina gelmektedir (Kagan, vd., 2012). 21 maddelik Travma Sonrasi
Biiytime Envanteri, bu arastirmada Covid-19 hastaligin1 yenmis kisilerin stresli bir
hastalikla miicadele sonucundaki olumlu degisimi degerlendirmek i¢in kullanilmustir.
Travma Sonrasi Biiyiime Envanterinin bu arastirmada hesaplanan Cronbach alpha

degeri .94 olarak hesaplanmistir (EK 2).
3.3.3. Yetiskinler icin Psikolojik Dayamklilik Olcegi

Friborg ve digerleri (2003: 65) tarafindan hazirlanilan Yetigkinler igin Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi, akil saghigini yeniden kazanmak ve siirdiirmek igin énemli olan
koruyucu faktorlerin varligin1 degerlendirmek amaciyla saglik ve klinik psikolojide
gecerli ve gilivenilir bir Ol¢im olarak kullanilabilir. Bu o6lgegin Tiirkge’ye

uyarlanilmas1 Basim ve Cetin (2011) tarafindan yapilmistir.

Olgek, “Kendilik Algis1”, “Gelecek Algis1”, “Yapisal Stil”, “Sosyal Yeterlilik”,
“Aile Uyumu” ve “Sosyal Kaynaklar” bagliklarindan olusan alt1 alt boyut ile toplam
33 sorudan olusan likert tipi bir dlgektir. Olgekte, “Yapisal Stil” (3,9,15,21), “Gelecek
Algisi”  (2,8,14,20), “Aile Uyumu” (5,11,17,23,26,32), “Kendilik Algis1”
(1,7,13,19,28,31), “Sosyal Yeterlilik” (4,10,16,22,25,29), “Sosyal Kaynaklar”
(6,12,18,24,27,30,33) maddeleri ile &lgiilmektedir. Olcekte, maddeleri yanitlarken
objektif olunabilmesi igin, olumlu ile olumsuz 6zelliklerin farkli taraflarda bulundugu,
cevaplandirabilmek i¢cin de bes farkli kutucugun yer aldigi formattan
faydalanilmaktadir (Basim ve Cetin, 2011). Olgegin giivenilirligi i¢in yapilan yapisal
esitlik modelinin sonucuna gore i¢ tutarlilik puanlari; “Kendilik Algis1” igin 0.80,
“Gelecek Algist” igin 0.75, “Sosyal Yeterlilik” i¢in 0.82, “Aile Uyumu” i¢in 0.86,
“Sosyal Kaynaklar” i¢in 0.84 ve “Yapisal Stil” i¢in 0.76 bulunmustur. Bu 6l¢ekten
yiiksek puan alanlar psikolojik olarak daha saglikli, daha uyumlu ve dolayisiyla daha
direngli kisilerdir (Friborg, vd., 2005: 35-40). Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik
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Olgeginin bu arastirmada hesaplanan Cronbach alpha degeri .85 olarak hesaplanmustir
(Ek 3).

3.3.4. Siirekli Umut Ol¢egi

Snyder ile digerleri tarafindan gelistirilmis olan Siirekli Umut Olgegi nin (SUO)
Tiirk¢e’ye uyarlanilmast Tarhan ve Bacanli (2015) tarafindan yapilmistir. 15 yasinda
ve daha iizerinde olan kisilerin umut seviyelerini tespit etmek amaciyla Snyder ile
digerleri (1991) tarafindan gelistirilmis olan 6l¢ek 12 maddeden ve iki alt boyuttan
olusmaktadir. Alternatif Yollar Diistincesi (1, 4, 6 ile 8. maddeler) ve Eyleyici Diisiince
(2, 9, 10 ile 12. maddeler) olarak adlandirilan alt boyutlar dorder madde ile
Ol¢iilmektedir. Bu dort maddenin biri gegmise, ikiSi suana, sonuncusu ise gelecege
yonelik ifadelerden olusmaktadir. Geriye kalan dort madde ise umutla alakasi
bulunmayan dolgu maddelerden (3, 5, 7 ile 11. maddeler) meydana gelmektedir
(Tarhan ve Bacanli, 2015: 5).

Olgegin tamami igin Cronbach'in alfa .74 ile .84 arasinda degismektedir.
Eyleyici diisiince alt dl¢egi igin, Cronbach'in alfa .71 ile .76, Alternatif yollar alt 6lgegi
icin, Cronbach alpha .63 ile .80 arasinda degismektedir (Snyder, vd., 1991: 572).
Kisilerden maddelerdeki ifadelerden kendilerini yansitma derecesine en uygun olan
maddeyi Likert tipinde sekiz maddeden olusan 6lgek tlizerinde isaretleme yapmalarini
istenmektedir. Olgekte puanlama yapilirken dolgu maddelerine puanlama
yaptlmamakta, Alternatif Yollar Diisiincesi ile Eyleyici Diisiince alt boyutlarindan
alman puanlar toplanarak Siirekli Umut Olgegi’nin toplam puanini olusturmaktadir.
Olgekten en az 8 puan, en fazla 64 puan alinmaktadir. Siirekli Umut Olgeginin bu
arastirmada hesaplanan Cronbach alpha degeri .84 olarak hesaplanmistir (Tarhan ve
Bacanli, 2015: 5). (EK 4).

3.3.5. Travma Sonrasi Stres Tam Ol¢egi

Bu 6lgek elli maddeden olusan ve kendini degerlendirme seklinde olan, travma
sonrasi stres bozuklugunu tespit etmek i¢in gelistirilmistir. Tiirk¢e’ye uyarlamasi Isikli
ve Diirii tarafindan yapilmigtir. Olgek DSM-IV tam kriterleri dikkate almarak
hazirlanilmustir. Olgek dort boliimden olusur. Birinci boliim, bireyin deneyimledigi
travmatik olayn tiiriinii tespit etmeyi amaclamaktadir. Ikinci béliimde, birden daha
¢ok travmatik olay mevcutsa bireyi daha fazla etkileyen olay tespit edilmektedir. Bu

kisimda ek olarak travmatik olaym yogunlugunu oOlgmeye yonelik, evet-hayir
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biciminde cevaplandirilan alti adet soru yer almaktadir. Bireyin ¢ok fazla “evet”
yanitin isaretlemesi olaymn yogunlugunun yiiksek oldugunu gostermektedir. Uciincii
boliimde, 17 maddeden olusan travma sonrasi belirtileri Ol¢en bir alt Olcek yer
almaktadir. Bu arastirma kapsaminda bu 17 madde Travma Sonrasi Stres Belirtileri
Alt Olgegi olarak adlandirilmaktadir ve travma belirtilerinin seviyesini belirlemek igin
kullanilmaktadir. Bu 6lgek 0-3 arasinda puanlanan likert tipinde bir 6lgektir. Olgekten
en az 0 puan en fazla 51 puan alinmaktadir. Olgekten yiiksek puan almak bireyin
olaydan kotii etkilendigini ve travma sonrasi stres belirtileri gosterdigini ifade
etmektedir. Son bolimde ise, travmatik olayin bireyin hayati iizerindeki etkisini
belirlemek icin, evet-hayir bigimde yanitlanan dokuz soru vardir. Olgegin bu
arastirmada hesaplanan Cronbach alpha degeri .94 olarak hesaplanmistir (Isikli, 2006;
Diiri, 2006). (Ek 5).

3.4. Verilerin Toplanmasi

Arastirmaya baslanilmadan once Saglik Bakanligindan ve Ondokuz Mayis
Universitesi Etik Komisyonu’ndan gerekli onay alinmigtir. Arastirmanin verileri 2020
yilinin Kasim aymdan 2021 yilinin Subat ayina kadar Covid-19 hastaligini yenmis
kisilere ulasilarak toplanmistir. Olgeklerin uygulanmasi, kisilerle yiiz yiize ya da
online olarak gerceklestirilmistir. Arastirmanin basinda ¢alismanin amacina,
caligmaya katilimda goniilliliiglin esas olduguna, katilimcilarin kisisel bilgilerinin
calismada istenilmedigine, yanitlarin gizli tutulacagina ve sadece bilimsel amach
olarak kullanilacagina, 6lgeklerin nasil doldurulacagina ve ortalama olarak kag¢ dakika
stirecegine iliskin bilgiler verilmistir. Katilimcilardan demografik bilgi formuna ek
olarak dort farkli 6lgek doldurulmasi istenmistir. Ayrica katilimcilara istemedikleri
anda Olcekleri doldurmaktan vazgecebilecekleri belirtilmistir. Olcekler ortalama

olarak 15-20 dakikada cevaplandiriimistir.
3.5. Verilerin Analizi

Istatistiksel islemlerin tamami SPSS 22 de gergeklestirilmistir. Verilerin
analizine gecilmeden Once basiklik, carpiklik degerleri, giivenirlik diizeyi, kayip
degerler, u¢ degerler, frekans dagilimlar1 ve kullanilacak olan analizlerin varsayimlari
incelenmistir. Basiklik ¢arpiklik degerleri +£3 araliginda olarak degerlendirilmistir ve

analiz sonuglarinin bu deger araligini karsiladigi bulunmustur (Garson, 2012: 18-19).
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Daha sonra veri setinde kayip degerlerin olup olmadigi arastirilmistir. Veri
setinde kayip deger olmadigr gorilmistir. Kayip deger olup olmadiginin
incelenmesinin ardindan veri setindeki tek degiskenli ve ¢ok degiskenli aykir1 degerler
incelenmistir. Tek degiskenli aykiri degerlerin belirlenmesinde z degeri, ¢ok
degiskenli  aykir1  degerlerin  belirlenmesinde = Mahalanobis  uzakligindan
yararlanilmigtir. Katilimcilarin z-degerleri £3 araliginin disindaysa tek degiskenli
aykir1 deger, Mahalanobis uzakliklar1 kesme degerlerinin en az birinde ¢ok degiskenli
aykirt degerse ¢ok degiskenli aykir1 deger olarak kabul edilmistir (Raykov ve
Marcoulides, 2012). Tabachnick ve Fidell (1996) ¢ok degiskenli ug deger i¢in kabul
edilen kriterin, p<.001 seviyesinde anlamli Mahalanobis uzaklik degeri oldugunu
belirtmektedir (akt. Cokluk, vd., 2018). Sonug¢ olarak, aykir1 deger olmadigi

belirlenildikten sonra 454 katilimcinin verisiyle analizler ger¢eklestirilmistir.

Veri analizi siirecinde normallige karar verildikten sonra hipotezlere uygun
istatistiksel analizler belirlenmistir ve varsayimlarmin karsilanip karsilanmadigi
incelenmistir. Farkli gruplardan alinan veri degerlerinin ortalamasi arasinda
istatistiksel bakimdan anlamli bir fark olup olmadigimi smmamak igin uygulanan
parametrik test bagimsiz 6rneklemler i¢in t-testidir (Can, 2020: 117). Bu tanima uygun
olan hipotezler belirlenmis ve bu hipotezlerin t-testinin varsayimlarim karsiladig
goriildiikten sonra t-testi uygulanmisgtir. En az {i¢c ve daha fazla gruba iligkin
ortalamalarin en az iki grup arasinda istatistiksel bakimdan anlamli bir fark olup
olmadigini simnamak icin tercih edilen parametrik test tek yonli ANOVA’dir (Can,
2020: 149). Anova’ya uygun olan hipotezler belirlenmis ve varsayimlar1 test
edilmistir. Varsayimlarin karsilandigi belirlendikten sonra uygun olan hipotezlere
ANOVA yapilmistir. ANOVA analizi yapildiktan sonra farkliligin hangi grup / gruplar
arasindan kaynaklandigi bulabilmek icin Scheffe testi yapilmistir. Scheffe testi,
gruplardaki orneklem sayilar1 arasinda fark oldugu durumlarda tercih edilmektedir
(Can, 2020: 154). Coklu regresyon analizi, yordanan degisken ile bununla iligkisi olan
bir dizi yordayic1 degisken arasindaki iligkiyi test etmek i¢in yapilan analiz yontemidir
(Can, 2020: 278). Regresyon analizinden dogru sonuglar elde edebilmek i¢in yordayici
degiskenlerin kendi aralarinda yiiksek derecede iliski bulunmamalidir. Bu iliskiyi
kontrol etmenin yolu degiskenlerin kendi aralarindaki korelasyonuna bakmaktir.
Aralarinda 0.80-0.90 gibi yiiksek iligki varsa degiskenler arasinda ¢oklu
korelasyondan bahsedilebilir (Biiyilikoztiirk, 2005). Coklu korelasyonu belirlemek igin
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ek olarak varyans biiyiitme faktorlerine (VIF) veya tolerans degerlerine bakilmalidir.
VIF degeri 10°dan kiigiik olarak degerlendirilmis ve analiz sonuglarinin bu degeri
karsiladigr gortlmustiir (Can, 2020: 284-285). Bu ifadelere gore yordayici etkisi
arastiritlan  hipotezlerde c¢oklu regresyon analizinden faydalanilmistir. Biitiin

analizlerde anlamlilik diizeyi p < .05 olarak kabul edilmistir.
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4. BULGULAR

Bu bolimde hipotezlerin gegerli olup olmadigini sinamak icin yapilan
istatistiksel analizlere ait bilgiler ve yapilan analizler sonucunda elde edilen bulgulara

yer verilmistir.
4.1. Birinci Hipotezle Tlgili Bulgular

Hipotez 1: Travma sonrasi bilyiime diizeyleri cinsiyete gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.

Tablo 4.1’de Covid-19 hastaligin1 yenmis kisilerin cinsiyetlerine gore travma
sonrasi1 bliyime diizeyleri arasindaki ortalama, standart sapma ve bagimsiz
orneklemler i¢in t-testi sonuglari yer almaktadir.

Tablo 4.1. Cinsiyete gore travma sonrasi bilylime diizeyiyle ilgili bagimsiz 6rneklemler i¢in
t-testi sonuglari

X S.S. sd t p Cohen’s
d
Kadin 57.37 22.75 452 2.92 .004* .28
Erkek 50.76 24.14

Not: p<0.05*

Tablo 4.1°de goriildiigii gibi Covid-19 hastaligini yenmis kisilerin cinsiyetlerine
gore travma sonrasi biiylime diizeylerinde anlamli bir fark olup olmadigini sinamak
i¢in yapilan bagimsiz drneklemler i¢in t-testi sonucuna gore, kadinlarin travma sonrasi
biiylime diizeyi ortalamalar ile (x= 57.37) erkeklerin travma sonrasi biiyiime diizeyi
ortalamasi (x= 50.76) arasinda anlamli bir fark bulunmustur (t(452)= 2.92, p < .05,
Cohen’s d= .28). Bu bulgular cinsiyetin travma sonrasi biiylime diizeyi tizerinde

anlaml bir etkisinin oldugunu gostermektedir.
4.2. ikinci Hipotezle ilgili Bulgular

Hipotez 2: Travma sonrasi biiyiime diizeyleri hastalig1 ge¢irme diizeyine (hafif,

orta, agir) gore anlamli bir farklilik géstermektedir.

Tablo 4.2°de Covid-19 hastaligin1 yenmis kisilerin hastalig1 ge¢irme diizeylerine
gore travma sonrasi biiylime diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini

sinamak i¢in yapilan tek yonlii ANOVA sonuglar1 yer almaktadir.



Tablo 4.2. Hastalig1 gecirme diizeylerine gore travma sonrasi biiyiime diizeyiyle ilgili tek yonli

ANOVA sonuglari
X S.S. sd1, sd2 F p n2 Islem Sonrasi
Hafif 49.60 21.98 2,451 10.52  .000* .04 1-2-3
Orta 57.00 23.39 1-2
Agir  62.60 24.29 1-3

Not: p<0.05*

Tablo 4.2°de goriildiigii gibi Covid-19 hastaligin1 yenmis Kisilerin semptom
diizeylerinin, travma sonrasi biiylime diizeyi puanlar1 arasinda fark olup olmadigin
sinamak i¢in, semptom diizeyi ortalamalari ile travma sonrasi biiylime diizeyi puanlari
tek yonlii ANOVA analizi ile karsilagtirilmis, test sonunda hafif semptom diizeyine
sahip kisilerin ortalamasi (x= 49.60), orta semptom diizeyine sahip kisilerin ortalamasi
(*=57.00) ve agir semptom diizeyine sahip kisilerin ortalamasinin (x= 62.60) arasinda
anlamli bir fark bulunmustur (F(2, 451)= 10.52, p <.05, n2= .04). Test sonucu
hesaplanan etki biytkligi (m2= .04) bu farkin disik diizeyde oldugunu
gostermektedir. Bulunan bu farkliligin hangi grup / gruplar arasindan kaynaklandigi
bulabilmek i¢in uygulanan islem sonrasi Scheffe testi sonucunda, Covid-19 hastaligini
orta diizeyde gegirenlerin (x= 57.00) travma sonrast biiyiime diizeyleri Covid-19
hastaligin1 hafif sekilde atlatanlardan (x= 49.60) anlaml1 bir sekilde yiiksek oldugu
bulunmustur. Ayrica Scheffe testi sonucunda Covid-19 hastaligini agir atlatanlarmn (x=
62.60) travma sonrasi biiylime diizeyleri hastaligi orta diizeyde atlatanlardan (x=
57.00) ve hastaligi hafif diizeyde atlatanlardan (x= 49.60) anlaml1 bir sekilde yiliksek
oldugu bulunmustur. Yapilan test sonucuna gore hastaligin semptom diizeyinin travma

sonrasi biiyiime tizerinde anlamli bir etkiye sahip oldugu sdylenebilir.
4.3. Ugiincii Hipotezle Ilgili Bulgular

Hipotez 3: Travma sonrasi biiyiime diizeyleri hastaligin iyilesme siiresine gore

anlamli bir farklilik géstermektedir.

Tablo 4.3’de Covid-19 hastaligin1 yenmis kisilerin iyilesme siiresine bagli olarak
travma sonrast biiyiime diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini
sinamak i¢in yapilan bagimsiz 6rneklemler i¢in t-testi sonuglart yer almaktadir.

Tablo 4.3. Iyilesme siirelerine gore travma sonrasi biiyiime diizeyiyle ilgili bagimsiz érneklemler igin
t-testi sonuglari

X S.S. sd t p Cohen’s
d
1-14 giin ~ 52.61 23.39 452 -2.83 .005* 27
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15 giin ve 59.06 23.09
lizeri
Not: p<0.05*

Tablo 4.3’de goriildiigii gibi Covid-19 hastaligin1 yenmis kisilerin hastaliktan
iyilesme siirelerine gore travma sonrasi biiyiime diizeyi arasinda anlamli bir farkin
olup olmadigini ortaya koymak i¢in yapilan bagimsiz 6rneklemler i¢in t-testi sonucuna
gore, hastaligi 1-14 giin arasinda atlatan kisilerin travma sonrasi biiyiime diizeyi
ortalamasi ile (x= 52.61) hastalig1 15 giinden daha uzun siirede atlatan kisilerin travma
sonrast biiyiime diizeyi ortalamasi (x= 59.06) arasinda anlamli bir fark bulunmustur
(t(452)= -2.83, p <.05, Cohen’s d= .27). Test sonunda hesaplanan etki biiylikligi
(Cohen’s d= .27) bu farkin diisiik seviyede oldugunu gostermektedir. Bu bulgular
hastaligt 15 giinden daha uzun siirede atlatanlarin hastaligi 1-14 giin arasinda
atlatanlara gore travma sonrast biliylime diizeylerinin daha fazla oldugunu
gostermektedir. Bu durumda hastaligi atlatma siiresinin travma sonrasi biiyliime diizeyi

tizerinde anlamli bir etkisinin oldugu sdylenebilir.
4.4. Dordiincii Hipotezle Ilgili Bulgular

Hipotez 4: Yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-19) yenmis bireylerde travma
sonrasi biiyiimeyle iliski olarak travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve

umut arasinda anlamli bir iliski vardir.

Arastirmanin dordiincii hipotezini incelemek amaciyla ilk olarak degiskenler
arasindaki iliski Pearson korelasyon analizi araciligiyla incelenmis sonrasinda ¢oklu
regresyon analizi gerceklestirilmistir. Tablo 4.4’de degiskenler arasindaki iliskinin
gliciinli ve yoniinii belirlemek amaciyla gergeklestirilen Pearson korelasyon analizi

sonuglar1 yer almaktadir.

Tablo 4.4. Pearson korelasyon analizi sonuglari

1 2 3 4
1. Travma sonrasi biiyiime
2. Psikolojik saglamlik 26**
3. Umut .26** 63**
4. Travma sonras stres belirtileri 18** - 16** -.09*
X 54.94 125.75 49.63 16.42
S.s. 23.46 17.30 7.49 13.15

Not: p <.05*, p <.01**
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Tablo 4.4°de goriildiigii gibi travma sonrasi bliylime toplam puanlari ile travma
sonrast stres belirtileri (r=".18), psikolojik saglamlik (r=.26) ve umut toplam puanlari

(r=.26) arasinda diisiik diizeyde pozitif yonde bir iliski bulunmaktadir.

Covid-19 hastaligin1 yenmis Kisilerin travma sonrasi biiyiime diizeyinin, travma
sonras1 stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut tarafindan hangi diizeyde
yordandigin1 ve hangi degiskenlerin travma sonrasi biiyiime diizeyinin yordayicisi
oldugunu belirleyebilmek icin gergeklestirilen coklu regresyon analizi degisim

istatistikleri Tablo 4.5’de, regresyon analizi sonuglar1 Tablo 4.6’da goriilmektedir.

Tablo 4.5. Travma Sonrasi Biiyiime Puanlarinin Yordanmasina iliskin Degisim Istatistikleri Tablosu

.. SH Degisim Istatistikleri
2 2
Model R RT Dz R gy AR? AF sdi  sdp p
Travrfla"sonram 37 14 A3 2182 14 24.5 3 450 .001**
biiylime 3
Not: p <.01**,

Tablo 4.6. Travma sonrasi biiyiime puanlari goklu regresyon analizi sonuglari

Standardize Edilmemis Standardize

Katsayilar Katsayilar t p
B S.h. B
Sabit -11.64 8.38 -1.39 165
Travma sonrasi stres belirtileri 42 .08 24 5.35 .001**
Psikolojik saglamlik .29 .08 22 3.71 .001**
Umut 46 15 A5 2.60 .010**

Not: p <.01%**,

Gergeklestirilen ¢oklu regresyon analizi sonucunda, olusturulan modelin
anlamli oldugu goriilmiistiir (F(3, 450) = 24.53, p < .001, AR?>= .14). Olusturulan bu
model travma sonrasi bityiime puanlarindaki degisimin yaklagik olarak %14’{ini
aciklamakta olup, orta diizeyde bir etki biiytikliigline sahiptir. Tablo 4.6 da goriildiigii
gibi, goriildiigi gibi travma sonrasi stres belirtileri (B= .23, t= 5.35, p < .01),
psikolojik saglamlik (B= .21, t=3.77, p <.01) ve umut (p= .14, t= 2.60, p < .01)
travma sonrasi biiylimenin puanlarinin pozitif anlamli bir yordayicisidir. Baska bir
ifadeyle, bu 6rneklemde travma sonrast stres belirtileri, psikolojik saglamlig: ve
umut diizeyleri yliksek olan Covid-19 gecirmis bireylerin travma sonrasi biliylime

diizeyleri de yiiksektir.
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5. SONUC, TARTISMA VE ONERILER

5.1. Sonug¢ ve Tartisma

Bu boliimde Covid-19 hastaligin1 yenmis bireylerin travma sonrasi stres
belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut degiskenlerinin travma sonrasi biiyiimeyle
iliskisine yonelik ve cinsiyet, Covid-19 hastaligindan iyilesme siiresi ve hastaligin
semptom diizeyi (hafif, orta, agir) demografik degiskenlerinin travma sonrasi

bliylimeyle iliskisine yonelik elde edilen bulgular tartisilarak yorumlanmustir.

Arastirmanin ilk hipotezinde Covid-19 hastaligin1 yenmis bireylerin travma
sonrasi bilylime diizeyinin cinsiyete gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigi
incelenmistir. Arastirmanin ilk hipotezi dogrulanmistir. Covid-19 hastaligin1 yenmis
bireylerin cinsiyete gore travma sonrasi bliyiime diizeyleri toplam puanlar1 arasinda
anlamli bir farklilik oldugu bulunmustur. Buna gore kadinlarin travma sonrasi biiyiime
diizeyleri erkeklere gore daha fazladir. Arastirmanin bu sonucu bu konuda daha 6nce
yiiriitiillen bircok arasgtirmanin sonuglariyla benzerdir. Ornegin Karatas (2020: 11)
Covid-19 salgminin toplumsal etkilerini, degisimini ve giiglenmesini arastirdig
caligmasinda, arastirmaya katilan kisilerin travma sonrasi biiyiime olgeginden ve alt
boyutlarindan aldiklar1 puanlar ve cinsiyet arasinda anlaml bir farklilik bulmustur.
Arastirmada bu arastirmada oldugu gibi kadinlarin travma sonrasi biiylime
diizeylerinin genel olarak ve tiim alt boyutlarda erkeklere kiyasla daha yiiksek oldugu
sonucuna ulasilmigtir. Chen ve digerleri (2020) Covid-19 salgini sirasinda hemsireler
arasinda travma sonrasi biiylimeyi arastirdiklar1 ¢caligmada kadin hemsirelerin daha
yiikksek puanlara sahip oldugunu belirlemistir.  Kalaitzaki (2021) tarafindan
Yunanistan’daki ilk Covid-19 karantinasinda yapilan travma sonrasi biiylimeyle ilgili
aragtirmada da kadinlarin daha fazla travma sonras1 biiyiime yasadiklart bulunmustur.
Gokmen ve Deniz (2020) travma sonrasi biiyiimeyle ilgili arastirmasinda kadin
katilimcilarin travma sonrasi biiyiime puanlarmin erkek katilimcilarin puanlarindan
anlaml diizeyde daha yiiksek oldugu sonucuna ulasmistir. Xie ve digerlerinin (2019)
2010 Yushu depreminden 6 yil sonra travma sonrasi biiyiimeyle ilgili yaptigi
aragtirmada kadinlarin travma sonrasi biiyiime diizeyinin erkeklerin travma sonrasi
biiyiime diizeyine gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Andreou ve digerleri (2020)
tarafindan yapilan {iniversite Ogrencileri arasinda travma sonrasi biiyiimeyi

arastirdiklar1 ¢alismada da kadinlarin travma sonrasi biiyiime puanlarinin erkeklere



kiyasla daha yiiksek oldugu gériilmiistiir. Bianchini ve digerlerinin (2017) italya'daki
2009 L'Aquila depreminden kurtulan genglerde travma sonrasi bitylimeyi arastirdiklari
caligmada travma sonrasi biiyiime diizeyi bakimindan kadinlarin erkeklere gore
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gosterdigi sonucuna ulasilmistir. Jeon ve
digerleri (2017) tarafindan Koreli Amerikalilar arasinda travma sonrasi biiylimenin
arastirildigi caligmada ise kadinlarin erkeklerden anlamli derecede daha yiiksek travma

sonrasi biiyiime diizeyi gosterdigi belirlenmistir.

Kadinlarin erkeklere kiyasla travma sonrasi biiylime diizeylerinin daha yiiksek
bulunmasinin sebebi erkeklerin ve kadinlarin travmatik olaya verdikleri tepkilerin
farkli olmasindan (Tedeschi ve Calhoun, 1996: 468) kaynaklanmis olabilir. Kadinlar
erkeklere kiyasla yasadiklar1 olaylar tizerinde daha fazla diisiinme egilimine sahiptir
(Xie, vd., 2019). Kadmlarin yasadiklar1 olaylar hakkinda daha fazla diisiinmeleri,
kisisel farkindaliklarinin artmasina ve sosyal baglantilarinin éneminin anlagilmasina
daha fazla katki saglayabilir (Akbar ve Witruk, 2016). Bu durumlar bireyde travma
sonrasi bilylime gibi yapici gelisime ve daha iyi bir ruhsal duruma evrilme gibi bir
slirecin baslamasini tetiklemis olabilir (Xie, vd., 2019). Bunun yaninda, kadinlar
sikintili durumlar karsisinda erkeklere kiyasla daha fazla sosyal destek almaktadir
(Swickert ve Hittner, 2009). Bu durum da kadinlarin erkeklere kiyasla daha fazla

travma sonrasi biiyiime yasamasinin sebeplerinden biri olabilir.

Arastirmanin ikinci hipotezinde travma sonrasi biiylime diizeyinin hastaligi
gecirme diizeyine (hafif, orta, agir) ve hastaliktan iyilesme siiresine gore anlamli bir
farklillk  gosterip gostermedigi sinanmustir.  Arastirmanin  bu hipotezleri de
dogrulanmistir. Hastalig1 gecirme diizeyine ve iyilesme siiresine gore travma sonrasi
biiyiime diizeyi toplam puanlar1 arasinda anlamli bir fark bulunmustur. Hastalig1 15
giin ve daha uzun siirede atlatanlarin travma sonrasi biiylime diizeyi hastalig1 14 giin
ve daha az siirede atlatanlara gore yiiksek bulunmustur. Hastalik semptomlarina gore
Covid-19’u agir ve orta atlatanlarin travma sonrasi bitylime diizeyinin hafif atlatanlara
gore daha yiliksek oldugu goriilmiistiir. Literatiir incelendiginde hastalig1 gegirme
diizeyine (hafif, orta ve agir) ve hastaliktan iyilesme siliresine gore travma sonrasi
biiyiimeyi inceleyen dogrudan bir arastirmaya ulagilamamistir. Ancak bu degiskenlerle
benzer oldugu savunulabilecek degiskenlerle yapilan arastirmalar degerlendirildiginde
arastirmanin  bu sonuglarmin Onceki arastirma sonuclariyla benzer oldugu

diisiiniilmektedir. Ornegin, Chen ve digerleri (2020) Covid-19 salgm sirasinda
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hemsireler arasinda travma, tiikenmislik ve travma sonrasi biiyiime iizerine biiyiik
Olgekli bir arastirma yapmustir. Arastirma yogun bakim tinitelerinde ¢alisan, Covid-19
hastalar1 igin ayrilmis hastanelerde gorev yapan ve Covid-19 hastalarini tedavi etmekle
ilgilenen kisilerle gerceklestirilmistir. Arastirmanin sonucunda yogun bakim
tinitelerinde ¢alisan, Covid-19 hastalar1 i¢in ayrilmis hastanelerde gérev yapan ya da
Covid-19 hastalarmna bakan katilimcilarin, bu hastanelerde salginla ilgili, hizmet
vermeyen veya Covid-19 hastalarina bakim saglamayanlara gére travma sonrasi
bliylime diizeyleri daha yiiksek toplam ve alt Ol¢cek puanlarina sahip oldugu
bulunmustur. Cui ve digerleri (2021) Covid-19 salgini1 sirasinda 6n saflarda gorev
yapan hemsirelerin travma sonrasi biiylime diizeyini ve etkileyen faktorleri incelemis
ve hemsirelerin travma sonrasi bitylime diizeyinin orta ile yiikksek diizeyde oldugunu
belirlemistir. Sun ve digerleri (2021) tarafindan Cin’de Covid-19 tanisi almis kisilerde
travma sonrasi biliylimenin arastirildigr ¢alismada, Covid-19 tanisi aldiktan sonra
katilimcilar; hayatta kalmanin verdigi mutluluk ve yasam onceliklerinin yeniden
degerlendirilmesi, aile ve arkadaslarla daha yakin iligkiler kurmak ve baskalarina
yardim etme konusunda daha fazla isteklilik gibi sosyal c¢evrelerinde olumlu
degisiklikler, kisisel gelisim ve sagliklarinin 6nemi konusunda artan farkindalik gibi
olumlu degisiklikler yasadiklarin1 bildirmislerdir. Bu arastirmadan elde edilen
sonuglara gore bireylerin yukaridaki arastirma sonucunda belirlenen bu olumlu
degisiklikleri yagama olasiliklar1 hastaliktan iyilesme siiresinin uzamast ile hastaligin

siddetiyle iliskili oldugu diisiiniilmektedir.

Zorlu yasam krizleriyle miicadele sonucunda ortaya ¢ikan olumlu degisimler
travma sonrasi biiylimeyi ifade etmektedir (Yildiz, 2021). Travma sonrasi biiylime,
hayat1 olumlu bir sekilde yeniden degerlendirmekle ilgilidir (Tamiolaki ve Kalaitzaki,
2020). Ciddi sekilde hastalanan veya baskalarini kaybeden bireylerin travma sonrasi
stres belirtilerinde artis olmaktadir (Miller, 2020). Bu durum travma sonrasi biiyiimeyi

beraberinde getiriyor goziikmektedir.

Arastirmanin son hipotezinde yeni koronaviriis hastaligini (Covid-19) yenmis
bireylerde travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut degiskenlerinin
travma sonrasi biiyliimeyi yordayip yordamadig: test edilmistir. Travma sonrasi stres
belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut degiskenleri travma sonrasi biiylimeyi pozitif
yonde yordamaktadir. Aragtirmanin bu sonucu yeni koronaviriis hastaligin1 (Covid-

19) yenmis bireylerin travma sonrasi stres belirtilerinin, psikolojik saglamligin ve
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umudun travma sonrasi biiyiime diizeylerini artirdigini gostermektedir. Bu konu ile
ilgili yapilan daha 6nceki aragtirmalar incelendigi zaman arastirmanin sonuglar1 daha
once yapilan arastirmalarla ayn1 dogrultuda oldugu goriilmektedir. Solomon ve Dekel
(2007) Israilli eski savas esirleri arasinda travma sonrasi stres belirtisini ve travma
sonrast bliylimeyi arastirdiklar1 calismada orta diizey travma sonrasi stres belirtisinin
daha yiiksek travma sonrasi biiyiime diizeyi ile iligkili oldugunu bildirmistir. Shamia
ve digerleri (2015) Gazze'deki hemsirelerin travma sonrasi stres bozuklugu ve travma
sonrasi biiytimeyle ilgili yaptig1 arastirmada travma sonrasi stres bozuklugu ile travma
sonrasi biiylime toplam puanlari arasinda diisiik seviyede pozitif iliski bulmustur.
Ozcan (2019) yetiskin bireylerde 6z duyarlihigin ve travma sonrasi stresin travma
sonrast biiylime iizerindeki yordayici roliinii arastirdigi calismasinda travma sonrasi
stres belirtisinin travma sonrasi bilyiimeyi yordadigi sonucuna ulagmistir. Ozcan ve
Arslan (2020) tarafindan travma sonrasi stres ve travma sonrasi bilyiime arasindaki
iligkide sosyal destek ile maneviyatin araci roliinlin arastirildigi ¢aligmada travmatik
stres seviyesinin daha fazla oldugu grupta travma sonrasi biiylime iizerindeki toplam
etki anlamli ¢ikmistir. Kardas ve Tanhan (2018) Van depremini yasamis olan
tiniversite 6grencilerinin travma sonrasi biiyiime, umutsuzluk ve travma sonrasi stres
diizeylerini inceledikleri bir arastirmada travma sonrasi stres ile travma sonrasi
biiyiime arasinda anlamli pozitif yonde bir iligki bulmustur. Dekel ve digerlerinin
(2012) travma sonrasi bilyliime ve travma sonrasi stres tizerinde yaptiklar: boylamsal
arastirmaya gore travma sonrasi streS belirtisi olan kisilerin, travma sonrasi stres
belirtisi olmayanlara gore zaman i¢inde daha yiiksek travma sonrasi biiylime seviyeleri

bildirdikleri ortaya ¢ikmistir.

Bu aragtirma sonuglar1 travma sonrasi bliylimenin gerceklesebilmesi i¢in kisinin
sikintili bir yasam deneyimlemesi ve bu sikintili yasam deneyiminden etkilenmesi
gerektigine yonelik sonuglar ile benzerlik gostermektedir (Ozcan ve Arslan, 2020:
309). Bu arastirmada da travma sonrasi stres belirtileri arttikga travma sonrasi bityiime
diizeyinin de arttig1 bulunmustur. Diinyanin iyi bir yer oldugu, kisinin kendisinin
degerli oldugu ve diinyanin anlamli bir yer oldugu kisinin ii¢ temel varsayimidir
(Janoff-Bulman, 1992). Bireyin yasadig1 travmayla yikilan bu temel varsayimlari,
travma sonrasinda daha saglam olarak yeniden olusturulabilmektedir (Danisman, vd.,
2018). Travma sonrasi stres belirtilerini agiklayan kuramlarda kiginin zorlu

deneyimlerle bas ederken biligsel anlamda cesitli sorgulamalar yaptigi ve bu
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sorgulamalar sonucunda farkli basa ¢ikma yontemleri gelistirdigi vurgulanmaktadir
(Ozcan, 2019). Bilissel ve davranissal durumlar kisinin hayat felsefesinde, benlik
algisinda ve Kkisilerarasi iliskilerinde degisiklikler olusturup travma sonrasi biiylime
deneyimlemesine katki saglamaktadir (Janoff-Bulman, 2006). Bu durum travmatik
stres belirtilerinin travma sonrasi biiylimenin pozitif yonde bir yordayicisi olmasinin

nedeni olmus olabilir.

Bu arastirmada travma sonras1 biliyiime ile iligkisi arastirilan bir diger degisken
psikolojik saglamliktir. Arastirmanin sonucu psikolojik saglamlik arttikga travma
sonrasi biiylimenin de arttigin1 gosteren arastirmalarin sonuglariyla paralellik
gostermektedir. Ornegin, Cengiz ve digerleri (2019) tarafindan Suriyeli sigmmacilarda
psikolojik saglamlik ile travma sonrasi biiyiime arasindaki iliskinin arastirildigi
caligmada psikolojik saglamlik ile travma sonrasi biiyliime arasinda pozitif yonde iligki
bulunmustur ve gergeklestirilen regresyon analizi sonrasinda psikolojik saglamligin
travma sonrast blylimeyi destekledigi sonucuna ulasilmistir. Seidmahmoodi ve
digerleri (2011) travma sonrasi biiylimeye katkida bulunan faktorleri arastirdiklari
caligmada travma sonrasi biiyiime ve psikolojik saglamlik toplam puanlar arasinda
benzer bigimde pozitif bir iliski oldugunu rapor etmistir. Oginska-Bulik (2015) yakin
birinin dlimiinden sonra travma sonrast bitylime ve psikolojik saglamlik arasindaki
iligkiyi arastirdigi c¢alismasinda travma sonrast biiyiime ile psikolojik saglamlik
arasinda pozitif yonde bir iliski oldugunu bildirmistir. Kirsavoglu (2020) tarafindan
yapilan bipolar bozukluk tanili hastalar ve bakim verenlerinde psikolojik dayaniklilik
ile travma sonrasi biiyiime arastirmasinda psikolojik dayaniklilik ve travma sonrasi

biiyiimenin alt faktdrleri arasinda pozitif yonde iliski bulunmustur.

Psikolojik saglamliga sahip kisilerin problem odakli stresle bag etme becerilerini
kullanma egilimlerinin daha yiiksek oldugu ve bu durumun kiside travma sonrasi
biiyiimenin gergeklesmesine zemin hazirladigi belirtilmektedir. Arastirmanin bu
sonucunun olast agiklamalarindan biri psikolojik saglamligi yiiksek olan kisilerin,
yasadiklar1 travmatik durumlarin olumsuz etkisini azaltma yetenegine sahip olmalari
olabilir (Ozgetin ve Hicdurmaz, 2017). Bu durum, kisinin yasadig1 travmatik olaylar1
cok daha az tehdit edici gormesine yol agmakta ve duygusal dengesini koruyarak
sarsintili olaylar sonrasinda bile bireylerin yeni deneyimler kazanabilmesine olanak
saglamaktadir (Oginska-Bulik, 2015). Ayrica psikolojik saglamlik diizeyinin yiiksek

olmasi, stresli durumlar karsisinda iyilik durumunu artirici bir bireysel 6zellige sahip
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olmak anlamina gelmektedir ve psikolojik saglamlig1 yiiksek olan kisiler zor durumlar
karsisinda etkili bas etme yontemleri kullanmaktadir (Sexton, vd., 2010). Stresli
durumlarla miicadele etmede 6nemli faktorler olan bireysel giiciin ve yeni firsatlarin
fark edilmesi ve firsatlarin ortaya ¢ikarilmasi ise travma sonrasi biiytime ile iliskilidir

(Nishi, vd., 2010).

Bu arastirmada travma sonras1 biiylime iizerinde etkisi arastirilan son degisken
umuttur. Umut ve travma sonrasi biliyiimeyle ilgili gerceklestirilen arastirmalarin
sonuglar1 bu arastirmadaki sonuglarla ayni1 dogrultudadir. Hullmann ve digerleri
(2014) kanserli ¢ocuklarin ebeveynlerinde travma sonrasi biiyiime ile umut arasindaki
iligkiyi arastirdiklar1 ¢calismada daha yiliksek umut seviyelerinin daha yiiksek travma
sonrasi bitylime ile iliskili oldugu sonucuna ulasmigtir. Salloum ve digerleri (2017)
tarafindan yapilan travma sonrasi biiyiime ile umut arastirmasinda umut ve travma
sonrasi biiyiime arasinda orta derecede pozitif yonde bir iligski oldugu ortaya ¢ikmustir.
Cabral (2010) kisileraras1 siddet magdurlarinda travma sonrasi biiylime ve umut
lizerine yaptig1 bir inceleme sonucunda umudun travma sonrasi biiylimeyi olumlu
yonde yordadigini belirlemistir. Ho ve digerlerinin (2011) travma sonrasi biiyiime
tizerinde umut ve iyimserligin rollerini arastirdiklari ¢alismada travma sonrasi biiyiime

ile umut arasinda pozitif yonde bir iliski ortaya ¢ikmustir.

Bu arastirma sonucunda da umut seviyesi yliksek insanlarin travma sonrasi
biiylime seviyelerinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Aragtirmanin bu sonucunun
olasi agiklamalarindan biri umudun, kisinin hastaliklarla ya da olumsuz yasam olaylar1
ile etkili bir sekilde miicadele edebilmesinde etkili olmasi olabilir. Umutlu olmak,
hayatin devam ettiginin ve bu siiregte pozitif birtakim seylerin olabilirliginin bir
gostergesidir (Gok ve Ozdemir, 2020).

5.2. Oneriler

Aragtirma sonuclar1 ve smirliliklar1t g6z Oniinde bulundurularak asagidaki

Onerilerde bulunulabilir;

1. Travma sonras1 biiyiime, hayat1 olumlu bir sekilde yeniden degerlendirmekle
ilgilidir. Covid-19 hastaligi1 yenmis kisileri hastaligin olumsuz etkilerinden
koruyabilmek i¢in biligsel, duygusal ve davramigsal olarak olumlu degismelerini

saglayacak travma sonrasi biiylime psikoegitim programlari hazirlanilabilir.
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2. Arastirma sonuglar1 kapsaminda travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik
saglamlik ve umut travma sonrasi biiyiimeyle olumlu yonde iliskilidir. Covid-19
pozitif ¢ikan ve hastaligi orta ya da agir olarak atlatan kisiler igin psikolojik
saglamliklarin1 ve umut diizeylerini artirmaya yonelik olarak psikolojik destek

verilebilir.

3. Pandemi doneminde ruh sagligi uzmanlart ve saglik calisanlari tarafindan
yapilacak olan travma sonrasi stres belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut odakli
psikososyal miidahaleler insanlarin bilinmeyen bir hastalia dayanmalarina ve bu
hastaligin hayatlarinda olusturdugu travmayla basa c¢ikmalarina yardimer olarak

travma sonrasi bilyiime diizeylerini artirmaya olanak saglayabilir.

4. Okul psikolojik danismanlar1 Covid-19 hastaligin1 yenmis 6grencilerine veya
aile liyelerine hastalik siireci ve hastaliktan sonraki siire¢ boyunca travma sonrasi stres
belirtileri, psikolojik saglamlik ve umut odakli psikosoyal miidahalelerde

bulunabilirler.

5. Covid-19 hastalig1 yeni bir bilimsel ¢aligma alan1 oldugu i¢in aragtirmacilarin
daha fazla kisiyle hem Covid-19 hastaligin1 yenmis hem de Covid-19 tanis1 almamis

kisilerle ilgili karsilastirmali olarak ¢alisma yaparak alanyazina katkida bulunabilirler.

6. Bu aragtirmada kesitsel bir aragtirma deseni kullanilmistir. Kesitsel aragtirma
deseninde orneklem belirli bir zaman diliminde incelenildigi i¢in daha sonra yapilacak
olan arastirmalarda Covid-19 hastaligini yenmis kisilerle ilgili travma sonrasi biiyiime
diizeyine etki eden faktorler boylamsal olarak incelenebilir. Boylamsal desende
arastirilan konunun zaman igindeki gelisimi uzun siire incelenildigi i¢in travma sonrasi

biiylime diizeyine etki eden faktorler daha net olarak tespit edilebilir.

7. Bu arastirma Covid-19 hastaligin1 agir olarak yenmis genis bir drneklemle
tekrar edilebilir. Covid-19 hastaligini agir olarak yenen bireylerin travma yasama
thtimallerinin ve travma sonrasi biiyiime diizeylerinin daha yiiksek olabilecegi
diistiniilmektedir. Ayrica aragtirmanin genis bir Orneklemle tekrar edilmesinin

aragtirmanin dis gecerliligi agisindan daha avantajli olacag: diisiiniilmektedir.
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EKLER

Ek 1. Demografik Bilgi Formu

1. Cinsiyetiniz: Kadin Erkek

2. Yasmiz:............

3. Egitim diizeyiniz: Ilkokul Ortaokul Lise[ | Universite Lisaniistii
4. Calistyor musunuz? Evet Hayir

5. Medeni durumunuz: : Bekar Evli

6. Cocugunuz var m1? Hayir Evet Evet ise, kag tane?.............

7. Su anda yasadigimiz sehir? ...l

8. Yasadigimiz yerlesim yeri tiirii nedir? Koy Kasaba| | Sehir| | Biiyiiksehir

Metropol (istanbul-Ankara)

9. Psikiyatrik tedavi (ilag tedavisi) goriiyor musunuz? Hayir Evet

Evet ise, biliyorsaniz, taniniz nedir? ................

10. Psikolojik tedavi (terapi) goriiyor musunuz? Hayir Evet

Evet ise, ne kadar zamandir? ...................

11. Daha 6nce hi¢ tedavi (psikiyatrik/psikolojik) deneyiminiz oldu mu?

Hayir Evet Evet ise, Psikiyatr Psikolog Diger............

12. Yeni Koronaviriis Hastalig1 (covid-19) gegirdiniz mi? Hayir Evet
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13. Iylesmenizin {izerinden ne kadar zaman gegti?

> 0-4 hafta

» 1-3ay

> 3-6ay

» 6 ay ve lizeri

14. Tedaviniz kag¢ giin siirdii? (Teshis konulduktan itibaren kag¢ giinde iyilestiniz)

15. Covid-19, farkl kisileri farkli sekillerde etkilemektedir. Enfekte kisilerin ¢ogu,
hafif ila orta diizeyde semptomlar gelistirmekte ve hastaneye kaldiriimadan

tyilesmektedir. Sizin semptomlarinizin diizeyi sizce nasildi?

Hafif
Orta

Ciddi
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Ek 2. Travma Sonrasi Biiyiime Envanteri

Sizden 6grenmek istedigimiz, yasaminizda dnemli yer tutan travmatik yasam
olaylarinin, hayatinizda ne 6lgtide pozitif degisikliklere sebep oldugudur. Gegmiste
yasadiginiz krizden/krizlerden sonra yasaminizda ve diisiincelerinizde meydana
gelen degisimleri liitfen asagida verilen puanlama olgiitlerine gore 0 ve 5 arasinda

degerlendiriniz.

0- Stresli olay(lar) sonucu bu degisimi hicbir sekilde yasamadim.
1- Cok az bir diizeyde

2
3- Orta diizeyde
4- Oldukga fazla

Bir miktar

5-  Stresli olay(lar) sonucu bu degisimi ¢ok biiyiik 6l¢lide yasadim.

= g

S| SE nE oY 28 S
> 25| &9 £ 3 T = 3
< o 3 —_ = O — o &
>~ O @ m o O [5 ON g
1 T 1 T T g T S
O A4X 8«3 o8 & w0 >

1. Yasamda 6nem verdigim
seylerin oncelik sirasi
degisti.

2. Kendi hayatima verdigim
degerde biiyiik bir artis
oldu.

3. Yeni ilgi alanlar1
kesfettim.

4. Kendime giiven hissinde
artis oldu.

5. Manevi konular1 daha iyi
anlamaya basladim.

6. Basim sikistiginda
insanlara
giivenebilecegimi daha iyi
anladim.

7. Yasamim i¢in yeni bir yon
belirledim.
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Kendimi diger insanlarla
¢ok daha yakin
hissetmeye basladim.

Duygularimi ifade etmeye
daha ¢ok istekliyim.

10.

. Zorluklar1
gogiisleyebilecegimi daha
1yi anladim.

11.

Yasamimda daha iyi
seyler yapabiliyorum.

12.

Her seyi oldugu gibi, daha
cok kabullenebiliyorum.

13.

Her gilinlimii daha iyi
degerlendirebiliyorum.

14.

Daha 6nce var olmayan
yeni olanaklara kavustum.

15.

Diger insanlara kars1 daha
sefkatliyim.

16.

[liskilerime daha ¢ok
emek sarf etmeye
basladim.

17.

Degismesi gereken seyleri
degistirebilmek icin daha
cok ¢aba harciyorum.

18.

Daha gii¢lii bir inanca
sahibim.

19.

Diisiindiigtimden ¢ok daha
giiclii oldugumu
kesfettim.

20.

Insanlarin ne kadar
milkemmel olabildiklerine
dair ¢ok sey 6grendim.

21.

Baskalarina ihtiyag
duyuyor olmay1 daha ¢ok
kabullendim.
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Ek 3. Yetiskinler icin Psikolojik Dayamklilik Olcegi

Bu 6l¢ek psikolojik dayanikliligr 6l¢mek i¢in gelistirilmistir. Asagidaki ifadeleri
okuyunuz ve o ciimleyi tamamlarken size en yakin oldugunu diisiindiigiiniiz uca
dogru olan kutucugu isaretleyiniz.

1. Beklenmedik bir olay oldugunda...

Her zaman bir ¢6ziim bulurum 0 0 0 0 0 .Cogu kez ne yapacagimi kestiremem

2. Gelecek i¢in yaptigim planlarm...

Basarilmasi zordur 0 0 0 0 0 Basarilmast miimkiindiir

3. En iyi oldugum durumlar su durumlardir...

Ulagmak istedigim agik bir hedefim oldugunda 0 0 0 0 0 Tam bir giinliik bos bir
vaktim oldugunda

4. ...olmaktan hoslaniyorum

Diger kisilerle birlikte 0 0 0 0 0 Kendi basima

5. Ailemin, hayatta neyin 6nemli oldugu konusundaki anlayisz...

Benimkinden farklidir 0 0 0 0 0 Benimkiyle aynidir

6. Kisisel konulart ...

Hig¢ kimseyle tartismam 0 0 0 0 0 Arkadaslarimla/Aile-tiyeleriyle tartigsabilirim

7. Kisisel problemlerimi. ..

Cozemem 0 0 0 0 0 Nasil ¢ozebilecegimi bilirim

8. Gelecekteki hedeflerimi...
Nasil bagaracagimi bilirim 0 0 0 0 0 Nasil bagaracagimdan emin degilim
9. Yeni bir ise/projeye basladigimda ...

Ileriye doniik planlama yapmam, derhal ise baslarim 0 0 0 0 0 Ayrintil1 bir plan
yapmay tercih ederim
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10. Benim i¢in sosyal ortamlarda rahat/esnek olmak

Onemli degildir 0 00 0 0 Cok dnemlidir

11. Ailemle birlikteyken kendimi ... hissederim

Cokmutlu00 000 Cok mutsuz

12. Beni ...

Bazi yakin arkadaslarim/aile iiyelerim cesaretlendirebilir 0 0 0 0 0 Hig¢ kimse
cesaretlendiremez

13. Yeteneklerim...

Olduguna ¢ok inanirim 0 0 0 0 0 Konusunda emin degilim

14. Gelecegimin ... oldugunu hissediyorum

Umit verici 00 0 0 0 Belirsiz

15. Su konuda iyiyimdir...

Zamanimi planlama 0 0 0 0 0 Zamanimi harcama

16. Yeni arkadaslik konusu ... bir seydir
Kolayca yapabildigim 0 0 0 0 0 Yapmakta zorlandigim

17. Ailem sdyle tanimlanabilir ...

Birbirinden bagimsiz 0 0 0 0 0 Birbirine siki bicimde kenetlenmis

18. Arkadaslarimin arasindaki iligkiler ...

Zayiftir 0 0 0 0 0 Giiglidiir

19. Yargilarima ve kararlarima ...

Cok fazla giivenmem 0 0 0 0 0 Tamamen giivenirim
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20. Gelecege doniik amaglarim ...

Belirsizdir 0 0 0 0 0 Iyi diisiiniilmiistiir

21. Kurallar ve diizenli aliskanliklar ...

Giinliik yasamimda yoktur 0 0 0 0 0 Gtinliik yagsamimi kolaylastirir

22. Yeni insanlarla tanigmak ...

Benim i¢in zordur 0 0 0 0 0 Benim iyi oldugum bir konudur

23. Zor zamanlarda, ailem ...

Gelecege pozitif bakar 0 0 0 0 0 Gelecegi umutsuz goriir

24. Ailemden birisi acil bir durumla karsilastiginda. ..

Bana hemen haber verilir 0 0 0 0 0 Bana sdylenmesi bir hayli zaman alir

25. Digerleriyle beraberken
Kolayca giilerim 0 0 0 0 0 Nadiren giilerim

26. Baska kisiler s6z konusu oldugunda, ailem sdyle davranir:

Birbirlerini desteklemez bi¢imde 0 0 0 0 0 Birbirlerine bagh bigimde

27. Destek alirnm

Arkadaglarimdan/aile tiyelerinden 0 0 0 0 0 Hig¢ kimseden

28. Zor zamanlarda ... egilimim vardir

Her seyi umutsuzca goren bir 0 0 0 0 0 Beni basariya gotiirebilecek iyi bir sey bulma

29. Karsilikli konugma i¢in giizel konularin diisiiniilmesi, benim i¢in ...

Zordur 0 0 0 0 0 Kolaydir
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30. Thtiyacim oldugunda ...

Bana yardim edebilecek kimse yoktur 0 0 0 0 0 Her zaman bana yardim edebilen
birisi vardir

31. Hayatimdaki kontrol edemedigim olaylar (ile) ...

Basa ¢ikmaya calisirrm 0 0 0 0 0 Stirekli bir endise/kaygi kaynagidir

32. Ailemde sunu severiz ...

Isleri bagimsiz olarak yapmay1 0 0 0 0 0 Isleri hep beraber yapmay1

33. Yakin arkadaglarim/aile iiyeleri ...

Yeteneklerimi begenirler 0 0 0 0 0 Yeteneklerimi begenmezler
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Ek 4. Siirekli Umut Ol¢egi

Kesinlikle
yanlis (1)

Cogunlukla
yanlis (2)

Oldukgca

yanlis (3)

Biraz yanlis

(4)

Biraz dogru

Q)

Oldukca

dogru (6)

Cogunlukla
dogru (7)

Kesinlikle
dogru (8)

1. Sikintil1 bir
durumdan kurtulmak
icin pek cok yol
disiinebilirim.

2. Enerjik bir
bigimde amaclarima
ulagmaya caligirim.

3. Cogu zaman
kendimi yorgun
hissederim.*

4. Bir problemin
bir¢ok ¢6ziim yolu
vardir.

5.Tartigmalarda
kolayca yenik
diiserim.*

6. Hayatta dnem
verdigim seylere
ulagmak i¢in pek ¢ok
yol diigiinebilirim.

7. Saghigim igin
endiselenirim.*

8. Baskalarinin
iimitsizlige kapildigi
durumlarda bile
sorunu ¢6zecek bir
yol bulabilecegimi
bilirim.

9. Gegmis
yasantilarim beni
gelecege iyi
hazirladi.

10. Hayatta oldukca
basariliyim.

11. Genellikle
endiselenecek bir
seyler bulurum.*

12. Kendim igin
koydugum hedeflere
ulagirim.
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Ek 5. Travma Sonrasi Stres Tam Olgegi
Travma Sonrasi Stres Belirtileri Alt Olcegi

Asagida, insanlarin bazen bir travmatik olayin ardindan yasadigi bazi sorunlar
belirtilmistir. Her maddeyi dikkatlice okuyun ve GECTIGIMIZ AY iCINDE bu
sorunun sizi ne siklikta rahatsiz ettigini en iyi ifade ettigini diisiindiigiiniiz say1y1 (0,

1, 2 ya da 3) daire i¢ine alin.

Ornegin, s6z ettiginiz olay gectigimiz ay i¢inde asagida verilen sikintilar agisindan

sizi yalnizca bir kez rahatsiz ettiyse 0‘1; haftada bir kez rahatsiz ettiyse 1 isaretleyin.

(0) Hig ya da yalnizca bir kez

(1) Haftada bir ya da daha az/kisa bir siire

(2) Haftada 2 — 4 kez / yarim giin

(3) Haftada 5 ya da daha fazla / neredeyse biitiin giin

1 | Bu travmatik olay hakkinda, istemediginiz halde |0 |1 |2 |3
akliniza rahatsiz edici diisiinceler ya da hayallerin
gelmesi

2 | Bu travmatik olayla ilgili kotii riiyalar ya da kabuslar |0 |1 |2 |3
gorme

3 | Bu travmatik olay1r yeniden yasama, sanki tekrar [O |1 |2 |3
oluyormus gibi hissetme ya da 6yle davranma

4 | Bu travmatik olayr hatirladiginizda duygusal olarak |0 |1 |2 |3
altiist oldugunuzu hissetme (6rnegin, korku, ofke,
liziinti, su¢luluk vb. gibi duygular yasama)

5 | Bu travmatik olayr hatirladiginizda viicudunuzda |0 |1 |2 |3
fiziksel tepkiler meydana gelmesi (Ornegin, ter
bosalmasi, kalbin hizli ¢arpmast)

6 | Bu travmatik olayr diisinmemeye, olay hakkinda |0 |1 |2 |3
konusmamaya ya da olayin yaratti§i duygulari
hissetmemeye calisma

7 | Size bu travmatik olayr hatirlatan etkinliklerden, |0 |1 |2 |3
kisilerden ya da yerlerden ka¢inmaya c¢alisma

8 | Bu travmatik olaymm Onem tasiyan bir boliimiini (O |1 |2 |3
hatirlayamama

9 | Onemli etkinliklere ¢cok daha az siklikta katilmayada [0 |1 |2 |3
bu etkinliklere ¢ok daha az ilgi duyma
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10

Cevrenizdeki insanlarla aranizda bir mesafe hissetme
ya da onlardan koptugunuz duygusuna kapilma

11

Duygusal acgidan kendinizi donuk, uyusuk, taslasmis
gibi hissetme (Ornegin, aglayamama ya da sevecen
duygular yasayamama)

12

Gelecekle ilgili planlarinizin ya da umutlarinizin
gerceklesmeyecegi duygusuna kapilma (6rnegin, bir
meslek hayatinizin olmayacagi, evlenmeyeceginiz,
¢ocugunuzun olmayacagi ya da Omriiniiziin uzun
olmayacagi duygusu)

13

Uykuya dalma ya da uyumada zorluklar yasama

14

Cabuk sinirlenme ya da 6fke nobetleri gegirme

15

Diislincenizi ya da dikkatinizi belli bir noktada
toplamada sikint1 (6rnegin, bir konusma sirasinda
konuyu kacirma, televizyondaki bir Oykiiyii takip
edememe, okudugunuz seyi unutma)

16

Asir1 derecede tetikte olma (6rnegin, ¢cevrenizde kimin
oldugunu kontrol etme, sirtiniz bir kapiya doniik
oldugunda rahatsiz olma,vb.)

17

Diken iistiinde olma ya da kolayca irkilme (6rnegin,
birisi pesinizden yiiriidiigiinde, ani ve yiiksek sesler
duydugunuzda)
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Ek 6. Ol¢ek izinleri

OLCEK KULLANIM IZNi

29.09.2020

Hasan hocam merhaba,

ismim Nur Yagmur Aras. Ondokuz Mayis
Universitesi Psikolojik Danismanlik ve Rehberlik
bolumunde yuksek lisans yapiyorum. Tez
calismam da Surekli Umut Olgedini kullanmak
icin izninizi istiyorum hocam.

ilet: Siirekli Umut Olgegi

29.09.2020

= Surekli Umut Olceginin Turkceye - Si... .
*O% ppF- 522 KB i

30.09.2020

Fatih hocam merhaba,

ismim Nur Yagmur Aras, Ondokuz Mayis
Universitesinde Psikolojik danismanlik ve
rehberlik bolumunde yuksek lisans ogrencisiyim.
Tez calismamda Yetiskinler igcin Psikolojik
Dayaniklihk Olgegdinizi kullanmak igin izninizi
istiyorum hocam.

Android icin Outlook'u edinin

01.10.2020

Nur merhabalar,
Olcedi arastirmanda kullanabiilirsin,

Basarilar dilerim,

Fatih Cetin

Profesor
Nigde Omer Halisdemir Universitesi
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10.10.2020

Sedat hocam merhaba,

ismim Nur Yagmur Aras, Ondokuz Mayis
Universitesinde Psikolojik danismanhk ve
rehberlik bolumu yuksek lisans ogrencisiyim.
Travma Sonrasi Stres Tani dlgeginin (TSSTO)
Turkgeye uyarlanmasiyla ilgili makale
bulamadim doktora tezinizde ve kullanilan
tezlerde sizin isminizi gordum o yuzden size
mail atiyorum hocam. Olgegin uyarlama
calismalari siz yaptiysaniz hocam tezimde
kullanmak igin izninizi istiyorum.

12.7109:2020

Elbette kullanabilirsiniz.
Kolay gelsin.
Docg. Dr. Sedat Isikh

07.10.2020

Mucahit hocam merhaba,

ismim Nur Yagmur Aras, Ondokuz Mayis
Universitesinde Psikolojik danismanlik ve
rehberlik bolumu yuksek lisans ogrencisiyim.
Tez calismamda Travma Sonrasi Buyume
Envanterini kullanmak i¢in izninizi istiyorum

hocam.

Android igin Outlook'u edinin

08.10.2020

m; Travma Sonrasi Buyume Envanteri....
' DOC-37 KB

e

Merhaba Nur Yagmur Aras, Turk kulturiane
uyarlamasini yapmis oldugumuz "Travma
Sonrasi Buyime Envanteri'ni akademik
calismalarinizda kullanabilirsiniz. Prof. Dr.
Miicahit KAGAN-EBYU- Egitim Fakiltesi,
Erzincan.
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Ek 7. Saghk Bakanh@ Arastirma Onay1

Kimden: "Bilimsel Arastirma Basvurusu"

Kime: "nursel topkaya"

< >

Gonderilenler: 21 Temmuz Sal 2020 8:06:29
Konu: Bilimsel Arastirma Basvurusu

Sayin ilgili,

Bilimsel Arastirma Platformuna yapmis
oldugunuz basvuru degerlendirilmistir.
Degerlendirme Sonucu asagidaki gibidir.
Onay Durumu : Bu ¢alismayi yapmaniz
Bakanhgimizca uygun gorulmuastar.
Arastirmanizin gerektirdigi diger tum
surecleri (etik kurul, faz calismasi ,diger
izinler vb.) tamamlamaniz gerekmektedir.
Aciklama :

Form Adi : Dog. Dr. Nursel TOPKAYA-2020-
07-20T22_58_05

Basvuru Formu igin tiklayiniz.

Basvuru Formunuzu

.|

adresinden goruntuleyebilirsiniz.

ilginiz ve katkilarinizdan dolayi tesekkiir
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ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI
SOSYAL VE BESERI BILIMLER ETiK KURUL KARARLARI

KARARTARIHI |  TOPLANTISAYISI | KARAR SAYISI |
30.10.2020 | 9 | 2020/660 |

KARAR NO: Universitemiz Lisansiistii Egitim Enstitiisii Yiiksek Lisans ogrencisi Nur

2020/660 Yagmur ARAS’in Dog. Dr. Nursel TOPKAYA damsmanhiginda “Yeni
Koronaviriis Hastaligim1 (Covid-19) Yenmis Bireylerde Travma Sonrasi
Biiyiimenin Yordayicist Olarak Travma Sonrasi Stres Belirtileri, Psikolojik
Dayanikhilik ve Umut” isimli Yiiksek Lisans Tezine iliskin anket ve gozlem
¢aligmalarini igeren 33487 sayili dilekgesi okunarak goriisiildii.

Universitemiz Lisansiistii Egitim Enstitiisii Yiksek Lisans o6grencisi Nur
Yagmur ARAS’mm Dog¢. Dr. Nursel TOPKAYA damsmanhiginda “Yeni
Koronaviriis Hastahgmi (Covid-19) Yenmis Bireylerde Travma Sonrasi
Biiyiimenin Yordayicist Olarak Travma Sonrasi Stres Belirtileri, Psikolojik
Dayaniklilik ve Umut” isimli Yiiksek Lisans Tezine iligkin anket ve gozlem
¢alismalarinin kabuliine oy birligi ile karar verildi.

PP5.1.FR.0011, RO, Mayis 2019 Sayfa1/1
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0Z GECMIS

Nur Yagmur ARAS Kayseri Hakki Altop Anadolu Lisesi’ni bitirdikten sonra
Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Egitim Fakiiltesi Psikolojik Danismanlik ve
Rehberlik Boliimii'nden 2018 yilinda mezun oldu. 2019 yilinda Ondokuz Mayis
Universitesi Psikolojik Damismanlik ve Rehberlik Béliimii’nde Yiiksek Lisans
programina girdi. Orta derecede Ingilizce bilmektedir.

Mletisim Bilgileri
E mail : 19250198 @stu.omu.edu.tr

ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-0461-7887

Sertifikalar

e Ankara Klinik Terapi tarafindan diizenlenilen Psikolojik testler sertifikasi.
e ADEP tarafindan diizenlenen ve Kibris Sosyal Bilimler Universitesi tarafindan
sertifika verilen Cocuklar i¢in Wisc-r Uygulayict Egitimi.
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