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Oz

Travmatik bir yaganti sonrasi verilen tepkilerin, ortaya ¢ikan durumlarin sikinti verici, islev bozucu, rahatsiz edici oldugu
gibi genellikle olumsuz taraflar1 tizerinde durulmaktadir. Fakat travma sonrasi gelisim kavrami, kiside travma gibi ciddi
sekilde sikinti meydana getiren olaylardan sonra dahi, kisilerin yasamlarinda olumlu degisiklikler yapabildiklerini ortaya
koymaktadir. Oz sefkat kavrami travma sonrasi gelisim ile benzer niteliklere sahip olmakla birlikte, travma sonrast stres
belirtilerine karsi koruyucu bir islev de gostermektedir. Bu ii¢ kavramun iliskisi gz 6niinde bulunduruldugunda, bu
calismada literatiirde az ele alinan sonradan bedensel engeli olusmus kisiler iizerinde travma sonrasi stres belirtileri,
travma sonrasi gelisim ve 6z sefkatin iliskisini aragtirmak amaglanmistir. Arastirmaya sonradan bedensel engeli olusmus
154 kisi katilim gostermistir. Yapilan korelasyon ve regresyon analizleri sonucunda; travma sonrasi gelisim, hem travma
sonrast stres belirtileri hem de 6z sefkat ile iligkili bulunmamigtir. Ancak, travma sonrasi stres belirtileri ile 6z sefkat
arasinda negatif yonde, orta diizeyde, anlaml bir iliski tespit edilmistir. Alt boyutlar diizeyinde ise 6z sefkatin 6z
sevecenlik, paylagimlarin bilincinde olma ve bilinglilik alt boyutlari ile travma sonrast stres belirtilerinin asiri uyarilma alt
boyutunun, travma sonrasi gelisimin toplam puanindaki degisimin %16,1’ini agikladig: belirlenmistir. Bu bulgulara paralel
olarak, travmanin yasandigi donem, kolektivist kiiltiir ve psikolojik dayaniklilik gibi literatiirde deginilen birgok araci
degiskenin siiregte 6nemli rol oynayabilecegi sonucuna ulasilmistir. Dolayisiyla, travmaya iliskin spesifik olgularin araci
degiskenler ekseninde ve kiiltiirel baglam g6z 6niinde bulundurularak incelenmesi gerektigi diistiniilmektedir.

The Relationship of Post-Traumatic Stress Symptoms and Self-Compassion with Post-Traumatic Development in
Physically Disabled Individuals

Abstract

Reactions to traumatic experiences are often focused on their negative aspects, such as being distressing, dysfunctional,
and discomforting. However, the concept of post-traumatic growth reveals that individuals can make positive changes in
their lives even after severely distressing traumatic events. The concept of self-compassion, while sharing similarities with
post-traumatic growth, also functions as a protective factor against post-traumatic stress symptoms. Considering the
relationship among these three concepts, this study aimed to investigate the relationship between post-traumatic stress
symptoms, post-traumatic growth, and self-compassion in individuals who acquired a physical disability later in life, a
topic less explored in the literature. A total of 154 individuals with acquired physical disabilities participated in the study.
Correlation and regression analyses revealed that post-traumatic growth was not significantly related to either post-
traumatic stress symptoms or self-compassion. However, a moderate, significant, and negative relationship was found
between post-traumatic stress symptoms and self-compassion. At the sub-dimension level, it was determined that the self-
kindness, awareness of shared humanity, and mindfulness sub-dimensions of self-compassion, along with the hyperarousal
sub-dimension of post-traumatic stress symptoms, explained 16.1% of the variance in the total post-traumatic growth
score. Parallel to these findings, the study concluded that many mediating variables discussed in the literature, such as the
timing of the trauma, collectivist culture, and psychological resilience, may play significant roles in the process. Therefore,
it is suggested that trauma-related phenomena should be examined within the framework of mediating variables and
considering cultural context.
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Insanhigin  basladign zamandan beri kisilerin baslarindan olumlu ve olumsuz olarak
nitelendirilebilecek bircok hadise gegmistir. Bu hadiselerin bir kismmi da travmatik yasantilar
olusturmaktadir (Cesur, 2012; Tekcan, 2018). Insanlarin viicut biitiinliiklerine zarar veren, insanlara
hayatlarin1 kaybettirebilecek ya da kaybetme korkusu yasatan, insanlarin basa ¢ikma becerilerini asan;
bedensel, psikolojik veya iki tiirli sekilde zarar gordiikleri, beklenmedik sekilde ortaya cikan sira dist
olaylara “travma” adi verilmektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi [APA], 2013). Eskiden “travma”
denildiginde sadece agir fiziksel yaralanmalar anlasilsa da artik bu kavram psikolojik travmalar1 da i¢inde
barindirmaktadir (Jones, 2007; Tedeschi ve ark., 2022).

Travmatik yasantilar savas, tecaviiz, kasten yaralama gibi insan eliyle olusturulan ve deprem, sel, ani
oliim gibi dogal olaylardan kaynaklanan durumlar olarak ikiye ayrilmaktadir (Diirii, 2006). Insan eliyle
olusturulan travmalar ise yaralama, cinsel istismar gibi istemli ve is kazalar, trafik kazalar1 gibi istemsiz
olaylar olarak smiflandirilabilmektedir. Yangin, savas, cinayet, ¢cocuk istismari, dogal afetler ve yasam
tehdit eden tibbi durumlar travmatik olaylara 6rnek olarak gosterilmektedir (Briere ve Scott, 2016). Travma;
fiziksel tahribatla birlikte, umutsuzluk, caresizlik, kaygi, depresyon ve bas etme becerilerinde zayiflama gibi
psikolojik sonuclara yol acabilmektedir (Ehlers ve ark., 1998; Goldmann ve Galea, 2014; Oztiirk ve
Ulusahin, 2016).

Travmanin yasanma sikligina dair yapilan pek ¢ok arasgtirma bulunmaktadir (Frans ve ark., 2005;
Kazantzis ve ark., 2004; Kessler ve ark., 1995; Hepp ve ark., 2006; Norris ve ark., 2003; Williams ve ark.,
2007). Tiirkiye’de de Kocaeli, Ankara ve Erzincan illerinde yapilan bir ¢alismada travmatik bir olay yasayan
insanlarin orant %84.2 olarak saptanmistir (Karanci ve ark., 2009). Bu arastirmalar travmatik yasantilarin
yasam boyu sikliginin fazlaligini ortaya ¢ikarmaktadir (Frans ve ark., 2005; Norris ve ark., 2003). Ayrica bu
arastirmalar, travmanin olagandisi bir yasanti olarak tanimlanmasina ragmen bunun nadir bir durum
olmadigimi ve insanlarin travmatik olaylarn siklikla deneyimleyebilecegini gostermektedir.

Travmatik bir olayin ardindan verilen tepkiler duygusal, davranmigsal ve fizyolojik boyutlarda
gozlemlenebilmektedir. Tepkilerin tiirii ve yogunlugu travmaya neden olan olaym &zellikleri, bireyin kisisel
nitelikleri ve cevresel faktorlere baghdir (Briere ve Scott, 2016). Travmaya verilen tepkiler i¢in sikca
kullanilan bir agiklama, bu tepkilerin anormal bir olaya verilen normal tepkiler oldugudur. Yaygin tepkiler
arasinda kaygi, endise, diisiik benlik saygisi, insanlara duyulan giivende azalma ve fizyolojik rahatsizliklar
yer almaktadir. Cogu durumda bu tepkiler zamanla azalirken, bazen Akut Stres Bozuklugu (ASB) veya
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu’na (TSSB) doniisebilmektedir (Ferguson ve ark., 2008; Sahne, 2018).

TSSB tanist igin belirtilerin en az bir ay slirmesi gerekmektedir. Uykusuzluk, kolay irkilme, sinir
krizleri ve odaklanma giicliigii gibi asir1 uyarilma belirtileri; travmatik olayla ilgili istem dis1 fikirler, riiyalar;
travmay1 hatirlatan uyaricilardan kaginma; insanlardan uzaklasma ve onemli aktivitelere ilginin azalmasi
gibi ruh halindeki olumsuz degisimler TSSB belirtileri arasinda yer almaktadir. Belirtilerin {i¢ giin ila bir ay
stirmesi ise Akut Stres Bozuklugu (ASB) olarak degerlendirilmektedir (APA, 2013).

Travma her ne kadar sonrasinda kisinin hayat islevlerini bozmasi, kisinin hayati siirdiirmesini
saglayan birtakim beceri ve kaynaklar olumsuz etkilemesi, rahatsizlik hissi uyandirmasi, kolay tetiklenmeye
sebep olmasi gibi stres belirtileriyle anilsa da, 1990’larda Tedeschi ve Calhoun (1995) tarafindan ortaya
atilan “travma sonrasi gelisim” kavrami travmaya dair perspektifi degistirmistir. Nitekim bu kavram
travmatik bir olaydan sonra meydana gelen her durumun olumsuz olmayabilecegini, kisilerin yasadiklar
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travmanin etkisiyle doniislim siirecine girerek hayatlarinda olumlu anlamda birtakim gelisim
yasayabileceklerini One siirmektedir. Travma sonrasi gelisim, bireylerin travma veya ciddi derecede
rahatsizlik veren yasam olaylariyla miicadele ettikten sonra yasadiklar1 olumlu psikolojik doniistimiin kisiler
tarafindan deneyimlenmesi olarak ifade edilmektedir (Tedeschi ve Calhoun, 2004; Tedeschi ve ark., 1998).
Bu tiir olumlu deneyimlerin, kisisel glic duygusunda artig, daha derin kisiler aras1 baglar kurma, hayatin
degerini daha ¢ok anlama, Onceliklerini degistirme ve daha doyurucu bir ruhsal yasam gibi unsurlari
kapsadigi bildirilmistir (Davis ve McKearney, 2003; Joseph ve Linley, 2006; Linley ve Joseph, 2004).

Tedeschi ve Calhoun’un (1996) ortaya koydugu travma sonrasi gelisim modelinde travma sonrasi
gelisimin meydana gelebilmesi i¢in bir miktar da olsa stres yasanmasi gerektigi yer almaktadir. Kisi yasadigi
travmatik olayin olumsuz etkilerini yasarken bir yandan gelisim yasamaya baslayabilmektedir (Linley ve
Joseph, 2004; Tedeschi ve Calhoun, 1996). Nitekim travma sonrasi gelisim ve travma sonrasi stres
belirtilerinin ayn1 anda bulunabilecegini tespit eden arastirmalar mevcuttur (Shakespeare-Finch ve Lurie-
Beck, 2014; Hamam ve ark., 2021; Turan, 2023; Whealin ve ark., 2020). Bu ¢alismada da bunlar temel
aliarak travma sonrasi gelisim ve travma sonrast stres belirtileri arasindaki iligki incelenmistir.

Tedeschi ve Calhoun’un (1996) modeline gore, travma sonrasi gelisim icin bir miktar stres
yasanmasi gerekmektedir. Birey, travmanin olumsuz etkilerini yasarken ayni zamanda olumlu bir doniisiim
stirecine girebilmektedir (Linley ve Joseph, 2004; Tedeschi ve Calhoun, 1996). Arastirmalar, travma sonrasi
gelisim ve stres belirtilerinin bir arada bulunabilecegini gostermektedir (Shakespeare-Finch ve Lurie-Beck,
2014; Hamam ve ark., 2021).

Dogustan olmayan, yasamin ilerleyen bir doneminde yasanan bir kaza, yaralanma, yiiksekten diisme,
deprem sonrasinda enkaz altinda kalma, yanma, hastalik gibi durumlardan sonra kisilerin artik hayatlarina
bedensel engelli bir birey olarak devam etmeleri de belki literatiirde ele az alinan ama travmatik bir
durumdur. Nitekim travmanin agiklamasinda ifade edilen bedensel biitiinliige zarar gelmesi (APA, 2013)
durumu gergeklesmistir. Bedensel engel “Sinir sisteminin zedelenmesi, hastaliklar, kazalar ve genetik
problemler nedeniyle kas, iskelet ve eklemlerin islevlerini yerine getirmemesi sonucunda meydana gelen
hareket ile ilgili yetersizlikler” olarak tanimlanmaktadir (Milli Egitim Bakanligi [MEB], 2013, s. 8). Bu
alanda yapilmis pek ¢ok calisma bedensel zarar gormiis insanlarda kendi kendilerine yetme konusundaki
becerilerinin azalmasi ya da yitirilmesi, sosyal iligkilerin zedelenmesi, ise donememe ve maddi sikintilar,
bos zaman etkinliklerine ve sosyal aktivitelere katilmakta giicliik ¢cekme dolayisiyla diger insanlardan daha
izole yasama gibi olumsuz sekilde islevsel ve psikososyal etkiler yarattigimi gostermistir (Andersson ve ark.,
1997; Hoofien ve ark., 2001). Kaza, yaralanma, cerrahi miidahale, diisme gibi durumlardan sonra meydana
gelen engeller nedeniyle bireylerin duygu durumunda bozukluklar, kaygi, depresyon belirtileri, TSSB gibi
sorunlar yasadigini ve yasam kalitelerinin toplumdaki diger insanlara gore daha az oldugunu ortaya koyan
arastirmalar bulunmaktadir (Hart ve ark., 2016; Van Loey ve ark., 2003). Travmatik olaylardan sonra ortaya
¢ikan ciddi yaralanmalar ve sonrasinda gelisen bedensel engel durumu kisilerde fizyolojik, psikolojik ve
sosyal anlamda agir bir etki yaratsa da bunlarin sadece olumsuz sonuglarina odaklanmak yetersiz bir
yaklagim olacaktir. Travmatik olaya kars1 kullanilacak etkili basa ¢ikma becerileri travma sonrasi gelisim
yasanabilmesi i¢in 6nemli kabul edilmektedir (Briere ve Scott, 2016; Tedeschi ve ark., 2022).Buna ek olarak
Travma sonras1 gelisim, travmatik olaylarin sok edici etkilerine ragmen bireylerin olumlu doniisim
yasayabilecegini gostermektedir (Tedeschi ve Calhoun, 1995). Bu kavram, hayatin siirdiiriilebilecegini ve
yeni imkanlarin olusabilecegini vurgulamaktadir. Travmatik olaylar karsisinda etkili baga ¢ikma becerileri,
travma sonrasi gelisim icin temel bir gereklilik olarak pek ¢ok caligma tarafindan vurgulanmaktadir (Briere
ve Scott, 2016; Tedeschi ve ark., 2022). Bu c¢ercevede travmatik olaylar bireyler ilizerinde agir etkiler
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meydana getirirken, bu tiir yasantilarin yalnizca olumsuz sonuglarima odaklanmak yetersiz bir yaklagim
olarak degerlendirilmis ve bu siirecte etkili basa ¢ikma becerileri, travma sonrasi gelisim i¢in temel bir odak
noktasi olarak ele alinmistir (Briere ve Scott, 2016; Tedeschi ve ark., 2022). Bu dogrultuda engelli bireyler
iizerinde yapilan galigmalarda yeni ve az incelenen bir kavram olan 6z sefkat; kendine ve baskalarina
duyulan sefkatin, edinilen engelden dogan olumsuz durumlarla bag etme ve engele uyum saglama
becerilerini gelistirmekle iligkili oldugunu gosteren 6n caligmalarin ¢ogunda yer almaktadir (Stuntzner,
2017).

Oz sefkat, bireylerin sikintili yasam kosullariyla karsilastiklarinda kendilerine nezaket ve anlayisla
yaklagmalarini ifade etmektedir (Germer ve Neft, 2020). Neff (2003b) tarafindan gelistirilen bu kavram; 6z
nezaket, ortak insanlik hali ve farkindalik olmak {izere ii¢ temel boyuttan olusmaktadir. Oz nezaket, bireyin
kendini yargilamadan hosgoriilii bir sekilde degerlendirmesini igerirken, ortak insanlik hali herkesin benzer
zorluklar yasadig1 gercegini kabul etmeyi ve bu sayede insanlar arasinda bir bag kurulmasini saglamaktadir.
Farkindalik ise bireyin ac1 verici duygu ve diisiincelerini yargilamadan gozlemlemesini ve bu duygulan
bastirmadan ya da bu duygularla asir1 6zdeslesmeden kabul etmesini igermektedir (Neff, 2003b).

Oz sefkatin ortaya konulan bu icerigi cercevesinde hem 6z sefkat hem de travma sonrasi gelisim
kavramlarmin temellerinin hiimanistik yaklasimlara dayandigi sdylenebilmektedir (Kirkpatrick, 2005;
Wheeler, 2001). Nitekim bireyin ruhsal ve bedensel sagligimi tehdit eden, ani ve aci verici travmatik
yasantilardan sonra kisilerin; yasadiklar1 aciy1r kabullenmesinin, kendilerini yargilamak yerine kendilerine
sevecen ve anlayisli davranmasinin, bu olumsuz deneyimi insan hayatinin bir pargasi olarak gérmesinin
travma sonras1 gelisimle iligkili oldugu diistiniilmektedir (Tekcan, 2018). Buna paralel olarak 6z sefkat ve
travma sonrasi gelisimin benzer teorik zeminlerden ortaya ¢iktig1 goriilmektedir. S6z konusu bu nokta 6z
sefkat ve travma sonras1 gelisim iizerine yapilan arastirmalarin sonuglariyla da desteklenmektedir (Chan ve
ark., 2020; Gokmen ve Deniz, 2020; Ozdemir ve ark., 2022; Ozoénder Unal ve ark., 2023). Bu sebeple bu
caligmada da 6z sefkat ile travma sonrasi gelisim arasindaki gelisim irdelenmistir.

Literatlirdeki baz1 caligmalarda da bu iligskiye deginildigi gézlenmektedir. Nitekim travma sonrasi
stresin kacinma belirtilerinin siddetinin 6z sefkatle iliskili oldugu Thompson ve Waltz (2008) tarafindan
yapilan bir ¢aligmada da ortaya konmustur. Travmatik bir olay yasamis ve TSSB olusmus kisilerde, 6z sefkat
unsurlarinin tedaviye dahil edilmesinin faydali olacagi one siiriilmiistiir. Arastirmacilar, TSSB tedavisine
farkindalik temelli tedavi yontemlerini kattik¢a 6z sefkatin travma tedavisine uyum gosterebilecegi, 6zellikle
de ruminasyonlar ve asir1 0z elestiri tizerinde etkili olabilecegine dikkat c¢ekilmektedir. Olumsuz yasam
olaylar {lizerine yapilan bir baska calismanin sonuglarina gore de, 6z sefkati yiiksek olan kisilerin travmatik
olayla nasil miicadele ettiklerini animsadiklarinda daha az endise ve daha fazla 6z-farkindaliklarinin oldugu
rapor edilmektedir (Leary ve ark., 2007). Oz sefkati yiiksek olan kisilerin sorunlara karsi daha olumlu bir
yaklasima sahip oldugu, i¢inde bulundugu duruma uygun olarak kendine daha az aciyan kisilerin ise
sorunlarla karsilastiklarinda yalmzlik duyma olasiliklarinin daha yiiksek oldugu belirtilmektedir (Leary ve
ark., 2007). Ayrica 6z sefkat uygulamalari, travma sonrast stresle siki bir iliskisi olan kolayca tetiklenen bir
tehdit sistemini dengeleyen, dogal yatistiric1 ve 6z denetim mekanizmalarini harekete geciren bir yontem
olarak tanimlanmaktadir (Gilbert, 2013).

Ozetle travma sonrasi stres belirtileri, travma sonrasi gelisim ve 6z sefkatin birbirleriyle iliskilerini
ortaya koyan literatiir bilgilerine dayanarak bu calismada da sonradan bedensel engeli olusmus bireylerde
travma sonrasi stres belirtileri, travma sonrasi gelisim ve 0z sefkat arasindaki iligki arastirilmigtir. Buna gore
aragtirmanin hipotezleri su sekildedir:

www.nesnedergisi.com



Erbay ve Ayas, 2025; Nesne, 13(35), 1-18 DOI: 10.7816/nesne-13-35-01

1. Travma sonrasi stres belirtileri ile travma sonrasi gelisim arasinda pozitif yonde anlamhi bir iliski
beklenmektedir.

2. Oz sefkat ve travma sonrasi gelisim arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski beklenmektedir.

3. Oz sefkat ve travma sonrast stres belirtileri arasinda negatif yonde anlamli bir iliski beklenmektedir.

Yontem
Katilimcilar

Calismanin katilimeilarin1 Kocaeli Biiyiiksehir Belediyesine bagl Saglik ve Sosyal Hizmetler Daire
Baskanligi Engelli ve Yasl Hizmetleri Sube Miidiirliigii ve Marmara Depremzede ve Bedensel Engelliler
Dernegi araciligiyla ulasilan, caligmaya goniillii olarak katilan, sonradan bedensel engeli olusan, 18 yas {istii
bireyler olusturmaktadir. Aragtirmaya bedensel engeli dogustan var olan, bedensel engelinin olugsmasina
sebep olayin {lizerinden 6 aydan kisa zaman ge¢mis ve bu olay yasandiginda 6 yasindan kiigiik olan, zihinsel
ve biligsel yetersizligi bulunan, psikiyatrik rahatsizlig1 olan bireyler dahil edilmemistir. Bu diglama
kriterlerine gore eleme yapildiginda geriye kalan 154 kisi lizerinden analizler yapilmistir.

154 katiimcinm %33.1’1 (n=51) kadindir. %66.9’'u (n=103) erkektir. Katilimcilarm %65.6’s1
(n=101) evli/birlikte yasadigini belirtmistir. Katilimcilari %34’ (n=53) ise bekardir. Katilimeilarin %89°u
(n=137) ailesiyle, %10.4’4 (n=16) yalnmz yasadigi belirtmistir. 1 kisi ise formda “diger” segenegini
isaretlemigtir. Katilimcilarin %27.2°si (n=42) lise 6ncesi bir egitim kademesi mezunu, %48.1’1 (n=74) lise
mezunu, %24.7°1 (n=38) yiiksekdgretim mezunudur. 154 katiimcinin %70.1’1 (n=108) c¢ocuk sahibidir.
Cocuk sahibi olmayanlarin orani ise %29.9’dur (n=46). Katilimcilarin %39’u (n=60) bir iste ¢calismaktadir.
%61°1 (n=94) ise calismamaktadir. Gelir diizeyi dagilim1 incelendiginde katilimcilarin %29.2’sinin (n=45) 0-
11.402 TL aras1 gelir diizeyine, %59.7’sinin (n=92) 11.403-30.000 TL aras1 gelir diizeyine, %11 inin (n=17)
ise 30.000 TL {stii gelire sahip oldugu goriilmektedir. 154 katilimcinin yas ortalamasi ise yaklasik 50’°dir
(Ort.=49.87, SS=15.58).

Veri Toplama Araclan

Katilimcilara aragtirmacilar tarafindan hazirlanan Sosyodemografik Bilgi Formu, Travma Sonrasi
Stres Belirtileri Alt Olgegi, Travma Sonrasi Biiyiime Envanteri ve Oz-duyarlik Olgegi ulastirilarak
katilimcilardan veri toplanmustir.

Travma Sonrast Stres Belirtileri Alt Olgegi: Foa ve arkadaslar1 (1997) tarafindan gelistirilen, 50 maddelik
Travma Sonras1 Stres Tan1 Olgeginin 17 maddeden olusan bir alt dlgegidir. Olgegin ranji 0-51 arasindadir. 0
(hi¢ 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) seklinde her bir maddenin 0-3 arasinda puanlandig1 4’li
likert tipinde bir dlgektir. Olgekten alman 10 puan ve alti hafif, 11 ila 20 arasindaki puan orta, 21 ila 35
arasindaki puan orta-ciddi ve 36 puan iizeri ciddi diizeyde travma sonrasi stres bozuklugu belirtilerinin
varligimi gostermektedir. Kuramsal olarak 6lgek; kaginma, yeniden yasama ve asir1 uyarilma olarak ii¢ alt
boyuta sahiptir. Olgegin Tiirkceye uyarlanmas: Diirii (2006) ve Isikli (2006) tarafindan gerceklestirilmistir.
Olgegin test-tekrar test giivenirlik katsayis1 0.83, Cronbach’s Alpha katsayis1 0.92 olarak tespit edilmistir
(Foa ve ark., 1997). Tiirk¢e uyarlamasinda hesaplanan Cronbach’s Alpha katsayisi ise 0.93’tiir. Bedensel
engelli bireyler iizerinde yapilan bu calismada Cronbach’s Alpha giivenirlik katsayist .89 olarak
hesaplanmigtir. Alt boyutlarin Cronbach's Alfa giivenirlik katsayilari; kagimma alt boyutu i¢in 0.78, yeniden
yasama alt boyutu igin 0.81 ve asir1 uyarilma alt boyutu i¢in 0.78 olarak bulunmustur.

Travma Sonrast Biiyiime Envanteri: 21 maddeden olusan, Tedeschi ve Calhoun (1996) tarafindan
gelistirilen, 0-5 arasinda puanlamas: bulunan, 6’11 likert tipinde bir dlgektir. Olgegin ranj1 0-105'tir. Olgekten
yiiksek puan alinmasi kisinin yliksek diizeyde travma sonrasi gelisim yasadigimi gostermektedir. Kagan ve
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arkadaslar1 (2006), dlcegin Tiirkce gecerlik ve giivenirlik calismasini gergeklestirmistir. Olcek ii¢ alt boyuta
sahiptir, bu alt boyutlar; “benlik algisinda degisim”, “yasam felsefesinde degisim” ve “baskalariyla
iligkilerde degisim”dir. Tiirkce gegerlik ve giivenirlik ¢aligmasinda, Cronbach’s Alpha katsayisi tiim
maddeler i¢in .92 olarak bulunmustur. Benlik algisindaki degisim alt boyutu i¢in 0.88, yasam felsefesinde
degisim igin 0.78 ve baskalariyla iliskide degisim icin ise 0.77 olarak hesaplanmistir. Bu c¢alismada
Cronbach’s Alpha katsayisi tiim maddeler icin .93, benlik algisindaki degisim alt boyutu i¢in .91, yasam
felsefesinde degisim boyutu i¢in .79 ve bagkalariyla iligkilerde degisim boyutu igin .80 olarak bulunmustur.

Oz-duyarlik Olgegi: Neff (2003b) tarafindan gelistirilmistir. Olgek, 26 maddeden olusmakta ve maddeleri 1-
5 arasinda puanlanmaktadir. 5°1i likert tipinde, 6z bildirime dayanan bir dlgektir. Olgekten alinabilecek en az
puan 26, en fazla puan ise 130’dur. Tiirk¢e giivenirlik ve gecerlik ¢alismasi Akin ve arkadaglar1 (2007)
tarafindan yapilan 6lgegin toplam varyansin %68’ini agikladig: belirtilmistir. Olgek; 6z sevecenlik, 6z
yargilama, paylasimlarin bilincinde olma, izolasyon, bilinglilik ve asir1 6zdeslesme olmak {izere 3 pozitif ve
3 negatif alt boyuta sahiptir. Toplam 6z sefkat ortalama puanmi bulmak i¢in; negatif alt boyutlarn
ortalamalar1 hesaplandiktan sonra her birinin 6’dan ¢ikarilmasi gerekmektedir. Hesaplanan degerler pozitif
alt boyutlarin ortalamalartyla toplanmalidir. Bu deger de 6’ya boliiniince 6z sefkat toplam ortalama puam
elde edilmektedir. Ortalamasi 1-2.5 arasi olan puanlar diisiik, 2.5-3.5 arasi olan puanlar orta ve 3.5-5 arasi
olan puanlar yiiksek diizeyde 6z sefkatin varhgm gostermektedir. Olgegin test-tekrar test giivenirlik
katsayis1 .93, i¢ tutarlik giivenirlik katsayisi ise .94, olarak hesaplanmistir (Neff, 2003b). Olgegin i¢ tutarlik
katsayilar1 6z sevecenlik boyutu igin .77, 6z yargilama boyutu i¢in .72, paylasimlarin bilincinde olma boyutu
igin .72, izolasyon boyutu i¢in .80, bilinglilik boyutu i¢in .74 ve asir1 6zdeslesme boyutu icin de .74 olarak
bulunmustur. Bu caligmada ise Cronbach’s Alpha katsayis1 tiim maddeler igin .85, 6z sevecenlik alt boyutu
icin .82, 6z yargilama boyutu i¢in .75, paylasimlarin bilincinde olma boyutu i¢in .55, izolasyon boyutu i¢in
.69, bilinglilik boyutu i¢in .74, asir1 6zdeslesme boyutu i¢in .66 olarak bulunmustur.

Islem

Uskiidar Universitesi Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu’ndan alman izinden sonra
http://www.surveey.com sitesi ilizerinden ve basili olmak iizere iki sekilde veri toplama formu
olusturulmustur. Bedensel engelli bireylere Kocaeli Biiyiiksehir Belediyesine bagli Saglik ve Sosyal
Hizmetler Daire Baskanligi Engelli ve Yasli Hizmetleri Sube Miidiirliigii ve Marmara Depremzede ve
Bedensel Engelliler Dernegi araciligiyla gerekli izinler alindiktan sonra ulasilmistir. Caligmanin istatistiksel
analizleri igin SPSS 25.0 paket programu kullanilmistir. Olgeklerin giivenirligini belirlemek adma toplam
madde ve alt boyutlarda Cronbach’s Alpha giivenirlik katsayilar1 tespit edilmistir. Bunun yam sira elde
edilen verilerin ¢arpiklik ve basiklik katsayilari incelenmis ve katsayilarm 2 ila -2 araliginin disinda olmasi
nedeniyle normallik varsayiminin ger¢eklesmedigi gézlenmistir (George ve Mallery, 2009). Buna paralel
olarak verilerin bulgulara doniistiiriilme siirecinde parametrik olmayan testlerden yararlanilmistir. Boylece
iligki analizleri i¢in Spearman sira korelasyon testi ve coklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.
Tanimlayici istatistiklerden sayi, yiizde, ortalama, standart sapma, medyan, minimum ve maksimum degerler
kullanilmigtir. Standart sapmanin yiiksek oldugu durumlarda medyan veriyi daha dogru temsil ettiginden
dolay1 medyana gore degerlendirme yapilmistir.

Bulgular

Bu Katilimcilarm (n=154) travma sonrast stres belirtileri (tssb) toplam puan ortalamalar1 11.75’tir
(§=9.54). Fakat standart sapma yiiksek oldugu i¢in islem bdliimiinde de bahsedildigi iizere burada medyana
gore degerlendirme yapilacaktir. Katilimcilarin tssb i¢cin medyani 10°dur. Diirii (2006) ve Isikli’nin (2006)
da belirttigi iizere; Ol¢ekten alman 10 puan ve alti puanlar bireylerin hafif diizeyde travma sonrasi stres
bozuklugu belirtisi yasadigin1 gostermektedir. Buna gore katilimcilar hafif diizeyde travma sonrasi stres
belirtilerine sahiptir. Katilimcilarm travma sonrasi gelisim (tsg) toplam puan ortalamasi 52.05tir (S=22.10).
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Olgegin giivenirlik gegerlik ¢alismasinda (Kagan ve ark., 2006) travma sonrasi gelisimin diizeylerini
belirleyen bir puan skalasi bulunmamaktadir. Katilimcilar 6z sefkat toplam ortalamasi 3.50’dir (S=0.51).
Akin ve arkadaglarinin (2007) da belirttigi {izere 2.5 ila 3.5 arasinda bulunan puanlar orta diizeyde 6z sefkati
gostermektedir, buna gore katilimeilar orta diizeyde 6z sefkate sahiptir.

Tablo 1
TSSB, TSG ve Oz Sefkat Puanlar: Arasindaki Korelasyonlar
1 2 3
TSSB r - - -
p - - -
TSG r 0.13 - -
p 0.09 - -
Oz Sefkat r -42™ 12 -
p .00 13 -

*0<.05, **p<.01

Travma sonrasi stres belirtileri, travma sonrasi gelisim ve 6z sefkat degiskenleri arasindaki iligkileri
tespit etmek amaciyla korelasyon analizi yapilmistir. Travma sonrasi stres belirtileri ve travma sonrasi
gelisim toplam puanlarinin normal dagilmamasi sebebiyle korelasyon analizlerinde Spearman sira
korelasyon katsayist kullanilmistir. Tablo 1°de de belirtildigi {izere travma sonrasi stres belirtileri ve 6z
sefkat arasinda orta diizeyde, negatif yonlii, istatistiksel agidan anlaml bir iligki vardir (r = -.420, p = .000).
Travma sonrast stres belirtileri ile travma sonrasi gelisim arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki yoktur
(r =.136, p = .093). Travma sonrasi gelisim ile 6z sefkat arasinda da istatistiksel olarak anlaml bir iligki
bulunmamaktadir (r =.121, p=.135).

Tablo 2
TSSB Alt Boyutlart ile TSG Alt Boyutlart Arasindaki Iliskiler
1 2 3 4 5 6 7
V4 -
I- Kacinma
p -
) r 0.57* -
2-  Yeniden yagsama
p 0.00 -
r 0.51* 0.69™ -
3-  Asirt uyarilma
p 0.00 0.00 -
r 0.76™ 0.87* 0.89™ -
4- TSSB Toplam
p 0.00 0.00 0.00 -
5-  Benlik alnglnda r -0.12 0.03 0.14 0.04 -
degisim p 0.13 0.68 0.07 0.57 -
6- Yasam r 0.03 0.16" 0.24* 0.19* 0.63* -
felsefesinde
degisim p 0.64 0.04 0.00 0.01 0.00 -
7- Baskalariyla r 0.00 0.08 0.12 0.09 0.64™ 0.54* -
iligkilerde
degisim p 0.96 0.27 0.12 0.23 0.00 0.00 -
r -0.02 0.11 0.20* 0.13 0.92* 0.80™ 0.79*
8- TSG Toplam
p 0.80 0.15 0.01 0.09 0.00 0.00 0.00

*<.05, **p<.01
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Travma sonrasi stres belirtileri ve travma sonrasi gelisim arasinda anlaml bir iliski bulunamadigi
igin, travma sonrasi stres belirtileri ve travma sonrasi gelisimin alt boyutlar1 arasindaki iliskiler incelenmigtir
ve bulunan degerler Tablo 2’de gosterilmistir. Buna gore; travma sonrasi gelisim toplam puani ile travma
sonras1 stres belirtilerinin asir1 uyarilma alt boyutu arasinda pozitif yonlii, zayif ve istatistiksel olarak anlamli
bir iliski bulunmaktadir (r =.203, p = .012). Travma sonrasi1 gelisimin yasam felsefesinde degisim alt boyutu
ile travma sonrasi stres belirtilerinin yeniden yasama alt boyutu arasinda pozitif yonlii, ¢ok zayif ve
istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmaktadir (r = .163, p = .043). Travma sonras1 gelisimin yasam
felsefesinde degisim alt boyut puanlar ile travma sonrasi stres belirtilerinin asir1 uyarilma alt boyutu
arasinda pozitif yonli, zayif ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmaktadir (r = .240, p = .003).
Travma sonrasi gelisimin yasam felsefesinde degisim alt boyutu ile travma sonrasi stres belirtileri toplam
puanlan arasinda pozitif yonlii, cok zayif ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmaktadir (r =.192, p =
.01).

Travma sonrasi gelisim ile 6z sefkat arasinda toplam diizeyde anlamli bir iligki bulunamamasi
lizerine, travma sonrasi gelisim ile 6z sefkatin alt boyutlari arasindaki iliskiler ayrintili bigimde
incelenmistir. Bu kapsamda, travma sonrasi gelisimin toplam puani ile 6z sefkatin alt boyutlarindan 6z
sevecenlik (r = .24, p < .01), paylasimlarin bilincinde olma (r = .27, p < .01) ve bilinglilik (r = .20, p < .05)
arasinda pozitif yonde, zayif diizeyde ve istatistiksel olarak anlaml iliskiler saptanmistir. Bu bulgular,
bireylerin travma sonrasi dénemde kendilerine karsi sefkatli, anlayish ve bilingli yaklagmalarinin geligim
stireclerine olumlu katki saglayabilecegini gostermektedir. Benzer sekilde, travma sonrasi geligimin
bagkalariyla iligkilerde degisim alt boyutu ile 6z sefkatin 6z sevecenlik (r = .21, p < .01) ve paylagimlarin
bilincinde olma (r = .27, p < .01) alt boyutlar1 arasinda da pozitif yonde, zayif diizeyde ve istatistiksel olarak
anlaml iligkiler gézlenmistir. Ayrica, yasam felsefesinde degisim alt boyutu ile paylasimlarin bilincinde
olma (r = .18, p <.05) arasinda da benzer nitelikte bir iliski bulunmustur.

Tablo 3 ) .

TSG Alt Boyutlari, Oz Sefkat ve TSSB lliskileri

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 7 8 9 10
Oz-Sevecenlik - -.12 .59* 18" 65" -.10 24 =25 =25 -.20" -.20"
Oz-Yargilama - .04 62" -.02 64" .02 36" 25" 29" 37
Paylagim Bilinci - .05 53" .05 27 -.14 -.09 -.14 -.14
Izolasyon - -.04 ST .02 48" 40" 37 45
Bilinglilik - .03 207 S217 -.19" -21° -.16"
Asir1 Ozdeslesme - 11 42" 31 33" 42"
TSG Toplam - 11 -.05 11 20"
TSSB Toplam - 79" 88" 90"
Kaginma - 55™ 53
Yeniden Yasama - 72"

Asir1 Uyarilma -

Travma sonrasi geligsimin benlik algisinda degisim alt boyutu ile 6z sefkatin 6z sevecenlik (r = .31, p
<.001), paylasimlarin bilincinde olma (r = .24, p < .01) ve bilinglilik (r = .30, p <.001) alt boyutlar1 arasinda
da pozitif yonde, zayif diizeyde ve anlamli iliskiler tespit edilmistir. Bununla birlikte, travma sonrasi
gelisimin toplam puani ile travma sonrasi stres belirtilerinin agir1 uyarilma alt boyutu arasinda da pozitif
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yonde, zayif diizeyde ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki (r = .20, p < .05) bulunmustur. Bu bulgu, asir
uyarilma diizeyinin, bireyin yasadigi travmay1 daha yogun bigimde islemesine neden olarak, travma sonrasi
gelisim siireglerini tetikleyebilecegini diisiindiirmektedir. Ozellikle 6z sefkatin ve travma sonrasi stres
belirtilerinin belirli alt boyutlarinin gelisim ile anlamli bigimde iligkili olmasi, bu siirecin ¢ok boyutlu ve
kiiltiirel olarak sekillenen bir yap1 oldugunu ortaya koymaktadir.

Travma sonrasi gelisim toplam puanlar ile anlamh iligkileri bulunan 6z sefkatin 6z sevecenlik,
paylagimlarin bilincinde olma, bilinglilik alt boyutlari ile travma sonrasi stres belirtileri alt boyutlarindan
olan asir1 uyarilma alt boyutunun travma sonrast gelisimi yordama diizeylerini belirlemek amaciyla ¢oklu
dogrusal regresyon analizi yapilmistir. Tablo 4’te gosterildigi lizere ¢oklu regresyon analizine dair kurulan
model istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F(4,149)=8.316, p = .000). Bu da en az bir bagimsiz
degiskenin bagimli degisken lizerinde anlamli bir etkisi olduguna isaret etmektedir.

Tablo 4

ANOVA® sonucu

Model Kareler toplam1 sd Ortalama kareler F P
Regresyon 13633.66 4 3408.41 8.31 00
Artik 61071.01 149 409.87

Toplam 74704.68 153

*p<.05, ** p<.01, & Bagimh degisken: TSG; b Tahminciler: (Sabit), asir1 uyarilma, paylagimlarin bilincinde olma, bilinglilik, 6z sevecenlik

Tablo 5°te yer verilen regresyon analizi sonucuna gore, 6z sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma,
bilinglilik ve asir1 uyarilma degiskenleri travma sonrasi gelisim puanlarindaki degisimin %18.3’lini
aciklamaktadir (R*= .183). Diizeltilmis R"2 degerlerine gore travma sonrasi gelisim puanlarindaki degisimin
%16.1°1 bagimsiz degiskenlerin biitiinii tarafindan acgiklanmaktadir. Regresyon katsayilarinin anlamliligina
iligkin t testi sonuglarina gore paylasimlarin bilincinde olma (p=.011) ve asir1 uyarilma (p = .001) alt
boyutlar1 travma sonrasi gelisim iizerinde anlamli bir yordayiciyken 6z sevecenlik (p = .396) ve bilinglilik
(p = .457) travma sonrasi gelisim {izerinde anlaml1 bir yordayici degildir.

Tablo 5

TSG Puanlarinin Yordanmasina Iliskin Coklu Regresyon Analizi Sonucu

Model B St. Hata Beta t p
Sabit 7.29 8.30 0.87 38
Oz sevecenlik 0.47 0.56 0.09 0.85 .39
Paylasimlarin bilincinde olma 1.92 0.74 0.25 2.58 01"
Bilinglilik 0.58 0.77 0.08 0.74 45
Asir1 uyarilma 1.31 0.38 0.25 3.42 00"

*p<.05, ** p<.01, =42, Diizeltilmis r2=-16; Bagimli degisken: TSG

www.nesnedergisi.com



Erbay ve Ayas, 2025; Nesne, 13(35), 1-18 DOI: 10.7816/nesne-13-35-01

Tartisma

Travma sonrasi stres belirtileri, travma sonrasi gelisim ve 6z sefkat arasindaki iligkileri incelemek
amaciyla yapilan korelasyon analizleri sonucunda travma sonras1 gelisim, travma sonrasi stres belirtileri ve
0z sefkatle iligkili bulunmamistir. Béylece arastirmanin birinci ve ikinci hipotezi desteklenmemistir. Fakat
degiskenlerin alt boyutlar1 arasindaki iliskiler de incelenmis ve bazi alt boyutlar arasinda iligki tespit
edilmistir.

Travma sonrasi gelisim toplam puaninin travma sonrasi stres belirtilerinin asir1 uyarilma alt
boyutuyla arasinda pozitif yonde, zayif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir iliskisi bulunmaktadir.
Travma sonrasi gelisimin alt boyutlarindan yasam felsefesinde degisimin travma sonrasi stres belirtilerinin
alt boyutlarindan yeniden yasama ile arasinda pozitif yonde, ¢ok zayif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli
bir iligki bulunmaktadir. Travma sonras1 geligsimin alt boyutlarindan yasam felsefesinde degisimle travma
sonras1 stres belirtilerinin alt boyutlarindan asir1 uyarilmayla arasinda pozitif yonde, zayif diizeyde,
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmaktadir. Travma sonrasi gelisimin alt boyutlarindan yasam
felsefesinde degisimle travma sonrasi stres belirtilerinin toplam puanlar arasinda pozitif yonli, ¢cok zayif
diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmaktadir. Travma sonrasi stres belirtileri ile travma
sonrasi gelisimin alt boyutlar1 arasinda gerceklestirilen analizler sonucunda saptanan iligkilerin hepsi pozitif
yondedir, bunlar birinci hipoteze gére beklendik yonde iliskilerdir. Ote yandan iliskilerin zayif nitelikte
olmasi da literatiirde yer alan sonuglarla uyumlu bir nitelik tasimaktadir. Buna gore; aragtirmada ele alinan
alt boyutlar arasinda zayif diizeyde iliskiler bulunmasi, bu boyutlarin farkli dogalarindan kaynaklanmaktadir.
Travma sonrasi stres belirtileri, genellikle kisa vadede ve yogun bir sekilde ortaya ¢ikan belirtileri i¢erirken
travma sonrasi gelisim, bireyin uzun vadeli biligsel ve psikolojik siireclerini temsil etmektedir. Bu iki farkl
siirecin zamanlama ve etkilerindeki farkliliklar, iligkilerin zayif ¢ikmasina neden olurken katilimecilarin
yasadig1 travmatik olaylarin tiiri ve siddeti de bu bulgularin etkilenebilecegi diger bir paradigmayi
sekillendirmektedir. Daha hafif diizeyde travmatik deneyimler yasayan bireylerde, travma sonrasi gelisimin
sinirli kalmasi, alt boyutlar arasindaki iligkinin giiclinli azaltmis olabilir. Ek olarak bireylerin duygusal
dayaniklilik ve basa ¢ikma becerilerindeki farkliliklar da bu sonuglari aciklayabilir. Arict Ozcan ve Arslan
(2020) ile Yanik (2018)’mn yaptig1 ¢alismalarda da bireysel faktorlerin ve sosyal destek, yasanan travmatik
deneyimin skoru, yeniden yasantilama ve muhafazakarlik gibi bircok araci degiskenin etkisinin mevcut
oldugunun ifade edilmesi, bu yorumu gii¢clendiren unsurlardan biri olarak degerlendirilmektedir. Bu nedenle
ilerideki ¢aligmalarda, bu farkliliklarin daha derinlemesine incelenmesi ve araci degiskenlere iliskin daha
duyarl 6l¢iim araglar1 kullanilarak alt boyutlar arasindaki iligkilerin daha iyi anlagilmasi dnerilmektedir.

Travma sonrasi stres belirtileri toplam puani ve travma sonrasi gelisim toplam puani arasinda
anlamli bir iligkinin olmamas1 bulgusu, travma sonrast stresin farkli alt boyutlarinin etkilerinin toplam puan
iizerinden incelenmesiyle agiklanabilir. Biitiinlesik bir bigimde incelenen bu olgu ¢ergevesinde iligkilerin
kompleks yapis1 korelatif iliskiyi golgeleyebilecegi gibi olayin iizerinden gegen siire ve bireylerin duygusal
dayaniklilik diizeyleri gibi etmenler de genis bir ¢ercevede karistirici degiskenler olarak degerlendirilebilir.
Bu baglamda, travma sonrasi gelisim ile travma sonrasi stres arasindaki iligkilerin daha ayrintili bir sekilde,
ozellikle alt boyutlar {izerinden incelenmesi, gézlenen degiskenler ekseninde siirecinde daha agik bir sekilde
incelenmesini miimkiin hale getirirken gelecekteki caligmalar i¢in de bu noktanin bir yol gosterici
olabilecegi degerlendirilmektedir. Nitekim Tekcan (2018)’m yaptig1 ¢caligmada da toplam skorlar arasinda
0.14 diizeyinde pozitif ve anlamh bir iligki kesfedilmistir. Bu da oldukca zayif bir iliski olarak
nitelendirilebilirken mevcut yorumun desteklendigi bir icerige isaret etmektedir. Bu durum, farkli travmatik
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deneyimlere veya farkli travmatik Olciitlere vurgu yapan Olgme materyallerine gore de farkli sonuglar
alinabilecegini, dolayisiyla yapilacak caligmalarda omeklem grubunun o6zellikleri dogrultusunda olgme
materyallerinin gelistirilmesi ve secilmesine onem verilmesi gerektiginin de kritik bir gostergesi olarak
kabul edilmektedir.

Konuyla ilgili alanyazin incelendiginde travma sonrasi stres belirtileri ve travma sonrasi gelisim
arasinda genellikle istatistiksel acidan anlamli iligkiler bulundugu goriilmektedir, fakat bazen bulunan
iligkilerde pozitif veya negatif olarak yon degisebilmektedir. Kalp krizi ve akut koroner arter baypas
greftinden kurtulmus kigiler lizerinde gerceklestirilen bir arastirmada kisilerin %17,1°1 6nemli 6l¢iide TSSB
bildirmistir, %72,2’si ise travma sonrasi gelisim raporlamistir (Bluvstein ve ark., 2013). Bu g¢aligmada
travma sonrasi gelisim ve travma sonrasi stres belirtileri arasinda pozitif yonde, anlamli bir iliski
bulunmustur. S6z konusu arastirmada literatiirde de yer aldig1 gibi travma sonrasi gelisim ile travma sonrast
stres belirtilerinin ayn1 donemde goriilebilecegi tespit edilmistir. Bununla beraber travma sonrasi stres
belirtilerinin ruh saglig1 {izerinde meydana getirdigi olumsuz etkileri travma sonrasi gelisimin azaltabilecegi
sonucuna varilmistir. Halihazirda kanser hastaligiyla miicadele eden ¢ocuk ve ergenlerin ebeveynleri ile
gerceklestirilen bir aragtirmada TSSB ve travma sonrasi gelisim arasinda pozitif yonde, anlaml bir iligki
bulunmustur (Mogulkog, 2014). Yakin zamanda gergeklestirilen bir arastirmada travma sonrasi gelisim ile
travma sonrast stres belirtileri arasinda pozitif yonde zayif bir iliski bulunmustur (Turan, 2023).
Avustralya’da yapilan bir calismada da travmatik bir olaym sonrasinda meydana gelen stres ile travma
sonras1 gelisim arasinda pozitif yonde bir iliski bulunmus olup travmatik olayin siddetinin travma sonrast
gelisimi anlaml sekilde yordadigi saptanmistir (Morris ve ark., 2005). Ancak buna karsin s6z konusu
arastirmalardan elde edilen sonuglarda travma sonrasi stres belirtileri ile travma sonrasi geligim iligkisinin
diisiik olmasi, mevcut sonuglar1 desteklemesi yoniiyle literatiirle bir uyumun oldugu sdylenebilmektedir.
Bunlarin yaninda mevcut ¢alismadaki gibi Haspolat (2019) da ¢aligmasinda travma sonrasi stres belirtileri ile
travma sonrasi gelisim arasinda anlamli bir iliski tespit edememistir. Dolayisiyla genel olarak travma sonrasi
stres belirtileri ile travma sonrasi gelisim arasinda pek cok araci degiskenin yer aldigi, bu nedenle
arastirmalarin agirhikli olarak iligski igerisindeki tam veya nispi araci degiskenler {izerinden yapilmasi
gerektigi ortaya ¢ikmaktadir. Diger taraftan farkli bir bulgu olarak calismada travma sonrasi gelisim ve 6z
sefkat arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski tespit edilmese de travma sonrasi gelisimin alt
boyutlarindan benlik algisinda degisim ve travma sonrasi gelisim toplam puanlarn ile 6z sefkatin alt
boyutlarindan 6z sevecenlik, paylagimlarin bilincinde olma ve bilinglilik arasinda pozitif yonde, zayif
diizeyde ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki tespit edilmigtir. Travma sonrasi gelisimin alt boyutlarindan
yasam felsefesinde degisim ile 6z sefkatin alt boyutlarindan paylasimlarin bilincinde olma arasinda pozitif
yonde, zayif diizeyde ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmigtir. Travma sonrasi gelisimin alt
boyutlarindan bagkalariyla iliskilerde degisim ile 6z sefkatin alt boyutlarindan 6z sevecenlik ve
paylasimlarin bilincinde olma arasinda pozitif yonde, zayif diizeyde ve istatistiksel olarak anlaml bir iligki
bulunmaktadir. Oz sefkatin alt boyutlari, bireyin travma sonrasi yasantisina dair dogrudan bir anlam
kazandirmaktan ¢ok, genel psikolojik iyilik halini destekleyen bir yap1 sunmaktadir. Bu durum, 6z sefkatin
travma sonrasi gelisim iizerindeki etkisinin daha dolayli ve simirli olmasina neden oluyor goriinmektedir.
Ozellikle, kolektivist kiiltiirlerde bireyin kendilik algisindan ¢ok sosyal gruplarma yonelik davraniglarmin
oncelik kazanmasi, 6z sefkatin etkisini siirlandirabilecek unsurlardan biri olarak ele alinmaktadir. Bu
noktada Khursheed ve Shahnawaz (2020)’1n yaptig1 calismada travma sonrasi gelisimde ebeveyn tutumu,
sosyal gevre ve kolektivist kiiltiir yapisinin araci bir rol {istlenerek 6z sefkat algisimi sekillendirdigi, bireyci
toplumlarda iliskinin daha giiclii olduguna deginilmistir. Buna ek olarak Zao ve arkadaslari (2021),
Montero-Varin ve arkadaslar1 (2018) ve Arimitsu (2023)’nun yaptig1 ¢aligmalarda da 6z sefkatin kiiltiire
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duyarli bir kavram oldugundan ve zaman zaman kolektivist kiiltiirlerde olumsuz bir anlam da
tagiyabildiginden bahsedilmistir. Bu olgular, mevcut ¢aligmada da 6z sefkat ile travma sonrasi gelisim
arasmdaki iliskide diizenleyici roller oynamis olabilir. Nitekim Oz Sefkat Olgegi nin gegerlik ve giivenirlik
caligmasinda da Tiirkiye’deki 6rneklemde paylagimlarin bilincinde olma boyutunun digerlerine gore ¢ok
daha diisiik bir giivenirlik indeksine sahip oldugu goriilmektedir. Bu eksen, 6z sefkat baglaminda ele alinan
boyutlarin kiiltlire duyarli bir bicimde farklilagabildigini ve bazi1 boyutlarin 6z sefkat olgusuyla dogrudan ve
yeterince ilgili olamayabilecegini drneklendirmektedir. Ote yandan alt boyut eksenindeki zayif diizeydeki bu
iligkiler, birey merkezli miidahalelerde dikkate alinmahdir. Nitekim kiigiik ¢apl etkiler dahi bireyin uzun
vadeli psikolojik gelisimine katkida bulunabilir.

Bu galigmada travma sonrasi stres belirtileri ve 6z sefkat arasinda negatif yonde, orta diizeyde,
anlamli bir iligki tespit edilmistir. Boylelikle arastirmanin iiglincii hipotezi dogrulanmistir. Bu bulgu;
bireylerin gii¢ durumlarla karsilagtiklarinda duygularini dengeli bir bigimde ele almasinin (bilinglilik),
bunlar1 her insanin ara sira yasayabilecegini kendine animsatmasinin (paylasimlarmn bilincinde olma), zorlu
yasam deneyimleriyle karsilastiklarinda kendine bir yakinina davrandifi gibi sevecen ve anlayish
davranmasinin (6z sevecenlik) (Germer ve Neff, 2020) artmas1 durumunda bireylerde travma sonrasi stres
belirtilerinin azalacagi anlamina gelmektedir. Bu bulguya gore ayn1 zamanda travma sonrasi stres belirtileri
cogaldiginda ise bu pozitif durumlarin azalmasi beklenmektedir. Uluslararasi nitelikteki pek ¢ok galigma da
bu konuya deginerek 6z sefkatin travma sonrasi stres belirtilerini zayiflatict bir etkiye sahip oldugunu
dogrulamaktadir (Moore ve ark., 2022; Munroe, Al-Refae, Chan ve Ferrari, 2022; Winders, Murphy, Looney
ve O’Reilly, 2020; Yuhan ve ark., 2021).

Arastirmada son olarak travma sonrasi stres belirtilerinin alt boyutlarindan asir1 uyarilma ve 6z
sefkatin alt boyutlarindan 6z sevecenlik, paylagimlarin bilincinde olma, bilingliligin travma sonrasi geligimin
toplam puanmi yordama diizeyini belirlemek amaciyla goklu regresyon analizi yapilmistir. Oz sefkatin 6z
sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma ve bilinglilik alt boyutlar1 ile travma sonrasi stres belirtilerinin
asir1 uyarilma alt boyutu travma sonrast gelisim toplam puanlarindaki degisimin %16.1’ini etkiledigi
bulunmustur. Fakat bu noktada 6z sevecenlik ve bilinglilik alt boyutlar1 anlamli birer yordayici degildir;
travma sonras1 gelisimi anlamli olarak asil yordayan paylagimlarin bilincinde olma ve asir1 uyarilma alt
boyutlaridir. Bu durum, travma sonrasi gelisimin daha ¢ok bireyin yasadigi travmatik deneyimi sosyal
baglamda anlamlandirmastyla iliskili oldugunu gostermektedir. Ozellikle paylasimlarin bilincinde olma
boyutunun anlaml bir yordayici olmasi, bireylerin travmatik olaylar1 sadece bireysel bir kriz olarak degil,
insan olmanin ortak bir parcasi olarak gormelerinin travma sonrasi gelisim {izerinde giiclii bir etkisi
oldugunu diigiindiirmektedir. Diger taraftan, asir1 uyarilma boyutunun yordayici etkisi, bireyin yogun stres
tepkilerinin, olayin anlamlandirilmasi ve bireysel doniisiim siireglerini tetikleyebilecegini gostermektedir.
Bununla birlikte, 6z sevecenlik ve bilinglilik alt boyutlarmin anlamli birer yordayici olmamasi, travma
sonras1 gelisimin daha ¢ok bireyin dis diinyayla kurdugu anlam sistemlerinden beslendigine isaret edebilir.
Bu baglamlar da yine kiiltiire duyarli ¢aligmalarin 6neminin altin1 ¢izmektedir. Buna gore; paylasimcilik,
kolektivizm, gelenekselcilik, uyum ve yardimseverlik degerlerinin daha etkili oldugu kiiltiirlerde travma
sonras1 gelisim de kolektivist degerleri benimseme diizeyiyle birlikte yiikselmektedir (Ali ve ark., 2023;
Hansford ve Jobson, 2022; Ortega-Williams ve ark., 2021; Raghavan ve Sandanapitchai, 2024).

Sonug olarak bu caligmada travma sonrast gelisim toplam puanlar ile travma sonrasi stres toplam
puanlar1 ve 6z sefkat arasinda anlamli bir iligki bulunamamustir; fakat bazi alt boyutlarin birbiriyle iligkili
oldugu goriilmiistiir. Bununla birlikte travma sonrasi stres belirtilerinin asir1 uyarilma alt boyutu ile 6z
sefkatin paylagimlarin bilincinde olma alt boyutunun anlaml bir sekilde travma sonrasi gelisimin toplam
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puanini yordamasinin 6nemli bir bulgu oldugu diisiiniilmektedir. Tiim bu sonuglar gostermektedir ki bu
calismaya katilan bedensel engelli bireylerin yasadigi travma sonrasit gelisim ile travma sonrasi stres
belirtileri ve 6z sefkat arasinda anlamli bir iligki yoktur. Bu ¢alismada literatiirde yer alan bu degiskenler
arasinda pozitif ya da negatif yonde anlaml iligki saptayan aragtirma sonuglarina kiyasla farkli bir bulgu
saptanmistir. Bu bulgu neticesinde, bedensel engelli bireylerde travma sonrasi gelisimle iligkili farkli
degiskenlerin daha oOncelikli olabilecegi diisliniilmektedir, ilgili konuda arastirma yapacaklarin bunlar
dikkate almasi faydali olacaktir. Nitekim daha dnce yapilmis calismalarda bedensel engelli bireylerde
goriilen algilanan sosyal destegin, umudun, sosyal ¢evrenin, maneviyatin, empati Oriintiisiiniin travma
sonrast geligim ile iligkili bulundugu goriilmiistiir (Adsever, 2019; Akargay Ulutas ve Tuncay, 2020).

Bu caligmada travma sonrasi stres belirtileri ile 6z sefkat arasinda negatif yonde, anlamli bir iliski
tespit edilmesi dnemli bir bulgudur. Travma sonrast stres belirtilerinin insan hayatina verdigi zararlara kars
0z sefkati yiikseltmek, bu belirtileri azaltabilmektedir. Travma sonras1 stres belirtileri gosteren bedensel
engele sahip bireylerle ¢alisirken, onlara damigsmanlik verirken, psikoterapi uygularken ya da psikoegitim
veritken onlarla 6z sefkat egzersizleri yapmanin, kisilere verilen bu hizmetlere 6z sefkati arttirict
uygulamalar dahil etmenin faydali olacagi sOylenebilmektedir. Sadece stres belirtisi gosterildiginde degil,
heniiz stres belirtileri ortaya ¢ikmadan da 6z sefkat caligmalar1 yapmanin stres belirtilerine karsi koruyucu
olabilecegi ifade edilebilmektedir. Gelecekte bu konularda ¢alisma yapacak arastirmacilarin bu galigmadaki
gibi degiskenlerin alt boyutlarin1 da analize dahil etmeleri onerilmektedir; bu, konuyu daha kapsaml ele
almay1 saglamaktadir. Bunun birlikte Orneklemin kisitlhiligindan kaynakli meydana gelebilecek
dezavantajlari en aza indirmek amaciyla birden fazla sehirden 6rneklem alinmasi 6nerilmektedir.
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