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TESEKKUR
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eden Prof. Dr. Aysegiil Durak Batigiin’e ve Dr. Ogr. Uyesi Tugba Uyar Suigmez’e degerli
geribildirimleri ve beni gelistirmeye yonelik katki ve elestirileri i¢in ¢ok tesekkiir ederim.

Klinik psikolog olmak i¢in ¢iktigim bu yolda ilk daniganlarimi alirken yanimda olan
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artmasinda yardimi olan siipervizériim Dr. Ogr. Uyesi Ozlem Kahraman-Erkus’a tesekkiir
ederim. Ayrica psikoterapinin esneklige ve yaraticiliga ne kadar agik oldugunu her yorum
ve tavriyla gosteren Klinik Psk. Didem Seviik hocama, hiimanistik yaklasimiyla her zaman
151k olan Klinik Psk. Dr. Esra Giiven’e psikoterapist olma yolunda bana olan destekleri i¢in
cok tesekkiir ederim. Terapi odasinda bir¢ok anda neyi neden sdyledigimi ya da
uyguladigimi bilmedigim seylerin arkasina doniip baktigimda aslinda sizleri modelledigimi
fark ediyorum.
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OZET

ATILGAN, Hacer Afra. Psikopatolojiye Yonelik Inanclar ile Psikolojik Yardim
Almaya Yonelik Tutum Arasindaki iliskide I¢sel Utang, Dissal Utang¢ ve
Toplulukculugun Rolii. Baskent Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, Klinik
Psikoloji Tezli Yiiksek Lisans Programi, 2022.

Mevcut calismada igsel utang, digsal utang ve toplulukgulugun psikopatolojiye yonelik
inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum arasindaki iliskideki rollerinin
incelenmesi hedeflenmistir. Arastirmanin Orneklemi; aragtirmaya katildigi donemde
psikoterapi destegi ya da psikiyatrik ila¢ tedavisi almiyor olan 18-71 yas araligindaki (Ort.
=33.37,SS =12.02) 377 katilimcidan olusmaktadir. Calismada; Kisisel Bilgi Formu, Ruhsal
Hastaliga Yonelik Inanglar Olgegi-Rhyid, Psikolojik Yardim Almaya iliskin Tutum Olgegi-
Kisa Form (PYAITO-KF), igsellestirilmis Utang Olgegi (Internalized Shame Scale),
Utandiran Digeri Olgegi-2 (UDO-2), Bireysel Kiiltiir Degerleri Olgegi- CVSCALE dlcekleri
araciligiyla katilimcilardan veri toplanmistir. Analiz bulgulari; psikopatolojiye yonelik
inanglarin ve igsel utancin psikolojik yardim almaya yonelik tutumu yordadigini
gostermektedir. Buna ek olarak, kadinlarda i¢sel utang puanlar1 erkeklere kiyasla anlamli
diizeyde yiiksek ¢ikarken dissal utang i¢in boyle bir farklilasma saptanmamistir. Aragtirma
amacina yoOnelik yiiriitiilmiis olan model analizleri sonucunda i¢sel utang, psikopatolojiye
yonelik inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik inanglar arasindaki iliskide
diizenleyici bir role sahip degilken; dissal utang-sadece kadin 6rnekleminde- bu iligkiyi
diizenlemektedir. Ayrica, topluluk¢ulugun-kadin 6rnekleminde- psikopatolojiye yonelik
inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum arasindaki iligkide digsal utancin
diizenleyici etkisini diizenledigi goriilmiistiir. Arastirma bulgular1 alanyazin 15181inda

tartisilmastir.

Anahtar Kelimeler: Psikopatolojiye yonelik inanglar, psikolojik yardim almaya yonelik

tutum, i¢sel utang, digsal utang, topluluk¢uluk



ABSTRACT

ATILGAN, Hacer Afra. The Role of Internal Shame, External Shame and Collectivism
In The Relationship Between Beliefs About Psychopathology and Attitudes Toward
Psychological Help-Seeking. Baskent University, Institute of Social Science, Master
Program of Clinical Psychology with Thesis, 2022.

In the current study, it was aimed to examine the roles of internal shame, external shame,
and collectivism in the relationship between beliefs about psychopathology and attitudes
towards psychological help-seeking. The sample of the research consists of 377 participants
between the ages of 18-71 who did not receive psychotherapy support or psychiatric
medication at the time of participation in the study. In the study, it was collected data from
participants by Personal Information Form, Beliefs toward Mental Iliness Scale (BMI),
Attitudes Toward Seeking Professional Psychological Help: A Shortened Form, Internalized
Shame Scale, Other As Shamer Scale-2, Cultural Value Scale (CVSCALE). Findings of the
study shows that beliefs about psychopathology and internal shame predict attitudes towards
psychological help-seeking. In addition, while women's internal shame scores were
significantly higher than men, no such differentiation was found for external shame. As a
result of the model analyzes carried out for the purpose of the research, while internal shame
does not have a moderator role in the relationship between beliefs about psychopathology
and attitudes toward psychological help-seeking; external shame-only in the female sample-
moderate this relationship. Also, it was seen that external shame moderated the moderating
effect of collectivism-in the female sample- in the relationship between beliefs about
psychopathology and attitude towards psychological help-seeking. The research findings
were discussed in the light of the literature.

Keywords: Beliefs about psychopathology, attitudes toward psychological help-seeking,

internal shame, external shame, collectivism.
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1. BOLUM

GIRiS

Psikiyatri hastalarinin hastanelerde tutulmasi yerine yasadiklar1 toplumla temas
halindeyken tedavi edilmesi gerektigi fikri ilk kez Philippe Pinel (1806) tarafindan ortaya
atilmistir. Onun baglattigi bu akim, psikiyatri hastanelerinin ve psikiyatrik tedavilerin
degisimine katki saglamis ve su anki haliyle sosyal psikiyatri alaninin dogmasina 6nciiliik
etmistir. Freud ile birlikte psikoterapinin ortaya ¢ikmasi, tedavi yontemlerinin gesitliligini
artirmistir. Boylece Onceleri sadece psikiyatrik bozukluklar i¢cin basvurulan psikiyatrik
tedaviler, giinimiizde ¢ok daha genis bir kitleye ulasabilmektedir. Ancak maddi
imkansizliklar ve kisinin yasadigi bolgede bdyle bir destek merkezinin olmamasi gibi
faktorler yliziinden bir¢ok birey psikolojik yardim alamamaktadir. Bu tip fiziksel faktorlerin
yaninda, psikolojik yardim almanin ise yaramayacagina ve/veya yardim almanin yetersiz
hissettirecegini diistinmek gibi psikolojik yardim aramaya yonelik olumsuz tutumlardan
kaynakli engeller de olabilmektedir (Schnyder ve ark., 2017). Tiim bunlar gz oniinde
bulunduruldugunda, psikolojik yardim aramaya yonelik tutum ile iligkili degiskenlerin
belirlenmesi 6nem kazanmaktadir.

Alanyazin gozden gegirildiginde, psikolojik yardim arama tutumunun; kisinin yasi
(Chen ve ark., 2020; MacKenzie ve ark., 2006; Simsek, 2017; Yamauchi ve ark., 2020),
cinsiyeti (MacKenzie ve ark., 2006; Nam ve ark., 2010), egitim seviyesi (Fischer ve Cohen,
1972), sosyo-ekonomik durumu (Fischer ve Cohen, 1972), sosyal destek agi (Chen ve ark.,
2020; Rickwood ve Braithwaite, 1994), dini inanci (Crosby ve Bossley, 2012), gecmis
psikolojik yardim alma deneyimi (Seera ve ark., 2020), kiiltiirel degerleri (Seera ve ark.,
2020; Soorkia ve ark., 2011), psikopatolojiye yonelik sahip oldugu inang ve etiketlemeler
(Corrigan, 2004; Seera ve ark., 2020; Tucker ve ark., 2013), kisilik 6zellikleri (Kakhnovets,
2011; Yelpaze ve Ceyhan, 2020) gibi faktorler ile iliskili oldugu goriilmektedir.

Bu tez ¢alismasi kapsaminda; psikopatolojilere yonelik inanglar, siirekli utang (igsel-
digsal utang) ve bir bireysel kiiltliir degeri olan topluluk¢uluk degiskenlerinin psikolojik
yardim aramaya yonelik tutum ile iliskisinin incelenmesi hedeflenmektedir. Calismada
gecen degiskenlerden olan igsel ve digsal utang kavramlari, Gilbert’in 1998 yilinda stirekli
utanci iki farkli baglikta incelemeyi 6nermesiyle ortaya ¢ikmistir. Digsal utanci ytliksek olan

bir kiginin benlik algisi, digerlerinin kendisi hakkindaki diisiincelerine bagliyken; igsel



utanci yiiksek bir kisinin benlik algisi, kiginin gegmiste disaridan duyarak igsellestirdigi
seslerin yargilamalarina baghdir (Gilbert, 2003).

Bu boliimde sirasiyla psikolojik yardim aramaya yonelik tutum, psikopatolojiye
yonelik inanglar, utang ve toplulukguluk kavramlari ele alinmistir. Tim degiskenler
hakkinda detayli bilgi verildikten sonra arastirmanin amacindan, hipotezlerden ve

arastirmanin 6neminden bahsedilmisgtir.

1.1. Psikolojik Yardim Almaya Yonelik Tutum (PYAYT)

Psikolojik yardim arama davranisi, bireyin yasadigi problemle ilgili tedavi almak
icin en az bir kere bir psikolojik danigmanlik merkezine gitmesini igerir (Kushner ve Sher,
1991). Kiiltiir (Seera ve ark., 2020; Soorkia ve ark., 2011), psikopatolojiye yonelik inang ve
etiketleme (Corrigan, 2004; Seera ve ark., 2020; Tucker ve ark., 2013), cinsiyet (MacKenzie
ve ark., 2006; Nam ve ark., 2010), yas (Chen ve ark., 2020; MacKenzie ve ark., 2006;
Simsek, 2017; Yamauchi ve ark., 2020), egitim seviyesi (Fischer ve Cohen, 1972), sosyo-
ekonomik durum (Fischer ve Cohen, 1972), sosyal destek (Chen ve ark., 2020; Rickwood
ve Braithwaite, 1994), din (Crosby ve Bossley, 2012), kisilik 6zellikleri (Kakhnovets, 2011,
Yelpaze ve Ceyhan, 2020), psikolojik rahatsizligin seviyesi (Seera ve ark., 2020) ve
psikolojik yardim alma ile ilgili ge¢gmis deneyimlerin (Seera ve ark., 2020) psikolojik yardim

arama davranisi ile iligkili oldugu arastirmalar tarafindan desteklenmektedir.

Bu boliimde yukari1 bahsi gecen demografik degiskenler ile yardim alma tutumu

arasindaki iligkiye yonelik detayli bilgiler verilecektir.

1.1.1. Cinsiyet ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum iliskisi

Onceleri kadinlarin erkeklere kiyasla daha fazla psikopatoloji semptomu gosterdigi
diistiniilityordu (Phillips ve Segal, 1969). Ancak bu algmin kaynagi; psikiyatrik semptom
deneyimleyen erkeklerin, ayni deneyimi yasayan kadinlara kiyasla psikolojik saglik
merkezlerine daha az bagvurmalari olabilir (MacKenzie ve ark., 2006). Psikolojik yardim
arama tutum ve davramis1 ile ilgili yapilan arastirmalarda kadmlarin yardim alma
tutumlarimin daha olumlu oldugu, kendilerini yardim almaya yonelik daha az etiketledikleri
ve daha fazla yardim aradiklar1 goriilmektedir (Chandra ve Minkovitz, 2006; Leong ve
Zachar, 1999; Nam ve ark., 2010). Bu farklilagmanin ergenlik ¢cagindan itibaren var oldugu
desteklenmektedir (Chandra ve Minkovitz, 2006). Cinsiyet ile psikolojik yardim almaya
yonelik tutum (PYAYT) arasindaki iligkiye ve bu iliskinin kiiltiirden nasil etkilendigine

odaklanan bir meta-analiz ¢alismasinda ise, kadin olmanin yardim almaya yonelik olumlu
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tutumlar sergilemede anlamli bir yordayict oldugu sonucuna ulasilmistir (Nam ve ark.,
2010). Buna ek olarak, iiniversite 6grencilerinden olusan bu 6rneklem i¢in; kiiltiiriin (Batili
ve Batili olmayan {ilkeler), cinsiyet ile yardim alma tutumu arasindaki iliskide diizenleyici
bir rol oynadig1 saptanmistir (Nam ve ark., 2010). Bu iliskinin kiiltiire gore degisiklik
gostermesi, cinsiyet ile PYAYT arasindaki iligskide toplumsal cinsiyet rollerinin de pay1
olabilecegine isaret etmektedir. Buna paralel olarak; toplumsal cinsiyet rolii, maskiilenlik-
feminenlik, cinsiyet rolii gerilimi gibi kavramlarin psikolojik yardim aramaya yonelik birer
yordayici oldugunu destekleyen bir¢ok calisma yayimlanmistir (Ang ve ark., 2004; Johnson,
1988; McCarthy ve Holliday, 2004; Pederson ve Vogel, 2007; Ramaeker ve Petrie, 2019;
Yousaf ve ark., 2013; Yousaf ve ark., 2015). Ornegin; erkeklerin psikolojik veya fizyolojik
saglik i¢in profesyonel yardim arama davranislarimi etkileyen ve engelleyen faktorler
lizerine yazilmis 41 akademik yayini iceren bir meta-analiz calismasinda, su 8 duygusal ve
biligsel engelin en yaygin bulgular oldugu goriilmiistiir: duygu ifade giicliikleri, bagimsizlik
ve kontrol ihtiyaci, cinsiyet rolii ¢atigsmasi, yardim aramayla ilgili utang, yardim almakla
ilgili kaygi, korku ve sikinti, semptomlarini 6nemsiz gérmek, psikolojik yardim almaya
yonelik tutumlar, semptomlar ve tedavi ile ilgili bilgi eksikligi (Yousaf ve ark., 2013).
Paralel bulgulara sahip baska bir ¢alismada, erkek cinsiyet rollerini benimseyen erkeklerin
yardim alma tutumlarinin olumsuz oldugu gériilmiistiir (Yousaf ve ark., 2015). Yani bu
calismaya gore, psikolojik yardim arayisinin 6niindeki 6nemli engellerden biri de erkeklerin
erkeklik ile ilgili beklentileridir (Yousaf ve ark., 2015). Ayrica Singapur’da yiiriitiilmiis bir
calismada, feminen olmanin etiketlenmeye karsi toleransi artirdigina yonelik bulgular
mevcuttur (Ang ve ark., 2004). Benzer bulgulara sahip bir caligmada; kadinlarin,
profesyonel yardim aramalariyla ilgili etiketlenmeye yonelik daha fazla toleransli, yardima
ithtiyaclart oldugunu fark etme konusunda daha istekli ve yasadiklar1 sikintilar1 paylagmak
konusunda daha acik olduklar1 saptanmistir (Johnson, 1988). Diger yandan Pederson ve
Vogel’in (2007) calismasi; cinsiyet rolii catismasi yasayan erkeklerin kendini etiketlemeye
daha fazla, kendini agmaya ise daha az egilimli olduklarini gostermektedir. Kisacasi,
erkekler yardim aramay1 genellikle zayiflik, kirllganlik ve yetersizlik gibi erkeklik rolleriyle
uyumlu olmayan ozelliklerle 6zdeslestirdigi i¢in yardim alma konusunda daha goniilsiiz
olabilmektedirler (McCarthy ve Holliday, 2004). McCarthy ve Holliday’in (2004)
aragtirmasina gore, erkeklerde geleneksellik azaldik¢a yardim almaya yonelik olumlu
tutumlar artmaktadir; erkekler, psikoterapi ve psikolojik damigmanlhigi etkili bir tedavi

yontemi olarak gérmemektedir.



Ozetle, cinsiyetin PYAYT ve davranislar iizerinde yordayici bir etkiye sahip oldugu
sOylenebilir. Bu tutumun, cinsiyete gore farklilasmasindaki onemli etkenlerden biri
toplumsal cinsiyettir. Ciinkii psikolojik yardim alma davranigina yonelik ilgili atiflar ile

erkeklige atfedilen 6zelliklerin ¢elismesi s6z konusudur.

1.1.2. Yas ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum iliskisi

Literatiire bakildiginda yas ile psikolojik yardim arama tutumu arasindaki iliskinin
degisiklik gosterdigi goriilmektedir. Birgok ¢alisma, yasin psikolojik yardim almaya yonelik
tutumu yordadigini gosterse de yardim alma tutumu iizerinde anlamli bir etkisinin
olmadigini séyleyen ¢alismalar da bulunmaktadir (MacKenzie ve ark., 2006; Simsek, 2017;
Yamauchi ve ark., 2020; Woodward ve Pachana, 2009). Ornegin; Japonya’da yapilan, 20 ile
59 yas arasindaki 78,284 devlet ve 6zel sektor ¢alisaninin katildig: bir ¢aligmada, 40-59 yas
araligindaki katilimeilar ile 20-39 yas araligindaki katilimcilar arasinda psikolojik yardim
arama davranisi acisindan anlamli bir fark bulunamamistir (Yamauchi ve ark., 2020). Ancak
Kanada’da ytiriitiillen bir ¢alismada, yasca daha biiyiik olanlarin kiigiik olanlara kiyasla daha
olumlu bir tutum sergiledigi sonucuna varilmistir (MacKenzie ve ark., 2006). Mardin’de
yasayan 18-65 yas aras1 katilimcilarla yapilan benzer bir ¢alismada ise, bu bolgede yasayan
bireylerin psikolojik yardim arayisina yonelik tutumlarini nelerin yordadigi incelenmistir
(Simsek, 2017). Arastirma sonucunda 31-45 yas araliindaki bireylerin tutumlarinin diger
yas gruplarina kiyasla ¢ok daha olumlu oldugu saptanmistir (Simsek, 2017).

Baz1 arastirmacilar, yasin goriinen etkisinin aslinda yasa bagli olarak degisebilen
baz1 faktorlerle de iliskili olabilecegini diisiinmektedir. Ornegin; Gonzales ve arkadaslar:
(2005), yas arttikca yardim almaya yonelik pozitif tutumlarin artmasinin sebeplerinden
birisinin de yas1 biiyiik olanlarin bu konuda daha fazla bilgi birikimine ve deneyime sahip

olmalar1 olabilecegini vurgulamistir.

1.1.3. Sosyo-ekonomik diizey ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum

iliskisi

Psikolojik yardim alma ile ilgili birgok ¢alismada, sosyo-ekonomik diizeyin yardim
alma tutumuna etkisinin olup olmadig: test edilmistir. Ornegin; iiniversite dgrencilerinin
psikolojik yardim arama tutumlarini inceleyen bir ¢alismada, yiiksek sosyo-ekonomik
statiiye sahip Ogrencilerin diisiik ve orta diizeydekilere kiyasla daha olumlu bir tutum

sergiledigi gozlemlenmistir (Ozbay ve ark., 2011). Ote yandan Fischer ve Cohen (1972),



sosyo-ekonomik diizey ile PYAYT arasinda bir iliskinin olmadigini; ancak egitim diizeyi

arttikca bu tutumun olumlu yonde etkilendigini savunmaktadirlar.

1.1.4. Egitim diizeyi ile psikolojik yardim almaya yoénelik tutum iliskisi

Egitim diizeyinin psikolojik yardim almaya yonelik tutuma olan etkisine dair genel
kani, egitim diizeyi azaldik¢a tutumun olumsuzlastigina yonelik (Fischer ve Cohen, 1972)
olsa da bu konuda cinsiyete gore bir farklilasma olabildigini One siiren arastirmalar
mevcuttur (MacKenzie ve ark., 2006; Sheikh ve Furnham, 2000). Ornegin; MacKenzie ve
arkadaslarinin (2006) arastirmasina gore, erkeklerde egitim seviyesi ile yardim arama
tutumu arasindaki iliski anlamli iken; kadinlarda boyle bir ayrim goriilmemektedir.
Bulgulari paralel olan baska bir ¢alismada, tip 6grencilerinin egitim diizeylerinin psikolojik
yardim aramaya yonelik tutumu i¢in bir yordayici olup olmadigi test edilmistir (Kligfeld ve
Hoffman, 1979). Calisma sonucunda, tip egitimi boyunca kadinlarin yardim alma
tutumlarinda anlamli bir fark goriilmezken; erkek Ogrencilerin tutumlarinin olumlu

etkilendigi goriilmiistiir (Kligfeld ve Hoffman, 1979).

1.1.5. Kiiltiiriin psikolojik yardim almaya yonelik tutum ile iliskisi

Bireycilik-toplulukguluk gibi kiiltiirle ilgili kavramlar ile psikolojik yardim arama
arasindaki iliski bir¢ok aragtirmaci tarafindan incelenmistir (Helmes ve Gallou, 2014; Kim,
2007; Kuok ve Rashidnia, 2019; Nam ve ark., 2010; Soorkia ve ark., 2011; Tata ve Leong,
1994; Yelpaze ve Ceyhan, 2020). Topluluk¢ulugun psikolojik yardim arayisi lizerindeki
yordayict etkisi bazi c¢alismalarda anlamli ¢ikarken bazilarinda anlamli ¢ikmamustir.
Ornegin; Kibrisli Rumlar, Avustralya'da yasayan Yunan Go¢menler ve Avustralyalilar ile
yapilan bir ¢aligma sonucunda ii¢ grubun yardim aramaya yonelik tutumlar1 arasinda bir
farklilik goriilmemistir (Helmes ve Gallou, 2014). Tiirkiye’de yapilan bir ¢galigma sonucunda
ise, kadinlarin ve toplulukgu kiiltiir degerlerini benimseyen kadin ve erkeklerin psikolojik
yardim aramaya yonelik tutumlari daha olumlu bulunmustur (Yelpaze ve Ceyhan, 2020).
Her ne kadar bu calismada toplulukgulugun psikolojik yardim arama iizerindeki
yordayiciligr pozitif yonde olsa da birgok ¢alisma, bireylerin topluluk¢u degerleri
benimseme diizeyi arttik¢a psikolojik yardim almaya yonelik tutumlarinin olumsuzlastigin
desteklemektedir. Ornegin; Britanya’da okuyan Giiney Asyali dgrencilerle yapilan bir
caligmada, psikolojik yardim almaya yonelik tutumlar ile Asya kiiltiirel degerlerine baglilik,
kiiltiirel glivensizlik ve etnik kimligin belirginligi arasindaki iliski incelenmistir (Soorkia ve

ark., 2011). 148 kisinin katildig1 bu ¢alisma sonucunda etnik kimligin, kiiltiirel glivensizligin



ve Asya degerlerine bagliligin psikolojik yardim alma tutumunu yordadigs; kisilerin Asya
degerlerine baglilig1 arttikca yardim alma tutumlarinin daha olumsuz oldugu sonucuna
varilmistir (Soorkia ve ark., 2011). 219 Cin kokenli Amerikan 6grenci ile yapilan benzer
bulgulara sahip bir ¢alismada; kiiltiirel etkilesim, sosyal iletisim ag1 yonelimi ve bireyci-
toplulukeu kiiltiir degerlerinin profesyonel yardim almaya yonelik tutumlar tizerindeki etkisi
incelenmistir (Tata ve Leong, 1994). Arastirma sonucu, tiim degiskenlerin yardim aramaya
yonelik tutum iizerinde anlamli birer yordayici oldugunu gostermektedir (Tata ve Leong,
1994). Temel amaci psikolojik yardim alma davranisinda cinsiyet farkliliklarinin kiiltiirel
faktorlerden nasil etkilendigini aragtirmak olan bir meta-analiz c¢alismasinda, sadece
tiniversite ve yiiksek lisans 0grencileri iizerine yapilan 16 makale kullanilmistir (Nam ve
ark., 2010). Arastirma bulgularina gore, tiim kiiltiirlerde kadinlarin erkeklere kiyasla yardim
almaya yonelik tutumlari, anlamli bir sekilde daha olumludur. Buna ek olarak bireyciligin,
cinsiyet farkliliklar1 ile psikolojik yardim alma tutumu arasindaki iliskide diizenleyici bir rol

oynadig1 saptanmigtir (Nam ve ark., 2010).

Toplulukcu egilimi olan bireyler, ailelerini utandirmaktan korktuklarindan dolay1
kendileri i¢in hassas olan bilgileri digerleriyle paylasmakta zorlanmaktadirlar (Fassaert ve
ark., 2010). Bu da topluluk¢u degerleri benimsemis birinin psikoterapi alma konusunda
olumsuz bir tutuma sahip olma ihtimalini artirmaktadir. Ayrica toplulukgu kiiltiirlerde sosyal
destek aginin gelismis olmasi, kisilerin bir psikoterapist arayisina girmek yerine aile ve
arkadaslarindan destek almaya daha egilimli olmalarina sebep olmaktadir (MacKenzie ve
ark., 2006). Kisacas1 kiiltiir ile ilgili yapilan ¢alismalarin bircogu, kiiltiir ve kiiltiirel degerler

ile psikolojik yardim alma tutumu arasinda anlamli bir iligki olabilecegine isaret etmektedir.

1.1.6. Etiketlemenin psikolojik yardim almaya yonelik tutum ile iliskisi

Yardim arama davranigini engelleyen faktorlerden biri de etiketlenme korkusudur
(Corrigan, 2004). Ciinkii bir kisi herhangi bir psikopatoloji tanist aldiginda, bu taniy1 aldigi
icin ya da tedavi siirecinde oldugu i¢in etiketlenmeye maruz kalabilmektedir (Lannin ve ark.,
2015). Tucker ve arkadaslarmin (2013) yaptig1 bir calismada, bireyin sahip oldugu
hastaliktan dolay etiketlenmesi ile yardim almalar1 sebebiyle etiketlenmesinin istatistiksel
olarak birbirinden ayristigi vurgulanmistir. Vogel ve arkadaslarinin (2013) yaptigi
calismaya gore de kisiler bu etiketlemeleri zamanla i¢sellestirmektedirler (Vogel ve ark.,
2013).



Giliney Amerika’da yiiriitiilmiis bir ¢alismaya gore hem toplumsal etiketleme hem de
kendini etiketleme, Ozgliven ile yardim alma tutumu arasindaki iligkide araci rol
istlenmektedir (Keller ve Owens, 2021). Dolayisiyla psikolojik yardim almaya yonelik,
toplumda var olan etiketlerin yaninda kisinin i¢sellestirdigi etiketler de bu tutumu olumsuz

yonde etkileyebilmektedir.

1.1.6.1. Kendini etiketleme

Kisinin sosyal olarak kabul edilebilir olmadigina dair inanglarindan dolay1 kendine
yonelik damgalayici davranmasma kendini etiketleme denir (Vogel ve ark., 2007).
Deneyimlenen psikolojik bozukluga yonelik ve/veya psikolojik yardim almaya yonelik
toplumda var olan etiketlemelerin igsellestirilmesi, kendini etiketlemeye sebep
olabilmektedir (Vogel ve ark., 2013). Depresyon, alkolle iligkili problemler, sizofreni ve
bipolar bozukluk gibi psikopatolojilerde kendini etiketlemenin; yardim alma tutumu ve
psikolojik tedavi siirecinde tedaviye devamlilik ile iligkili oldugu goriilmiistiir. (Fung ve
ark., 2008; Ustiindag ve Kesebir, 2013; Wang ve ark, 2015). Ornegin; psikolojik yardim
alma tutumlariyla ilgili faktorlerin incelendigi bir arastirmada, yardim arayisina yonelik
kendini etiketleme, profesyonel yardim almaya yonelik tutumu yordamaktadir (Ibrahim ve
ark., 2019).

Kendini etiketleyenler, hastaliklar1 sebebiyle etiketlenmekten c¢ekindikleri igin
psikolojik yardim almaktan kaginmaktadirlar (Link ve Phelan, 2001; Komiya ve ark., 2000).
Yani digerleri tarafindan “hasta” olarak isimlendirilmekten korkuyor olmak, profesyonel
yardim almay1 engelleyebilmektedir (Corrigan, 2004; Hayward ve Bright,1997; Link ve
ark., 1999; Pederson ve Vogel, 2007; VVogel ve ark., 2006).

1.2. Psikopatolojiye Yonelik inanclar

Ruhsal bozukluk kavrami DSM-5’te “Ruhsal islevselligin altinda yatan ruhsal,
biyolojiyle ilgili ya da gelisimsel siireglerde islevsellikte bir bozulma oldugunu gésteren,
kisinin bilis, duygu diizenlemesi ve davranislarinda klinik agidan belirgin bir bozukluk
olmasuyla belirli bir sendromdur” seklinde tanimlanmistir (APA, 2013). Ruhsal hastaliklara
yonelik inanglar, 1940°l1 yillardan beri arastirmalarin odagi olmustur (Allport, 1967).
Literatiire bakildiginda psikolojik bozukluklara yonelik inang, tutum ve etiketleme
calismalarinin i¢ ice oldugu goriilmektedir. Bu yiizden bu boliimde psikopatolojiye yonelik

inang (PY1), tutum ve etiketleme iizerine olan ¢alismalar bir arada verilecektir.



Toplumsal etiketleme; kalipyargilari, dnyargilar1 ve ayrimeilig1 igermektedir (Riisch
ve ark., 2005). Bir gruba yonelik genel inanislar, kalipyargi olarak isimlendirilmektedir.
Olumsuz kalipyargilarin genisletilmis hali 6nyargi iken; bu yargilarin davranisa dokiilmesi
de ayrimcilik olarak adlandirilir (Riisch ve ark., 2005). Psikopatoloji tanis1 almis bireylere
yonelik kalipyargilarin  onaylamasi ile ortaya c¢ikan Onyargt ve ayrimciliga da

mental/psikolojik/ruhsal hastalik etiketlemesi denmektedir (Hammer ve Toland, 2017).

1.2.1. Psikopatolojiye yonelik inang, tutum ve etiketlemeler

Psikiyatrik bir tani1 alanlara yonelik toplumda var olan tutumlar genellikle
olumsuzdur (Hinshaw, 2007). Bir¢ok toplumda, psikiyatrik tanili kisilerin genel
popiilasyona kiyasla daha tehlikeli ve ne yapacagi kestirilemeyen kisiler olduklarina dair bir
alg1 vardir (Angermeyer ve Matschinger, 2005). Ornegin; Hindistan’da yasayan genglerle
yiritiilmis gozleme dayali 30 calismanin gozden gegirildigi bir arastirmada, Hindistan’daki
genglerin psikopatolojisi tanili kisileri tehlikeli ve sorumsuz algiladig1 sonucuna varilmistir
(Gaiha ve ark., 2020). Ayrica psikolojik bozukluklarin tedavisinin miimkiin olmadigina dair
bir inancin da var oldugu gorilmiistiir (Gaiha ve ark., 2020). Psikopatolojiye yonelik
olumsuz tutumlari inceleyen bir sistematik derleme ¢alismasinda ise, genel popiilasyonda,
psikopatoloji tanis1 almis olan kisilere yonelik bir korku oldugu goriilmektedir (Putman,
2008). Ancak, psikopatoloji tanili kisilerin de digerlerinden siddet gdrmeye yoOnelik
korktugu belirtilmistir. Ayrica bu ¢aligmada, en olumsuz tutumun sizofreniye yonelik

oldugu saptanmistir (Putman, 2008).

Psikolojik bozukluklara yonelik genel algiyr inceleyen ¢ok sayida ¢alisma
bulunmakla birlikte; depresyon, bipolar ve sizofreni gibi problemlere yonelik algiya
odaklanmis caligmalar da yogunluktadir (Ellison ve ark., 2013; Griffiths ve ark., 2008;
Sagduyu ve ark., 2003; Valery ve Prouteau, 2020). Ornegin; bipolar hastalarina yonelik
toplumdaki inang ve tutumlar1 inceleyen bir derleme ¢aligsmasinda bipolara yonelik alginin
sizofreniye kiyasla daha olumlu, depresyona yonelik algiya kiyasla daha olumsuz oldugu
goriilmiistiir (Ellison ve ark., 2013). Ruh saglig1 alaninda ¢alisan profesyonellerin sizofreni
hastalarina yonelik etiketlemeleri lizerine yazilmis bir sistematik derlemede, her ne kadar
genel popiilasyona kiyasla tehlikelilik algis1 daha diisiik goriilse de bu grubun profesyoneller
tarafindan da en cok etiketlenmeye maruz kalan grup oldugu saptanmistir (Valery ve
Prouteau, 2020). Tiirkiye’de sizofreni hastalarina yonelik inanglarla ilgili yapilmis bir
calismada ise, ruhsal bir hastaliga sahip bir kisinin asla diizelemeyecegi ve tehlikeli oldugu

yoniinde inanglarin toplumda yaygin oldugu sonucuna varilmistir (Sagduyu ve ark., 2003).
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Ozetle; toplumdaki psikolojik hastaliklara yonelik bakisi sekillendiren ii¢ faktor;
korku, otoriterlik ve yardimseverliktir (Corrigan ve Penn, 2015). Psikopatoloji tanisi almig
kisileri korkutucu bulma egilimde olan bireyler, bu grubu toplumdan diglayici davraniglar
gostermektedirler. Cok sayida kisi de otoriter bir tutum izleyerek, psikolojik bir bozuklugu
olanlarin sorumsuz oldugunu varsaymaktadir ve onlara karar hakki verilmemektedir. Diger
bir grup ise, ruhsal hastalig1 olanlarin yardima ve ilgiye muhta¢ oldugunu diistinerek onlari

kisitlamaktadir (Corrigan ve Penn, 2015).

Mehta ve arkadaslarinin (2009) calismasina gore, 1994 ile 2003 yillar1 arasinda,
psikiyatrik tanis1 olan kisilere yonelik toplum tutumlar gittikge daha da olumsuz hale
gelmistir. 2012°de yayimlanmig bir sistematik derleme ve meta-analiz ¢aligmasinin
bulgular1 Mehta ve arkadaslarinin arastirma bulgular1 ile benzerlik gostermektedir.
Caligmaya gore, biyolojik temelli agiklamalarin ¢ogalmasi toplumdaki psikolojik saglik
okuryazarlig1 ve profesyonel psikolojik yardima yonelik kabulii artirmistir; ancak hala

toplumdaki psikopatolojiye yonelik genel tutum olumsuzdur (Schomerus ve ark., 2012).

Literatiire bakildiginda, saglik ¢alisanlarinin ve bu alanlarda 6grenim gérmekte olan
ogrencilerin ruhsal hastaliklara yonelik tutumlarinin degerlendirildigi ¢ok sayida calisma
oldugu goze ¢arpmaktadir (Chambers ve ark., 2010; Cremonini ve ark., 2018; Lien ve ark.,
2019). Ornegin; Seera ve arkadaslart (2020) tip dgrencilerinin psikopatolojiye yonelik
tutumlarinin genel popiilasyonu yansitmadigr belirtmistir. Gazilere calisan ruh saghigi
calisanlar1 (psikiyatrist, psikolog ve psikiyatri hemsiresi) ile gazilere yonelik primer bakim
veren saglik calisanlarinin sizofreni tanist almis kisilere yonelik tutumlarini karsilagtirmak
amaciyla ylriitiilen bir ¢aligmada ise, primer bakim veren saglik calisanlarinin sizofreni

hastalarina yonelik tutumlarinin daha olumsuz oldugu goriilmiistiir (Mittal ve ark., 2014).

1.2.2. Psikopatolojiye yonelik inang, tutum ve etiketlemeleri etkileyen faktorler

Psikopatolojiye yonelik toplumda var olan inang, tutum ve etiketlemeler hem
bireysel hem de toplumsal faktorlerden etkilenmektedir. Psikolojik hastaliklara yonelik
inanglari; psikopatoloji hakkinda bilgi sahibi olmak, yakin ¢evrede bu tip bir hastaliga sahip
birinin olup olmamasi, yas, cinsiyet, egitim ve ekonomik seviye gibi sosyodemografik
ozellikler etkilemektedir (Cam ve Bilge, 2007). Ornegin; Tiirkiye’de yapilmis bir calismada,
kisilerin ekonomik durumlariyla psikopatolojiye yonelik inanglar1 arasinda iliski oldugu
bulunmustur. Diisiik ekonomik durumdakiler, psikopatolojisi olanlarin tehlikeli oldugunu

diistiniirken; ekonomik diizeyi yiiksek olan kisilerin yaklagimlar1 genelde “korku” ve
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“diglama” icermektedir. Orta diizeyde ekonomik durumdakilerin yaklasimi ise, diger iki
gruba kiyasla daha ilimhdir (Cam ve Bilge, 2011). PYI ile iliskisi arastirilan diger
degiskenlerden biri de yastir. 17-26 yas araligindaki bireylerle 60-95 yas araligindaki
kisilerin kiyaslandig1 bir ¢alismanin bulgularina gore, bu iki grup arasinda psikolojik

bozukluklara yonelik algi farklilagsmamaktadir (Segal ve ark., 2005).

Psikopatolojilere yonelik tutumlar etkileyen faktorlerden biri de medyadir.
Medyada ve sosyal medyada psikopatolojilere yonelik olumlu tutumlar1 yansitan igerikler
etiketlemeyi azaltmakta ve olumsuz tutumlar1 yansitan igerikler de etiketlemeyi

artirmaktadir (Ross ve ark., 2019).

Psikolojik problemlere yonelik algiy1 etkileyen diger bir etken ise, psikiyatrinin
psikopatolojiye yonelik yaklasimidir. Bir psikiyatrik yaklasim olan siireklilik modelinin
(continuum model), psikolojik saglikla ilgili etiketlemeleri azalttig1 goriilmiistiir (Peter ve
ark., 2021). Bu modele gore, kisilerin tanist yerine semptomlarina odaklanilir. Odagin
daraltilmas1 herkesin semptom gosterebilecegine isaret ederek psikopatoloji semptomu

gostermeyi normallestirmektedir (Peter ve ark., 2021).

Psikolojik hastalik etiketlemeleriyle iliskili oldugu goriilen diger bir faktor
asinaliktir. Corrigan ve Nieweglowski (2019), asinalik ile mental saglik etiketlemeleri
arasinda U seklinde bir iliski oldugunu 6ne stirmiistiir. Yani asinalik arttik¢a etiketlemenin
azaldigini; ancak belli bir seviye yakinliktan sonra tekrar etiketlemenin artacagini
sOylemektedirler (Corrigan ve Nieweglowski, 2019). Yakinlik arttikca etiketlemelerin
yeniden artmasinin sebebinin tiikenmislik ve iliskisel etiketleme (kisinin aile {iyelerinden
birinin psikopatoloji tanis1 almasi sebebiyle diger aile iiyelerinin de etiketlenmesi) oldugunu

one stirmektedirler (Corrigan ve Nieweglowski, 2019).

Yukarida bahsi gegen faktorler de gbz ontlinde bulundurularak toplumdaki olumsuz
tutumlar1 degistirmeye yonelik ¢ok sayida miidahale programi gelistirilmistir. Psiko-egitim
vermeye dayanan, aileleri egitmeye odaklanan ve gruplar arasi temas igeren farkl
miidahaleler oldugu gibi kisilere haliisinasyon semptomlarini deneyimlemeyi hedefleyen
programlar da bulunmaktadir (Morgan ve ark., 2018). Morgan ve arkadaslarinin (2018)
meta-analiz ¢alismasi bulgularina gore, psiko-egitim ve temas odakli miidahaleler ayr1 ayri
uygulandiginda da birlikte uygulandiginda da benzer etkilere sahiptirler. Benzer bir meta-
analiz ¢aligmasi sonucunda; yliz yiize, hayali olarak, video veya sunum yoluyla olmasi fark

etmeksizin gruplar arasi temasi kullanan miidahale ¢alismalarinin, psikopatolojiye yonelik
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etiketlemeleri kisa ve orta donemde azalttig1 saptanmistir (Maunder ve White, 2019). Ayrica
bir psikopatolojiye yonelik yapilan miidahalenin diger psikopatolojilere yonelik
etiketlemeleri de azalttig1 goriilmiistiir (Maunder ve White, 2019). Benzer bir ¢alismada,
egitim odakli ve temas odakli programlarin etkisini degerlendirmek amaciyla 14 farkh
ilkeden katilimcilarin oldugu 72 makale analiz edilmistir (Patrick ve ark., 2012). Bu meta-
analiz ¢aligmasi, her iki miidahale yonteminin de hem ergenlerde hem de yetigkinlerde
etiketlemeyi azaltic1 bir etkisinin oldugunu desteklemektedir. Ancak yetiskinlerde temas
odakli miidahale daha etkili olurken; ergenlerde egitim odakli yaklasim daha etkili
olmaktadir. Ayrica her iki grupta da yiiz yiize temas, video yoluyla temasa gore daha etkili
bulunmustur (Patrick ve ark., 2012). Bagka bir meta-analiz ¢aligmasinda ise, en etkili
miidahale yonteminin egitim ve sosyal temas1 ayn1 anda i¢eren programlar oldugu sonucuna

varilmistir (Lien ve ark., 2021).

1.2.3. Psikopatolojiye yonelik inang, tutum ve etiketlemelerin sonuglar:

Psikopatoloji ile basa ¢ikmaya calisan kisilere yonelik var olan olumsuz tutumlar
hem psikolojik saglik acisindan hem de toplumsal agidan dnemli bir problemdir (Corrigan
ve Penn, 1999). Bu gruba yonelik olumsuz inan¢ ve tutumlar, kisilerin is bulma ya da ev
tutma ile ilgili zorluklar yagamasina sebep olabilmektedir. Bu da kisinin topluma adapte
olmasimi zorlastirmaktadir. Ayrica; yasam doyumu, iyilik hali gibi psikososyal agidan
islevselligi belirleyen degiskenler ile algilanan toplumsal etiketleme arasinda ters yonlii bir
iliski oldugu goriilmektedir (Link ve ark., 1999; Luoma ve ark., 2007). Ornegin; bipolar
bozukluk tanisi almis kisilere yonelik etiketlemeler, kisilerin aldigi sosyal destegin
azalmasina sebep olmakla birlikte; kisilerin is yasamlarinda basarili olmalarinin 6niinde bir
engel olabilmektedir (Hawke ve ark., 2013). Tiim bunlarin sonucunda, bireylerin yagsam

kaliteleri diismektedir.

Toplumsal etiketlemenin etkilerinden birisi de kisinin bu etiketleri i¢sellestirmesi
sonucunda kendini damgalamasidir (Goffman, 1963). Toplumsal etiketlemeye bagli kendini
etiketlemenin; utang, degersizlestirme ve diisiik 6zsaygi ile iligkili oldugu vurgulanmaktadir
(Link ve ark., 1999). Link ve arkadaslar1 (2015), bu igsellestirme siirecini dért adimda
aciklamaktadirlar. ilk asamada kisi psikopatolojiler ile ilgili kalipyargilarin farkindadir;
ancak bu yargilara katilmryor da olabilir. Ikinci asamada, psikolojik bozukluklara yonelik
“tehlikeli”, “yetersiz” ve “zayif iradeli” gibi etiketler inandiric1 gelir ama bu yargilarin

kendileri i¢in dogru olmadigim diisiiniirler. Ugiincii asamada ise, kisiler bu etiketlerin onlar
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icin de gecerli olup olmadigina dair siiphe duymaya baslarlar. Ve son adimda, kisi kendisini

bu yargilarla uyumlu gérmeye basladigi i¢in benlik saygis1 azalir (Link ve ark., 2015).

Psikopatolojiye yonelik olumsuz tutumlarin sonuglarindan birisi de kisilerin aldiklar
tanilar1 ya da yasadiklar1 psikiyatrik semptomlari etraflarindan saklamalaridir. Tiirkiye’de
ruhsal hastaliga/hastaya yonelik inang, tutum ve damgalama iizerine yapilan bir sistematik
derlemede, kirsal kesimde yasayan kisilerin genelde olumsuz inang ve tutuma sahip oldugu;
ayrica hasta ve hasta yakinlarinin taniy1 gizledigi sonucuna varilmistir (Cam ve Bilge, 2013).
Baska bir deyisle, toplumlarda psikopatolojiye yonelik inanglar genelde olumsuz oldugu i¢in
bir¢ok hastanin hastaligini etrafiyla paylasmak istemedigi goriilmiistiir (Ziyalar, 1995).
Hastaligin ya da semptomlarin saklanmasi1 da kisilerin psikolojik destek aramalarinin
onitindeki engellerden biridir. Psikopatolojiye yonelik etiketlemelerin ve olumsuz
tutumlarin, kisilerin psikolojik ya da psikiyatrik tedavi arayiglarini olumsuz etkiledigi birgok

calisma tarafindan desteklenmistir (Corrigan ve Wassel, 2008).

1.2.4. Psikopatolojiye yonelik inanclar ile psikolojik yardim almaya yénelik
tutum arasindaki iliski

Psikolojik hastaliklarla iliskili toplumda var olan olumsuz inang ve etiketlemeler,
psikolojik destege ihtiyaci olan kisilerin yardim aramasinda 6nemli engellerden biridir
(Abolfotouh ve ark., 2019; Bathje ve Pryor, 2011; Calear ve ark., 2021; Conceigdo ve ark.,
2022; Hantzi ve ark., 2019; Jung ve ark., 2017; Leong ve Zachar, 1999; Segal ve ark., 2005;
Vally ve ark., 2018; Vogel ve ark., 2007; Wahl, 2012; Wang ve ark., 2015). Leong ve
Zachar’in (1999) bu iliskiyi incelemek amaciyla yiiriittiikleri bir ¢galismaya gore, psikolojik
bozukluk tanis1 almis kisilere yonelik daha az otoriter, sosyal olarak daha az kisitlayici ve
daha fazla yardimsever tutumlar izlemek, yardim almaya yonelik olumlu tutumlari 6nemli

Olciide aciklamaktadir.

Psikopatolojiye yonelik inang, tutum ve etiketleme ile yardim arama tutumu
arasindaki iliskinin degerlendirildigi ¢aligmalarda, kendini etiketleme kavrami sik¢a yer
almistir. Psikolojik hastaliklara yonelik algilanan toplumsal etiketleme hem kisinin bu
konuda kendini etiketlemesine hem de profesyonel yardim arama davranisini etkilemektedir
(Vogel ve ark., 2007). Kendini etiketleme, psikopatolojiye yonelik olumsuz inanglar ile
yardim arama tutumlar1 arasindaki iliskide araci bir rol listlenmektedir (Hantzi ve ark., 2019;

Noble ve ark., 2021; Vally ve ark., 2018).
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Genel olarak psikopatolojilere yonelik inanglar ile yardim arama tutumu iligkisini
irdeleyen arastirmalar oldugu gibi bu iligkiyi bir psikopatolojiye odaklanarak inceleyen
calismalar da mevcuttur. Ornegin; 969 ogrencinin katilim sagladigi bir calismada
depresyona yonelik etiketlemeleri ile yardim alma tutumu arasindaki iliski
degerlendirilmistir. Hem depresyona yonelik kendini etiketlemenin hem de depresyonla
iligkili algilanan etiketlerin profesyonel yardim arama tutumlari ile iliskili oldugu
desteklenmistir (Conceicdo ve ark., 2022). Cinli {iniversite 0grencilerinin depresyonla
iliskili etiketlemelerini inceleyen bir calismaya gore; somatizasyon, depresyonla ilgili
etiketlemeler ile yardim arama tutumu arasindaki iligskide araci bir rol oynamaktadir (Wang
ve ark., 2015). Ergenlerin genellestirilmis kaygi bozuklugu hakkindaki bilgilerinin yardim
arama ile iliskisini inceleyen bir arastirmada, bilgi birikimi arttik¢a bu tutumlarin da olumlu

yonde arttig1 saptanmustir (Calear ve ark., 2021).

Psikopatolojiye yonelik inang, tutum ve etiketleme ile psikolojik yardim aramaya
yonelik tutum arasindaki iligkide; yas, cinsiyet, ekonomik durum, kiiltiirel degerler gibi
birgok degiskenin etkisi arastirilmistir (Abolfotouh ve ark., 2019; Segal ve ark., 2005).
Ormnegin; toplulukcu kiiltiir degerlerine sahip bir iilke olan Suudi Arabistan’da yasayan
bireylerle yiiriitilmiis bir ¢aligmada, katilimcilarin ¢ogunun psikopatolojiler hakkinda bilgi
eksikligi oldugu, psikolojik problem yasayanlara yonelik tutumlarinin olumsuz oldugu ve
profesyonel psikolojik destek alma konusunda olumsuz tutumlara sahip olduklar1 sonucuna

vartlmistir (Abolfotouh ve ark., 2019).

Ozetle, kisilerin ve toplumun psikopatolojiye yonelik algisi ile profesyonel yardim

alma tutumu arasinda anlamli bir iligkinin var oldugu literatiir tarafindan desteklenmektedir.

1.3. Utang

Keltner (1995) 6zbiling duygularini; kisinin kendi davranislarini, var olan toplumsal
normlara gore degerlendirmesi sonucunda ortaya ¢ikan duygular olarak tanimlamaktadir.
Tracy ve Robbins (2004) ise, kisinin kendi kimligine yonelik biligsel degerlendirmeleri ve
nedensel atiflar1 sonucunda 6zbiling duygularinin ortaya ¢iktigin1 savunmaktadir. Utang,

sucluluk ve gurur gibi duygular 6zbiling duygularina 6rnektir.

Ozbiling duygularindan biri olan utancin, deneyimlenen en ilkel duygulardan biri
oldugu diistiniilmektedir (Tangney ve ark., 2007). Utang, psikolojinin bircok alt alam
tarafindan farkli sekillerde incelenmis ve tanimlanmistir. Ornegin; bilissel terapistler, utanci

olumsuz degerlendirilme korkusu ile iliskilendirirken; sosyal psikologlar, birinin
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digerlerinin goziinde yarattigini diisiindiigii algi ile iligkili kendi yargilar1 sonucunda ortaya
¢ikan bir duygu olarak gérmektedirler (Beck ve ark., 1985; Crozier, 1990). Ayrica, Scheff’e

gore (1988) utang hem kisisel hem de kisilerarasi bir deneyimdir.

Gilbert (1992) ise utancin, kisinin statli agisindan digerlerine kiyasla kendini daha
asagida ve daha gligsiiz hissetmesi sonucunda ortaya ¢iktigini diistinmektedir. Evrimsel
acidan utang, bireyin toplumsal statlisiine zarar verebilecek sosyal tehditleri fark
edebilmesini ve ydnetebilmesini saglamakla iliskilidir (Gilbert, 1992). Ornegin; utanan bir
kisi, basini eger ve géz temasindan kaginmaya calisir (Keltner, 1995). Bu isaretler karsi
tarafa boyun egdigine dair sinyallerdir (Keltner, 1995). Bu sayede utang, baskin olana boyun
egmeyi saglayarak kisiyi korur; meydan okumay1 engelleyerek kaginmaya yol agar (Gilbert,
1992). Bu islev giiniimiizde farkli yollarla devam etmektedir. Ornegin; utang, bireyin
digerleri goziindeki olumlu benlik algisini devam ettirmesi i¢in c¢aba sarf etmesini
saglayabilir ve/veya kisinin bazi durumlarda ger¢cek duygu ve diisiincelerini saklamasina
sebep olabilir (Gilbert, 2000). Yani birey, ge¢miste ait oldugu gruba boyun egerek hayatta
kalirken; bugiin, ait oldugu toplumun normlarina uyum saglamayan 6zelliklerini saklayarak

hayatina devam etmektedir.

Koerner ve arkadaglar1 (2011) ise, utancin bazen islevsel bazen de uyum bozucu
olabilecegini diistinmektedirler. Eger kisi ¢evredeki sinyallere karsi acik degilse ve sabit
tepkiler veriyorsa utang, uyum bozucu bir hal almistir (Koerner ve ark., 2011). Ayrica dogas1
geregi kisiyi kaginmaya iten utang, kisisel gelisim i¢in bireye ¢ok kiiclik bir alan birakir.
Kisilerarasi etkilesim sirasinda utang duyan kisi, degersiz hisseder ve etrafindaki insanlardan
izole olmaya baslar (Sanftner ve Tantillo, 2011). Eger utangla basa ¢ikabilmek i¢in izole
olmak miimkiin degilse; 6fke, hor gérme ve alay etme gibi farkli stratejiler kullanilabilir

(Morrison, 2011).

1.3.1. Utang ve su¢luluk ayrimi

Literatiire bakildiginda, 6zbiling duygularindan olan utang ve sugluluk duygularinin
siklikla birlikte calisildigr goriilmektedir. Bu sebeple, bu iki duygunun benzerlikleri ve
farkliliklar1 birgok acidan degerlendirilmistir. Her iki duygu da kisilerin, ait oldugu
toplulugun normlarina uygun davranmasinda etkili olmaktadir (Tangney ve Dearing, 2002).
Bu duygular yoluyla, bireyin topluma/topluluga uyum saglamasi kolaylasir ve diglanma riski

azalir (Tangney ve Dearing, 2002).
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Gilinlimiizde utang ve sugluluk ayrimu ile ilgili en yaygin yaklagim bu iki duyguyu
benlik ve davranis acisindan incelemektir (Gevrekci ve Cirakoglu, 2017). Ornegin;
psikodinamik agidan utang, kisi ideal benlige ulasamadiginda ortaya ¢ikar (Morrison. 2011)
Dolayisiyla ideal benlik ile ger¢ek benlik arasindaki bosluk arttik¢a kisinin deneyimledigi
utang da artar (Morrison, 2011). Sugluluk ise, sliperegonun beklentisi karsilanmadiginda
ortaya cikar (Morrison, 2011). Suc¢lulugun sonucu, kisinin gergeklestirdigi davranisin
cezalandirilmasi iken; utancin sonuglari terk edilme, reddedilme, diglanma gibi kisinin
benligine yonelik tehdit iceren durumlarla kars1 karsiya kalmak olabilir (Morrison, 2011).
Diger bir deyisle, kisi utang hissettiginde benligine odaklanir ama sugluluk hissettiginde
yapmis oldugu davraniga odaklanmaktadir (Lindsay-Hartz, 1984). Yani sugluluk “ben kotii
bir sey yaptim” dedirtirken; utang “ben kotii biriyim” dedirtir (Lindsay-Hartz, 1984). Bu
ylizden utang sabit, degismez bir benlik algisi ile iliskili iken; su¢luluk degistirilebilir bir
benlik algisi ile iligkilidir (Tracy ve Robins, 2004). Kisacasi, utang kisinin benlik algisina
zarar verirken; suglulugun boyle bir etkisi goriilmemektedir (Lindsay-Hartz, 1984). Kisi
utang yasadiginda kendi benligine yonelik olumsuz etiketlemelerde bulundugu i¢in yasadigi
sorunu ¢ozmesi/telafi etmesi daha zordur; c¢iinkii bunu yapabilmesi i¢in tiim benligini
degistirmesi gerekir (Lewis, 1971, aktaran Candea ve Szentagotai-Tatar, 2018). Bu yiizden
utang hisseden kisi i¢ce kapanmaya ve pasif kalmaya egilimlidir (Hoffman, 2001). Sugluluk
duyan kisi ¢ogunlukla pismanlik hisseder ve bu da kisiyi hareket etmesi ve yasadigi durumu
telafi etmesi yoniinde ittirir (Hoffman, 2001). Ciinkii davranis1 degistirmek kisinin tiim
benligini degistirmekten daha kolaydir (Lewis, 1971, aktaran Candea ve Szentagotai-Tatar,
2018). Ornegin; Tracy ve Robins’in (2006), sugluluk ve utancin akademik basar ile ilgili
atiflarla olan iliskisinin incelendigi aragtirmasinda, akademik basarisizlik sebebiyle su¢luluk
duyan Ogrencilerin basarisizliklarini yeterince ¢aba gostermemelerine bagladiklari; ancak
utan¢ hisseden Ogrencilerin, basarisizliklarini yeteneksiz olmalariyla iliskilendirildigi
goriilmiistiir (Tracy ve Robins, 2006). Sonug olarak, her iki duygu da zorlayici olsa da utang

deneyimi daha zarar vericidir (Tangney ve ark., 1992).

Mevcut ¢aligmalar gdzden gecirildiginde bir¢cok ¢alisma, utancin psikopatolojilerle
olan iligkisinin suclulukla benzer ya da sugluluktan daha fazla oldugunu gostermektedir.

(Dearing ve ark., 2005; Kim ve ark., 2011; Sheehy ve ark., 2019).

1.3.2. Utang ile psikopatoloji iliskisi
Utang, psikopatoloji ile olan iligkisinde; yordayici, tani kriteri, diizenleyici ve

psikopatolojinin sonucu olarak rol alabilmektedir (Nechita ve Szentagotai-Tatar, 2013).
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Utang ile travma sonrasi stres bozuklugu, yeme bozukluklari, depresif semptomlar, kendine
zarar verme, alkol ve madde bagimliligi, sosyal kaygi, genel kaygi bozukluklari, bipolar
bozukluk, kisilik bozukluklar1 gibi bir¢ok psikolojik problemler arasindaki iliskinin varlig
cok sayida arastirma tarafindan desteklenmistir. (Brown ve ark., 2009; Candea ve
Szentagotai-Tatar, 2018; Dearing ve ark., 2005; Highfield ve ark., 2010; Kim ve ark., 2011;
Lopez-Castro ve ark., 2019; O'Loghlen ve ark., 2022; Sheehy ve ark., 2019). Ornegin;
travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) ile utang arasindaki iligskiyi incelemek amaciyla
ylriitiilen bir meta-analiz ¢calismasinda, utang ile travma sonrasi stres semptomlar1 arasinda
anlaml bir iligki oldugu bulunmustur (Lopez-Castro ve ark., 2019). Benzer bulgular1 iceren
baska bir meta-analiz ¢alismasinda ise, depresyon ve TSSB ile travmaya bagli utang
arasindaki iligkiyi inceleyen 25 arastirma analiz edilmis ve travmaya bagli utancin her iki

psikopatoloji ile de anlaml bir iliskisi oldugu sonucuna varilmistir (DeCou ve ark., 2021).

1.3.3. i¢sel utanc ve dissal utang

Utang, temel olarak {i¢ sekilde incelenmektedir: durumsal utang, utang egilimi ve
stirekli utang. Gilbert (1998) siirekli utanci, igsel ve dissal utang olmak tiizere iki boyutta
incelemistir. Digsal utang, kisinin digerlerinin zihnindeki olumsuz benlik algisiyla iliskili
utanci temsil ederken; icsel utang, kisinin kendi benligine yonelik kendi yargilamalarin
temsil etmektedir (Gilbert, 1998). Baska bir deyisle, tehdit izleme sistemi bagkalarinin
zihninden neler gectigine odaklandiginda kisinin hissettigi utang, digsal utang iken; kisinin
gecmis deneyimlerine bagl olarak olusturdugu hayali bir 6tekiyi referans alarak kendine
yonelik olumsuz degerlendirmeleriyle ortaya ¢ikan utang, i¢sel utangtir (Gilbert, 2003).
Gilbert’in modeline gore i¢sel utang, digsal utancin igsellestirilmis hali iken; Lewis’in (1971)
ve Tracy ve Robbins’in (2004) modellerine gore utancin temelini igsel utang

olusturmaktadir.

I¢sel utang; yetersizlik, asagilik, bosluk ve izolasyon hisleriyle ve de kisinin kendi
duygu, davranis ve kisilik ozellikleri ile ilgili kendine yonelik elestirileri ile yakindan
iliskilidir (Gilbert, 2000; Gilbert, 2007a). Digsal utang yasayan kisi, digerlerinin zihnindeki
yerine gore benlik algisini olusturdugu i¢in odak noktasinda siirekli olarak digerlerinin
onunla ilgili diislince ve inanglar1 vardir (Gilbert ve Protecter, 2006). Ayrica dissal utanci
fazla olan biri, digerlerinin olumlu degerlendirecegi davraniglar1 yapmaya calisabilir,
saklanma egiliminde olabilir ya da saldirgan davranislara yonelebilir (Lewis, 2003). Igsel ve
digsal utan¢ kavramlar1 her ne kadar birbirinden ayrigsa da birbiriyle yakindan iliskili

duygulardir (Gilbert, 2007a). Ornegin; ergenlerin telefon bagimlilig iizerine yapilan bir
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calismada ig¢sel utang, digsal utang (external shame-others) ile telefon bagimliligi arasindaki

iliskide araci rol oynamaktadir (Shim, 2019).

1.3.3.1 I¢sel utang ve dissal utang ile ilgili yapilan calismalar

Alanyazin gbzden gecirildiginde, igsel ve dissal utanci bir arada inceleyen ¢alismalar
oldugu gibi ayr1 ayri odaklanan arastirmalar da mevcuttur. Ornegin; deneyimlenen
damgalamanin psikoza olan etkisinde digsal utang ve sosyal statiiniin roliinii inceleyen bir
arastirmada deneyimlenen damgalama ile dissal utang arasinda anlamli bir iligki oldugu
goriilmiistiir (Wood ve Irons, 2017). Ayrica digsal utancin, deneyimlenen damgalama ile
depresyon arasinda araci bir rol iistlendigi saptanmistir (Wood ve Irons, 2017). Aym
yazarlarin psikozla ilgili baska bir calismasinda ise, diisiik sosyal statii ile yiiksek digsal
utang arasinda anlamli bir iligki oldugu bulunmustur (Wood ve Irons, 2016). Dissal utang ile
sik calisildign goriilen diger bir degisken ise depresif semptomlardir. Ornegin; Avustralya
Universitesi grencileriyle yapilmis giincel bir ¢aligma sonucuna gére; depresyon, kaygi ve
stres semptomlar ile digsal utang arasinda pozitif yonde giiglii bir iligki bulunmaktadir
(Callow ve ark., 2021). Marta-Simoes ve Ferreira’nin (2016) yeme bozukluklar: {izerine
yiiriitmiis oldugu bir calismada ise; digsal utancin, depresif semptomlar, bedene yonelik
miikemmeliyetci benlik tasarimi ve yeme bozuklugu ile iligkili oldugu goriilmiistiir.
Birbiriyle yakindan iligkili olan igsel ve dissal utang, farkli orneklemlerde farkli
yogunluklarda deneyimlenebilmektedir. Ornegin; kronik hastaligi (lupus, fibromiyalji,
endometriozis, astim vb.) olanlar, olmayanlara kiyasla hem i¢sel hem de dissal utanci daha
yiiksek diizeyde deneyimlemektedirler (Matos-Pina ve ark., 2022). Ayrica giincel bir
derlemeye gore, kaygi bozuklugu semptomlar1 hem i¢sel hem de digsal utang ile iliskilidir

(Szentagotai-Tatar ve ark., 2020).

Deneyimlenen bir olayda icsel ve digsal utang ayn1 anda hissedilebilir; ancak bu iki
tip utancin birbirinden ayristig1 durumlar da goze carpmaktadir (Gilbert, 1988). Bu yiizden
i¢sel ve dissal utancin psikopatolojiler lizerindeki etkileri de farkli olabilmektedir (Gilbert,
1998). Gilbert’in farklilagsma vurgulamasina paralel olarak yiiriitiilmiis giincel ¢aligmalar
mevcuttur. Ornegin; igsel ve dissal utancin sosyal kaygi ve paranoid kaygi iizerindeki
yordayici etkisini test etmek amaciyla yiiriitiilmiis bir caligmada, i¢sel ve digsal utancin
etkisinin farklilastig1 goriilmiistiir. (Matos ve ark., 2013). Arastirma bulgularina gore, igsel
utancin sosyal kayg lizerinde giiclii bir etkisi varken; paranoid kaygi tizerinde ¢ok zay1f bir
etkisi oldugu gortilmektedir (Matos ve ark., 2013). Digsal utancin ise, paranoid kaygi

tizerindeki etkisi giiglityken; sosyal kaygi iizerindeki etkisinin zayif oldugu goriilmiistiir
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(Matos ve ark., 2013). Bir meta-analiz ¢alismasinin bulgularina gore, depresif semptomlarin
utang ile iligkisi, sugluluk ile iligskisine kiyasla daha giicliidiir (Kim ve ark., 2011). Ayrica,
depresif semptomlar ile digsal utang arasindaki iliskinin i¢sel utang ile arasindaki iliskiden
daha giiclii oldugu sonucuna varilmistir (Kim ve ark., 2011). Cocuklarda i¢sel ve dissal utang
deneyimini anlamak amaciyla tasarlanmis bir calismada ise, 4-6 yas araligindaki
katilimcilara bu yas grubunun utan¢ deneyimleyebilecegi hikayeler anlatilmig ve verilen
tepkilere gore igsel ya da dissal utang yasayip yasamadiklar1 degerlendirilmistir (Misailidi,
2020). Calisma sonucunda, bu yastaki ¢ocuklarin -zihinsel gelisimlerine uygun sekilde-

digsal utang hissettiklerine isaret eden cevaplar verdikleri rapor edilmistir (Misailidi, 2020).

1.3.4. Utang ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum arasindaki iliski

Farkli kiltiirlerde ve c¢esitli Orneklemlerle yiiriitiilmiis c¢alismalar gbzden
gecirildiginde, psikolojik yardim arama davranisinin oniindeki 6nemli engellerden birinin
de utang oldugu goriilmektedir (Abu-Ras, 2003; Ali ve ark., 2017; Huntley ve ark., 2019;
Tay ve ark., 2018). Ornegin; ABD’de yasayan ve aile i¢i siddet magduru olan 67 Arap
gbcmeni kadinin katildigi bir ¢alismada, katilimeilarin ¢ogunlugunun psikolojik destek
merkezlerine bagvurma konusunda utandiklari gorilmistir (Abu-Ras, 2003). Klinik
psikologlarin yardim alma tutumlarini inceleyen bir ¢alisma ise; utancin, kendini agma
davranigin1 ve yardim arama tutumunu olumsuz etkiledigini séylemektedir (Tay ve ark.,
2018). Yeme bozuklugu, depresyon ve bagimlilik gibi utang duygusunun yogun yasandigi
psikopatolojilerde, utancin yardim arama tutum ve davranisi iizerindeki etkisine odaklanan
calismalar da mevcuttur. Ornegin; yeme bozuklugu tanisi almis bireylerin yardim alma
tutumlarina bakan bir meta-analiz ¢alismasina gore, utan¢ yardim almanin 6niindeki en
onemli engellerden biridir (Ali ve ark., 2017). Ayrica, psikoterapistle paylasilan bilgilerin
ifsa edilmesine yonelik korkuyla beraber bdyle bir durumda ortaya ¢ikabilecek utang hissi
thtimali de bireylerin psikolojik yardim almalarini engellemektedir (Huntley ve ark., 2019).

I¢sel ve digsal utancin yardim arama tutumuna olan etkisine bakildiginda bu konuda
kapsamli bir literatiir olmadig1 goriilmektedir. Mevcut ¢aligmalardan birinde, digsal utang
arttikca psikolojik yardim almaya yonelik tutumlarin daha olumlu oldugu gériilmiistiir (Kim
ve ark., 2016). Baska bir ¢alismada ise, i¢sel utancin (makalede kisisel utang olarak
gecmekte) alkolle iliskili problemlere yonelik yardim arama tutumunu etkileyen 6nemli
faktorlerden biri oldugu; i¢sel utang kadar olmasa da dissal utancin da bu tutumu etkiledigi
bulunmustur (Takeuchi ve ark., 1988). Bu bulgulara paralel olarak, agir derece multipl

skleroz (MS) hastalig1 olan kisilerde de i¢sel utang ile psikolojik yardim aramaya yonelik
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olumsuz tutumlar arasinda bir iliski oldugu saptanmistir (Barta ve Kiropoulos, 2022).
Kisacasi; her ne kadar utancin yardim arama davranisinin dniindeki engellerden biri oldugu
bir¢ok arastirma tarafindan desteklenmis olsa da igsel ve digsal utancin yardim arama tutumu

ile olan iliskisi ¢calismalara gore farklilasmaktadir.

1.3.5. Utang ile cinsiyet arasindaki iliski

Oz-biling duygularin1 deneyimleme konusunda cinsiyete gére bir farklilasma olup
olmadigini degerlendirmek amaciyla 382 makalenin analiz edildigi bir meta-analiz
calismasinda cinsiyetin utang hissi lizerinde kiigiik bir etkisi oldugu sonucuna varilmistir
(Else-Quest ve ark., 2012). Ancak Beyaz Irktan olan kisilerin -etnik koken fark etmeksizin-
utang deneyimlerinin cinsiyete gore anlamli bir sekilde farklilastigi goriilmiistiir (Else-Quest
ve ark., 2012). Bu farklilasmanin i¢sel ve digsal utang acisindan da ayni oldugunu gosteren
bircok calisma mevcuttur (Ferreira ve ark., 2020; Melo ve ark., 2020). Ornegin; tikinircasina
yeme davranigi lizerine yiriitiilmiis olan bir ¢alisma bulgularina gore, kadinlarin hem igsel
ve digsal utang¢ puanlar1 hem de beden algilarina yonelik hissettikleri igsel ve dissal utang

puanlar1 erkeklere kiyasla anlamli sekilde daha yiiksektir (Melo ve ark., 2020).

1.4. Topluluk¢uluk

Hofstede (1980); bireyci kiiltiirli, bireyin bulundugu kiiltiirel yapidan (grup veya
diger topluluklar) duygusal anlamda bagimsiz olmas1 seklinde tanimlamistir. Toplulukgu
kiiltiirde ise, bireylerin amaclart bulunduklar1 grup ve topluluklarin amagclari ile iligkilidir
(Ady, 1998). Topluluk¢uluk; Asya’da, Gliney Amerika’da ve Pasifik’te daha yaygin olarak
goriilen bir kiiltiirel yapidir (Triandis ve ark., 1991).

1.4.1. Topluluk¢uluk ve utan¢ arasindaki iliski

Duygularin anlamlandirilmasi, deneyimlenmesi ve ifade edilmesi kiiltiirden kiiltiire
farklilik gosterebilmektedir (Boiger, 2013). Bu sebeple, bireylerin utang ve sugluluk
egilimlerinin ve de deneyimledikleri utang ve sucluluk seviyelerinin kiiltiirden kiiltiire
farklilastigin1 desteklemek amaciyla ¢ok fazla calisma yiiriitiilmiistiir (Abraham ve Pane,
2016; Grey ve ark., 2018; Stipek, 1998). Utan¢ ve sucluluk gibi 6zbiling duygularinin
kiiltiirler aras1 farklilasmasinin sebeplerinden birinin de bireyci-toplulukgu kiiltiir degerleri
ayrimi oldugu diisiiniilmektedir. Ornegin; bir arastirmada, Cinli 6grencilerin hissettikleri
utang ve sugluluk duygularinin yogunlugunun, Kuzey Amerikali 6grencilere kiyasla daha

fazla oldugu goriilmistir (Stipek, 1998). Ayrica, Stipek (1998), bu calismanin
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toplulukguluga odaklanilarak genisletilmesini tavsiye etmektedir. Bu tarihten sonra
toplulukculugu da degisken olarak alan birgok c¢alisma yapilmistir. Ornegin; Asyali
Ogrencilerle yapilan bir ¢alisma sonucuna gore; toplulukguluk, sucluluk egilimini yordayici
bir rol iistleniyor iken; utang egilimini yordamamaktadir (Abraham ve Pane, 2016). Benzer
bir calismada, utan¢ ve sucluluk egiliminin bireycilik ve toplulukguluk ile iligkisini
incelemek amaciyla irlanda ve Birlesik Arap Emirliklerinden veri toplanmustir (Grey ve ark.,
2018). Arap katilimcilarin sugluluk egilimi ve kendini olumsuz degerlendirme ile
karakterize utang egilimi anlamli derecede yiiksek iken; Irlandal1 katilimcilarin geri ¢ekilme
ile karakterize olan utan¢ egilimi anlamh sekilde yiiksek bulunmustur. Tim 6rnekleme
bakildiginda suglulugun bireycilik ile pozitif yonde anlamli bir iligkisi goriliirken; utancin

bireycilik ya da toplulukguluk ile herhangi bir iligkisi saptanmamuistir (Grey ve ark., 2018).

Literatiire bakildiginda utang ve utang egilimini incelemek igin ¢ok sayida
kiiltiirlerarast ¢alisma yapildig1r goriilmektedir. Bu calismalardan bir kismi kiiltiirlerarasi
iligkide bireycilik ve topluluk¢uluk kiiltiir degerlerine de odaklanarak yiiriitiilmistiir.

Calisma sonuglar degiskenlik gostermektedir.

1.4.2. Topluluk¢uluk ve psikolojik saglik problemlerine yonelik utan¢ odakl
tutumlar

Psikopatolojilere yonelik utang odakli tutumlari incelemek amaciyla “Psikolojik
Saglhk Problemlerine Yénelik Tutumlar Olgegi” (The Attitudes Toward Mental Health
Problem Scale) gelistirilmistir (Gilbert ve ark., 2007b). Olcegin alt boyutlari; toplum digsal
utang/etiket (Community External Shame/Stigma), aile dissal utang/etiket (Family External
Shame/Stigma), i¢gsel utang, aile yansimis utang (Family Reflective Shame) ve 6z yansimig
utang (Self Reflective Shame) seklindedir (Gilbert ve ark., 2007b). Bu bakis agisi, literatiirde
psikolojik saglik problemlerine yonelik utan¢ odakli tutumlar olarak geg¢mektedir. Bu
tutumlarla ilgili yapilan ¢ok az sayida ¢alisma bulunmaktadir. Calismalardan biri farkl
dinlere mensup olan Asyali ve Asyali olmayan tiniversite 6grencileriyle yapilmistir (Gilbert
ve ark., 2007b). Calismaya gore, Asyali 6grenciler daha fazla digsal ve yansimis utang
yasamaktadir. Ayrica, Asyali 6grencilerin gizlilikle ilgili daha fazla endiseli olduklari
saptanmistir. Diger bir ¢aligmada ise, cinsiyet ve kiiltiiriin psikolojik sagliga yonelik utang
odakli tutumlara olan etkisini incelemek amaciyla 293 Asya, Latin ve Kafkasya kokenli
Amerikan 6grenciden veri toplanmistir (Hampton ve Sharp, 2014). Aragtirma sonucunda,
cinsiyete gore anlaml bir fark goriilmemistir. Ayrica, Amerika'da yasayan Latin kokenli

katilimcilarin psikolojik saglik problemlerine yonelik yasayabilecekleri utang seviyelerinin
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en yiiksek oldugu goriilmiistiir. Asya kokenli Amerikan 6grenciler ise, eger psikolojik bir
problem yasarlarsa ailelerinin olumsuz bir tepki vermeyecegini rapor etmislerdir (Hampton
ve Sharp, 2014). Bu calismalar, psikolojik saglik problemlerine yonelik utang odakli

tutumlarin kiltiirel yapidan etkilendigini desteklemektedir.

1.5. Arastirmanin Amaci
Bu arastirmada, psikopatolojiye yonelik inancglar ile PYAYT arasindaki iliskide;

icsel utang, digsal utang ve topluluk¢ulugun roliiniin incelenmesi hedeflenmektedir.

Toplulukguluk, cinsiyet ve utancin psikolojik yardim arayisina yonelik tutum ile olan
iligkisini inceleyen bir¢cok calisma mevcuttur. Ancak, her birini iceren kapsayici caligmalar
yeterli degildir. Ayrica, utang kavramini i¢sel-dissal utang seklinde inceleyen caligsmalarin
sayist yok denecek kadar azdir. Dolayisiyla bu ¢alismanin hem literatiire hem de alanda

calisan psikoterapistlere katki saglamasi dngoriilmektedir.

1.6. Arastirma Sorular1 ve Hipotezler
Arastirma Sorusu 1: Psikopatolojiye yonelik inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik

tutum arasinda bir iligki var mi1?

Hipotez 1: Psikopatolojiye yonelik inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum

arasinda anlamli bir iligki bulunmaktadir.

Arastirma Sorusu 2: Psikopatolojiye yonelik inanglar, ic¢sel utang, digsal utang ve

topluluk¢uluk degiskenleri psikolojik yardim almaya yonelik tutumlart yordamakta midir?

Hipotez 2: Psikopatolojiye yonelik inang psikolojik yardim almaya yonelik tutumu

yordamaktadir.

Hipotez 3: Igsel utang psikolojik yardim almaya yonelik tutumu yordamaktadir.
Hipotez 4: Digsal utang psikolojik yardim almaya yonelik tutumu yordamaktadir.
Hipotez 5: Toplulukguluk psikolojik yardim almaya yonelik tutumu yordamaktadir.

Arastirma Sorusu 3: Psikopatolojiye yonelik inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik

tutum arasindaki iliskide igsel utang, digsal utang ve topluluk¢ulugun bir rolii var m1?

21



Hipotez 6: Psikopatolojiye yonelik inang ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum
arasindaki iliskide igsel utancin diizenleyici roli  toplulukguluk tarafindan

diizenlenmektedir.

Hipotez 7: Psikopatolojiye yonelik inang¢ ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum
arasindaki iliskide digsal utancin diizenleyici rolii toplulukguluk tarafindan

diizenlenmektedir.

Arastirma Sorusu 4: Psikopatolojiye yonelik inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik
tutum arasindaki iliskide i¢sel utang, dissal utang ve toplulukgulugun rolii cinsiyete gore

farklilagryor mu?

Hipotez 8: Psikopatolojiye yonelik inang ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum
arasindaki iliskide i¢sel utancin diizenleyici rolii toplulukguluk tarafindan diizenlenmesinin

cinsiyete gore farklilasmaktadir.

Hipotez 9: Psikopatolojiye yonelik inang ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum
arasindaki iligkide digsal utancin diizenleyici rolii toplulukguluk tarafindan diizenlenmesinin

cinsiyete gore farklilagmaktadir.

1.7. Arastirmanin 6nemi

Her ne kadar psikolojik yardima ulasilabilirlik giin gectik¢e artsa da arastirmalar,
yardim aramaya yonelik tutumun gittikge daha olumsuz oldugunu sdylemektedir. Ornegin;
bir meta-analiz ¢aligmasina gore, 1968 ile 2008 yillar1 arasinda psikolojik yardim almaya
yonelik tutumun gittikce olumsuzlastigi goriilmistir (Mackenzie ve ark., 2014). PYAYT,
psikolojik yardim arama davranisinin en 6nemli yordayicilarindan biridir (Schnyder ve ark.,
2017). 27 ¢alismanin incelendigi bir meta-analiz ¢alismasi sonuglari, psikolojik hastaliklara
ve de yardim aramaya yonelik kisisel tutumlarin psikolojik problemler i¢in aktif yardim
arayistyla anlamli sekilde iliskili oldugunu desteklemektedir (Schnyder ve ark., 2017).
Dolayisiyla profesyonel destegin bireylere ulasabilmesi icin psikolojik yardim aramaya

iliskin tutumun nelerle iliskili oldugunun incelenmesi 6nem kazanmaktadir.

Bu calismada, utang ve kiiltiirel degerlerin- igsel/dissal utang ve topluluk¢uluk
degiskenleri kullanilarak- psikopatolojiye yonelik inanglar ile psikolojik yardim arama
tutumu arasindaki iligkideki rolii incelenmistir. Psikopatolojiye yonelik inanglar, utang ve
topluluk¢uluk degiskenleri ile yardim arama tutumu arasindaki iliskiyi degerlendirmek

amaciyla yiiriitiilmis birgok ¢alisma mevcuttur (Abolfotouh ve ark., 2019; Abu-Ras, 2003;

22



Ali ve ark., 2017; Bathje ve Pryor, 2011; Calear ve ark., 2021; Concei¢do ve ark., 2022;
Hantzi ve ark., 2019; Helmes ve Gallou, 2014; Huntley ve ark., 2019; Jung ve ark., 2017
Kim, 2007; Leong ve Zachar, 1999; Nam ve ark., 2010; Segal ve ark., 2005; Soorkia ve ark.,
2011; Tata ve Leong, 1994; Tay ve ark., 2018; Vally ve ark., 2018; Vogel ve ark., 2007;
Yelpaze ve Ceyhan, 2020; Wahl, 2012; Wang ve ark., 2015). Ancak, bu ¢aligmada utang ve
toplulukguluk bir arada degerlendirilmektedir. Bu sayede daha kapsamli bir bakis agisinin
saglanmas1 ongoriilmektedir. Bagka bir 6nemli nokta ise, utancin igsel ve dissal utang olarak
iki ayn sekilde degerlendirilmesidir. Bu degerlendirme yardim aramaya yonelik tutumla

ilgili daha derin bir i¢gdrii saglayacaktir.

Mevcut ¢alisma dogurgalarinin; sosyal psikiyatri alanina ve psikolojik yardim arama
tutumu literatiiriine katki saglamasinin yaninda, psikolojik yardim aramaya yonelik olumsuz
tutumlar1 azaltmak amaciyla yiiriitilen miidahale programlarina da fayda saglamasi
beklenmektedir. Ayrica aragtirma sonuglari; alanda ¢alisan psikoterapistlerin, psikolojik
yardim arama tutumu olumsuz olmasma ragmen psikoterapi destegi alan danisanlarin

seanslara devamliligini artirmalarina yardimci olabilir.

23



2. BOLUM

GEREC VE YONTEM

Bu boéliimde; mevcut ¢alismanin O6rneklemi, calismada kullanilan veri toplama

araglari, takip edilen iglemler ve uygulanan analiz yontemlerine iliskin bilgiler verilmistir.

2.1. Orneklem

Arastirma orneklemi Tiirkiye’de yasayan 18 yas tistii bireyler olarak belirlenmistir.
“Su anda psikoterapi destegi ve/veya psikiyatrik ila¢ tedavisi almak™ bu ¢alismanin diglama
kriteridir. Katilimcilara ulagsma yontemi olarak kolay ulasilabilir 6rnekleme (convenience
sampling) sekli kullanilmistir. Internet {izerinden paylasilan dlgek setini yarim birakan ve
arastirma Kriterlerini saglamayan katilimcilar silindiginde geriye 377 katilimer kalmistir.
Ayrica katilimcilardan 22’si (%5.8) su anda bir psikiyatrik tanisi oldugu rapor etmistir. “Su
anda psikiyatrik tanist olma” durumunun karistirict degisken olabilecegi diisiliniildiigii i¢in
bu 22 kisi analize dahil edilmemistir. Katilimcilarin yaglart 18-71 araliginda cesitlilik
gostermektedir (Ort. = 33.37, SS=12.02). Katilimcilardan 215’1 kadin (%60.2), 133’1 erkek
(%37.3) oldugunu rapor ederken;, 9 katilimct (%2.5) cinsiyetini belirtmemistir.
Katilimcilardan 175 kisinin (%49) yakin ¢evresinde psikiyatrik tan1 almis biri varken; 178
kisinin (%49.9) bu kosulu saglayan bir tanidigi bulunmamaktadir. 71 katilimer (%20.2)
gecmiste psikoterapi ya da psikiyatrik ilag destegi aldigin1 belirtmistir. Gegmiste ilag ya da
psikoterapi yoluyla psikolojik yardim alan katilimcilardan aldiklar: tedaviyi ne kadar faydali
gordiiklerini O ile 10 arasinda puanlamalar1 beklenmistir ve memnuniyet ortalamalart 7.28
(SS = 2.75) olarak hesaplanmistir. Katilimcilara iliskin sosyo-demografik bilgilerin (or.,

cinsiyet, medeni hal) detaylarina Tablo 1’den ulasilabilir.
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Tablo 1.
Katihmcilara Iliskin Bilgiler

Degisken Grubu N %
Kadin 215 60.2
Cinsiyet Erkek 133 37.3
Belirtilmemis 9 2.5
[lkokul Mezunu 1 3
Ortaokul Mezunu 5 1.4
Lise Mezunu 86 24.1
Egitim Diizeyi Yiiksekokul Mezunu 25 7.0
Lisans Mezunu 180 50.4
Yiiksek Lisans Mezunu 40 11.2
Doktora Mezunu 19 5.3
Belirtilmemis 1 3
Mliskisi Yok 104 29.1
Migkisi Var 71 19.9
Medeni Hali Evli 169 47.3
Bosanmis 10 2.8
Es Kayb1 2 .6
Belirtilmemis 1 3
Calistyor 179 50.1
Calisma Durumu Calismiyor 177 49.6
Belirtilmemis 1 3
Evet 30 8.4
Gecmiste Psikiyatrik Tam? Hayir 324 90.8
Belirtilmemis 3 .8
Evet 175 49.0
Yakin Cevrede Psikiyatrik
Tam? Hayir 178 49.9
Belirtilmemis 4 1.1
Psikoterapi 30 8.4
Ilag Tedavisi 31 8.7
Gecmis Tedavi Deneyimi Psikoterapi ve ilag Tedavisi 10 2.8
Higbiri 284 79.6
Belirtilmemis 2 .6
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2.2. Veri Toplama Aracglan

Bu c¢alismada veri toplama araci olarak katilimcilara calisma hakkinda bilgi vermek
amaciyla Bilgilendirilmis Onam Formu (Ek 1), katilimcilar hakkinda demografik bilgileri
almak i¢in Kisisel Bilgi Formu (Ek 2), kisilerin psikopatolojiye yonelik inanglarini tespit
etmek icin Ruhsal Hastaliga Yonelik Inanglar Olgegi-RHYIO (Ek-3), katilimcilarin
psikolojik tedavi almaya yonelik tutumlarini degerlendirmek amaciyla Psikolojik Yardim
Aramaya lliskin Tutum Olgegi-Kisa Formu (Ek-4), I¢sel utanci saptamak icin
Igsellestirilmis Utang Olgegi (Ek-5), digsal utanc dlgmek icin ise; Utandiran Digeri Olgegi-
2 (Ek-6) kullanmilmustir. Ayrica kisilerin toplulukguluga iliskin degerlerini saptamak
amactyla Bireysel Kiiltiir Degerleri Olgegi’nin (Ek-7) “Kolektivizm” alt dlgegi maddeleri

katilimcilara verilmistir.

2.2.1. Bilgilendirilmis onam formu
Katilimcilara arastirmanin amaci, katilim sartlar1 ve katilimin goniilliiliik esasina
dayandig: ile iliskili detayli bilgilerin verildigi bir formdur. Onam formuna Ek-1’den

ulasilabilir.

2.2.2. Kisisel bilgi formu

Olgekleri dolduran katilimcilar ¢alisma sonunda demografik bilgilerin alinmasini
amaglayan bu formu doldurmuslardir. Bu form arastirmaci tarafindan olusturulmustur.
Katilimcilara; yaslari, cinsiyetleri, egitim diizeyleri, meslekleri, gelir diizeyleri, giincel ya da
gecmiste psikiyatrik bir tan1 alip almadiklari, su anda ya da gegmiste herhangi bir psikolojik
yardim (psikoterapi ya da ilag tedavisi) alip almadiklari, ruh saglig ¢alisani ya da bu alan

da 6grenci olup olmadiklar1 hakkinda sorular1 soruldugu bir formdur (Ek 2).

2.2.3. Ruhsal Hastahiga Yonelik inanclar Ol¢egi-Rhyi6 (Beliefs Toward Mental
IlIness Scale -BMI)

Olgek, Hirai ve Clum tarafindan bireylerin ruhsal hastaliga yonelik inanglarmi
belirlemek amaciyla gelistirilmistir (Hirai ve Clum, 2000). Olgegin giivenilirlik ve gegerlilik
calismasi Hira ve Clum (2000) tarafindan 216 6grenci ile yapilmistir. Bu 6grencilerin 114’1
Asyal1 iken 102’°si Amerikalidir. Olgegin Cronbach Alfa degeri Amerikali 6grenciler igin
.89, Asyal1 dgrenciler igin ise; .91 olarak dl¢iilmiistiir. Olgegin orijinali “Tehlikelilik” “Zay1f

sosyal ve kisileraras1 beceri” ve “Caresizlik” olmak iizere {i¢ alt dlgekten olugmaktadir.

26



Ancak 6l¢egin Tiirkge versiyonunda 2 maddeden olusan “Utanma” alt boyutu da anlamlilik
gbstermistir. 21 maddeden olusan Ruhsal Hastaliga yonelik inanglar dlcegi 6’li Likert
tipinde Tamamen katilmiyorum (0), cogunlukla katilmiyorum (1), kismen katilmiyorum (2),
kismen katiliyorum (3), ¢ogunlukla katiliyorum (4), tamamen katiliyorum (5) seklinde
puanlanmaktadir. Katilimcilarin 6lgekten alabilecegi puan 0-105 arasindadir ve dlgekten
aliman yiliksek puan kisinin ruhsal hastaliga yonelik inanglarinin olumsuz oldugunu
gostermektedir. Ayrica 6lgek hem toplam puan hem de alt 6lgek puanlari {izerinden ayr1 ayri
yorumlanabilmektedir.

Olgegin Tiirkce giivenilirlik calismas1 Bilge ve Cam (2008) tarafindan yapilmistir.
Faktor analizi sonucu 3 alt 6lgek bulunmasina ragmen bu alt dlgekler orijinal 6lgegin alt
boyutlarindan farklilik géstermektedir. Bu ¢alisma sonucunda ¢ikan alt 6l¢ekler “Caresizlik
ve Kisilerarasi iligkilerde Bozulma” “Tehlikelilik” ve “Utanma” seklinde isimlendirilmistir.
Olgegin toplam Cronbach Alfa i¢ tutarlilik degeri .82 olarak oSlciilmiistiir. 8 maddeden
(1,2,3,4,5,6,7,13) olusan “Tehlikelilik” alt 6lgeginin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi .72
iken; 11 maddeden (8,9,10,11,14,16,17,18,19,20,21) olusan “Caresizlik ve Kisilerarasi
[liskilerde Bozulma” alt 6lgeginin Cronbach Alfa degeri .84 olarak bulunmustur. Orijinal
Olcekte bulunmayan ama Tiirkge standardizasyonda anlamli bulunan ve 2 maddeden (12-
15) olusan “Utanma” alt1 boyutunun Cronbach Alfa degeri ise; .55 olarak bulunmustur.
Bu calismada Ruhsal Hastalifa Yonelik inanclar 6lgeginin “Utanma” alt boyutu 6lgek
setinde sorulsa da analize dahil edilmeyecektir. Ciinkii calismada “I¢sel Utang” ve “Dissal
Utang” diizenleyici degiskenleri mevcuttur. Utancla ilgili bu maddelerin kullanilmasi
arastirma sonuglarini etkileyebilir.

Mevcut ¢alismada bu o6lgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi .88 olarak
hesaplanmistir. Tehlikelilik alt boyutu i¢in bu katsay1 .74 iken; ¢aresizlik alt boyutu i¢in

.85’tir. Bu degerler géz 6niinde bulunduruldugunda 6lgegin giivenilir oldugu soylenebilir.

2.2.4. Psikolojik Yardim Almaya iliskin Tutum Olcegi- Kisa Form (PYAITO-
KF)

Fischer ve Turner tarafindan 1970 yilinda gelistirilen 4 faktorli 29 maddelik
Profesyonel Psikolojik Yardim Almaya Y&nelik Tutum Olgegi- Kisa Formu’nun Fischer ve
Farina (1995) tarafindan kisaltilmis versiyonudur. Olgek 10 maddeden olusan tek faktorlii
bir yapiya sahiptir. Olgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayis1 .84 olarak hesaplanmistir
(Fischer ve Farina, 1995). 4’lii Likert tip seklinde degerlendirilen 6lgekte “0” kesinlikle

katiliyorum, “1” katilmiyorum, *“2” katiliyorum ve “3” kesinlikle katiliyorum ifade
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etmektedir. Katilimcilar dlgekten en az “0” en fazla “30” puan alabilmektedir. Olgekten
alinan puanlar artmasi kisinin psikolojik yardim almaya yonelik daha olumlu bir tutuma
sahip oldugunu gosterir. 2., 4., 8., 9., ve 10. maddeler ters madde olarak tasarlanmustir.
Olgegin Tiirkge giivenilirlik ve gegerlilik calismas1 Topkaya tarafindan 2011°de
yiiriitiilmiistiir. Olgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayis1 .76 olarak saptanmustir.
(Topkaya, 2011).
Mevcut ¢alismada bu o6lgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayist .77 olarak

hesaplanmistir. Dolayisiyla 6l¢gme aracinin giivenilir oldugu diisiiniilmektedir.

2.2.5. i¢sellestirilmis Utang Olgegi

Igsellestirilmis Utang Olgegi, 1994 yilinda David Cook tarafindan kisilerin utang
duygusunu hangi seviyede i¢sellestirdigini 6lgmek amaciyla gelistirilmistir (Cook, 1994).
30 maddeden olusmaktadir. Olgekten alinan puan arttik¢a kisinin utang seviyesi de
artmaktadir. Utang (24 madde) ve 6zsaygt (6 madde) olmak tizere iki alt boyuttan olusan
olgek 5°1i Likert tipinde degerlendirilmektedir. Psikometrik amaglarla Rosenberg Ozsaygi
dlgeginden alman Ozsayg alt dlgegi toplam puana dahil edilmemistir. Utang alt boyutundan
alinabilecek puan aralig1 24-120’dir. 61 puan ve alt1 diisiik seviyede utang, 62-74 aras1 orta
seviyede utang, 75 ve lizeri de yiiksek seviyede utang olarak kategorize edilmistir. Cook’un
(1994) klinik olmayan popiilasyonla yaptigi calismada Cronbach Alfa .95 olarak
hesaplanmistir. Olgegin Tiirkce gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismas: Ilgin Su Akgigek
tarafindan tez ¢aligmasi kapsaminda yapilmistir (Akgigek, 2019). 166 katilimer ile yapilan
calismada toplam Cronbach Alfa .86 olarak hesaplanmuistir.

Mevcut caligmada bu ol¢egin Cronbach Alfa i¢ tutarhilik katsayisi .93 olarak
hesaplanmistir. Bu deger g6z Oniinde bulunduruldugunda o6l¢egin giivenilir olarak

degerlendirildigi sdylenebilir.

2.2.6. Utandiran Digeri Ol¢egi-2 (UDO-2)

Utandiran Digeri Olcegi-2, Matos ve arkadaslar1 (2015) tarafinda dissal utanci
dlgmek amaciyla gelistirilmistir. Olgegin uzun formu (UDO) yeniden degerlendirilmis ve
sekiz maddeden olusan tek faktorlii bir yapr elde edilmistir. Giivenilirlik gegerlilik
calismasinda 6lgegin Cronbach Alfa degeri .89 olarak hesaplanmistir (Matos ve ark., 2015).
Hig (0), nadiren (1), bazen (2), sik sik (3) ve neredeyse higbir zaman (4) olmak {izere 5’1i
Likert tipinde puanlanmaktadir. Olgekten alinan puanlar arttik¢a kisinin digsal utanci da

artmaktadir. Bu 6lgek igsel utan., depresyon, kaygi ve stres belirtileri ile anlamli sekilde
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iliskili bulunmustur (Matos ve ark., 2015). Olgegin Tiirkge gegerlilik ve giivenilirlik
calismasi Yildirim ve arkadaslari (2021) tarafindan yapilmstir. 403 kisinin katildigi calisma
sonucunda 6l¢egin Cronbach Alfa degeri .85 olarak hesaplanmustir. Orijinalinden farkli
olarak Tirkge versiyonu 7 maddeden olusmaktadir.

Mevcut ¢alismada bu olgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayist .90 olarak
hesaplanmistir. Bu deger g6z Oniinde bulunduruldugunda o6lgegin giivenilir olarak

degerlendirilebilir.

2.2.7. Bireysel Kiiltiir Degerleri Olcegi- CVSCALE

Olgek, Yoo ve arkadaslari (2011) tarafindan Hofstede’in bes boyutlu kiiltiirel
degerler 6lgegini birey bazinda ele alabilmek amaciyla gelistirilmistir. 26 maddeden olusan
bu olgek, 5°1i Likert tipinde puanlandirilmaktadir. Gii¢ mesafesi (madde 1-5), belirsizlikten
kag¢inma (madde 6-10), kolektivizm (madde 11-16), kisa-uzun erimlilik (madde 17-22) ve
erillik (madde 23-26) olmak iizere 5 alt boyuttan olusmaktadir. Her boyut kendi icerisinde
degerlendirilmektedir. Olgek, toplam kiiltiirel deger puami vermemektedir. Olgegi
giivenilirlik ve gecerlilik calismas1 220 Koreli ve 213 Amerikali yetiskin ile yapilmistir.
Calisma sonucunda Koreliler igin kolektivizm alt 6lgeginin Cronbach Alfa degeri .78 olarak
hesaplanmustir. Olgegin Tiirkge giivenilirlik ve gegerlilik calismas1 Saylik (2017) tarafindan
245 ogretmenin katilmiyla gergeklestirilmistir. Calisma sonucunda kolektivizm alt
Olgeginin Cronbach Alfa degeri .87 olarak hesaplanmistir. Mevcut caligmada Bireysel
Kiiltiir Degerleri 6l¢eginin yalnizca Kolektivizm alt boyutu kullanilacaktir.

Mevcut ¢alismada bu 6l¢egin Kolektivizm alt boyutu i¢in Cronbach Alfa ig tutarlilik
katsayis1 .87 olarak hesaplanmistir. Bu deger goz oniinde bulunduruldugunda Kolektivizm

alt boyutunun giivenilir bir 6l¢gme araci oldugu soylenebilir.

2.3. islem

Calisma kapsaminda oncelikle Baskent Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler ve
Sanat Arastirmalari Kuruluna etik izni alinmistir. Gerekli etik izin alindiktan sonra
caligmada kullanilmas1 planlanan veri toplama araglar1 Qualtrics Survey Software ¢evrimigi
6l¢iim platformu aracilifiyla katilimeilarla paylasiimistir. Kartopu 6rneklem yolu kullanilan
bu ¢alismada, ¢alisma linki Instagram, Whatsapp, Facebook ve Telegram gibi ¢esitli sosyal
medya hesaplari araciligiyla paylasilmistir. Caligsmaya katilim goniilliiliik esasina dayalidir.
Tiim formlarin doldurulmas: yaklasik 15 dakika siirmektedir. Olgek setinde ilk olarak

bilgilendirilmis Onam Formu, son olarak da Kisisel Bilgi Formu yer alirken; ortada yer alan
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Olcekler rastgele atanacak sekilde diizenlenmistir. Elde edilen veriler Qualtrics Survey
Software programindan SPSS Statistics 26.0 programina aktarildiktan sonra analize
baslanmustir.

Hipotezlerin dogrulanip dogrulanmadigini test etmeden Once analiz sonuglarinin
dogru bir sekilde yorumlanmasini engelleyebilecek faktorler incelenmistir. Anketteki
sorulari rastgele cevaplayan, demografik sorular disindaki 6lgeklerdeki maddelerin herhangi
birini tam olarak cevaplamayan katilimcilar analiz disinda birakilmistir. Bu islemin
akabinde verinin normal dagilip dagilmadigini anlamak i¢in Olgeklerden ve Olgek alt
boyutlarindan alinan skorlarin basiklik ve carpiklik degerine bakilmistir. Bu degerler -1,5
ile +1,5 arasindadir, yani istenen diizeydedir (bk. Tabachnick ve Fidell, 2013). Buna ek
olarak Mahalonobis uzaklig1 hesaplamasi yapilarak ¢ok degiskenli normallik test edilmistir
ve bu normalligi ihlal eden 5 katilimc analiz diginda birakilmistir. Bagimsiz 6rneklemlerin
karsilastirilmast igin t-test; degiskenler arasi dogrusal iliskinin incelenmesi amaciyla
Pearson korelasyon testi ve arastirmada belirlenen bagimsiz degiskenlerin mevcut bagimli
degisken iizerindeki etkisini incelemek i¢in de regresyon analizi uygulanmistir. Ayrica
aragtirma modeli PROCESS macro eklentisinde yer alan diizenleyici degisken analizi
(Model 3) kullanilarak test edilmistir. Test edilmis arastirma modelleri asagida bulunan
Sekli 1 ve Sekil 2°de resmedilmistir.

Sekil 1. Psikopatolojiye Yonelik Inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum

arasindaki iliskide i¢gsel utancin diizenleyici etkisinin toplulukguluk tarafindan diizenlenmesi

I¢sel Utang

Topluluk¢uluk

Psikopatolojiye Psikolojik Yardim
Yoénelik Inanglar Almaya Yonelik Tutum

A\ 4
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Sekil 2. Psikopatolojiye Yonelik Inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum

arasindaki iliskide digsal utancin diizenleyici etkisinin topluluk¢uluk tarafindan

diizenlenmesi
Dissal
Utanc
Toplulukguluk R
Psikopatolojiye Psikolojik Yardim
Yonelik Inanglar ! Almaya Yonelik Tutum

\ 4
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3. BOLUM

BULGULAR

Bu boliimde, giris kisminda verilmis olan hipotezleri test etmek amaciyla uygulanan
istatistiksel analizlere ve bu analizlerin sonuglarina iliskin bilgiler aktarilmustir. Ilk olarak,
bagimsiz 6rneklemler icin yapilmis t-test sonuglarina yer verilmistir. Ikinci olarak, kisisel
bilgi formunda yer alan acik u¢lu soruya verilen cevaplara yonelik yiiriitiilmiis tematik analiz
bulgularindan bahsedilmistir. Uciincii bdliimde calismada yer alan temel degiskenler icin
korelasyon analizi bulgular1 aktarilmistir. Sonraki boliimde hiyerarsik regresyon sonuglari
sunulmustur. Son olarak, ¢alisma modellerinin test edilmesine iliskin yapilan analizlerin
sonuglarina yer verilmistir.

Arastirma 6rneklemini olusturan kisilerin calismadaki 6l¢eklere verdigi cevaplara

iligkin bilgilendirmeye (Or., ortalama, standart sapma, carpiklik, basiklik) Tablo 2’den

ulasilabilir.

Tablo 2. _ .

Degiskenlere lligkin Tanimlayici Istatistikler

Degiskenler Ortalama SS Min Max Carpiklik  Basiklik

Psikopatolojiye 3.32 .79 1.16 5.63 -.07 -.20
Yonelik Inang
Tehlikelilik* 3.63 .83 1.13 5.75 =27 -.08
Caresizlik* 3.10 .89 1.00 5.55 .01 -37
Psikolojik Yardim 2.98 43 1.10 4.00 -.29 .59
Almaya Yonelik Tutum
I¢sel Utang 2.35 .67 1.09 4.18 51 -.25
Disgsal Utang 1.89 .70 1.00 4.43 .70 .20
Toplulukculuk 2.80 .92 1.00 5.00 A1 -.48

Not: * = Psikopatolojiye Y&nelik Inang’in Alt Boyutlart

3.1. Bagimsiz Orneklemler icin T-Test Sonuclari

Katilimcilarin arastirmada yer alan degiskenlerden aldig1 skorlarin cinsiyete gore
farklilagip farklilasmadigini anlamak i¢in bagimsiz Orneklemler igin t-testi analizi
yapilmistir. Analiz sonuglar1 kadinlarin (Ort = 3.07, SS = .41) erkeklere (Ort = 2.85, SS =
43) kiyasla psikolojik yardim almaya yonelik daha olumlu tutum sergiledigini
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gostermektedir, t(346) = 4.81, p <.001. Ayrica kadnlar (Ort = 2.41, SS = .68) erkeklere (Ort
= 2.23, SS = .64) gore daha fazla i¢sel utan¢ deneyimlemektedir, t(346) = 2.53, p <.05. Ote
yandan, erkeklerin (Ort = 3.14, SS = .96) topluluk¢uluk skorlar1 kadinlara (Ort = 2.60, SS =
.83) gore daha yiiksek bulunmustur, t(346) = -5.51, p < .001. Psikopatolojiye yonelik
inanclar ve digsal utang degiskenlerinde ise cinsiyete gore anlamli bir farklilasma

bulunamamastir.

3.2. Tematik Analiz Bulgular
Mevcut ¢calismada Kisisel Bilgi Formu icerisinde bulunan “Eger daha énce psikoterapi ye
da ila¢ tedavisi almak isteyip almadiysaniz sebepleri nelerdir?” sorusuna verilmis olan
cevaplar tematik analize uygun sekilde tek tek degerlendirilmistir. Oncelikle sorular
okunmus ve birbirine benzeyen cevaplar bir araya getirilmistir. Daha sonra da bu temalara
uygun bagliklar belirlenmistir. Ortaya ¢ikan temalar su sekildedir:

1) Kullanilabilir kaynaklarla ilgili eksiklikler/yetersizlikler

2) Sosyal iliskisel Endiseler

3) Psikolojik Engeller
Maddi durum, uzmanlari/teknikleri yeterli bulmamak, vakit ayiramamak, ilaglarin zararlar
gibi tekrarlanan temalar “Kullanilabilir kaynaklarla ilgili eksiklikleri/yetersizlikler
baslhiginda toplanmistir. Ayrica gevrenin ve ailenin diisiincelerinden etkilenmek ve da dini
inanis gibi tekrarlanan temalar “Sosyal iligkisel endiseler” basligi altinda toplanirken,
“Kendi kendime cozebilirim/sosyal destekle ¢ozebilirim” diisiincesi, giigsiiz hissetmek,

paylasmakta zorlanmak gibi temalar “Psikolojik engeller” baslig: altinda toplanmustir.

3.3. Korelasyon Analizi Sonuglari

Calismadaki ilk hipotezin dogrulanip dogrulanmadigini anlamak icin korelasyon
analizi yapilmistir. Analiz sonuglar1 psikopatolojiye yonelik inancglar ve psikolojik yardim
almaya yonelik tutum arasinda negatif bir iliski oldugunu gostermektedir, r =-.29, p <.001.
Buna ek olarak, psikopatolojiye yonelik inanglar ile toplulukguluk (r = .21, p < .001)
arasinda pozitif yonde bir iligkisi varken, olasi bir psikolojik durumda psikoterapi destegi
alma ihtimali (r = -.17, p < .01) ve ilag¢ destegi alma ihtimali (r = -.11, p < .05) ile negatif
yonde bir iligki oldugu goriilmektedir.

Psikolojik yardim almaya yonelik tutum ile igsel utang (r = -.13, p < .05) ve dissal
utang (I = -.14, p < .01) negatif yonde iliskili iken; olas1 bir psikolojik problem durumunda
psikoterapi destegi alma ihtimali (r = .61, p < .001) ve olasi bir psikolojik problem
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durumunda ilag destegi alma ihtimali (r = .35, p <.001) arasindaki iliskinin pozitif yonde
oldugu goriilmiistiir.

Ayrica olasi bir psikolojik problem durumunda ilag destegi alma ihtimali ile olas1 bir
psikolojik problem durumunda psikoterapi destegi alma ihtimali (r = .54, p < .001)
arasindaki iligskinin de pozitif yonde oldugu bulunmustur. Ek olarak, olas1 bir psikolojik
problem durumunda psikoterapi destegi alma ihtimali ile toplulukguluk (r = -14, p < .05)
arasinda ters yonlii anlamli bir iligkinin oldugu gorilmiistiir.

Ek olarak, ge¢mis psikolojik destek alma deneyimini faydali bulma diizeyi ile
psikolojik yardim almaya yonelik tutum (r = .24, p < .05) arasinda pozitif yonde anlaml
bir iliski oldugu saptanmustir.

Son olarak, i¢sel utang ile digsal utang (r = .75, p < .001) arasinda pozitif yonde
anlamli bir iliskinin oldugu desteklenmistir. Arastirmadaki diger degiskenler arasindaki ikili

iligkilere iligkin ayrintili bilgiye Tablo 3’ten ulasilabilir.
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Tablo 3.

Degiskenler Arasi Ikili Iliskiler

1 2 3 4 5 6 7
1. Psikopatolojiye Yonelik inan¢ -
2. Psikolojik g
Yardim Almaya Yonelik Tutum

3. lgsel Utang .10 -13* -
4. Dagsal Utang .02 - 14%* 75 x*R*
5. Toplulukc¢uluk 21F** -.09 .04 -.02 -
6. Aylk Gelir .03 -.10 .03 .06 .09 -
7. Olasi1 Bir Psikolojik Problem Durumunda

Psikoterapi Destegi Alma Ihtimali -17** b1***  -.06 -.07 -.14* -.03 -
8. Olas1 Bir Psikolojik Problem Durumunda ila¢

Destegi Alma Thtimali -11* 35*** .08 -.07 -.07 -.00 S4FF*

Not. * p < .05, ** p < .01, *** p < .001

35



3.4. Hiyerarsik Regresyon Analizi Sonuclari

Toplulukguluk, icsel utang, digsal utang ve psikopatolojiye yonelik inanglarin
psikolojik yardim almaya yonelik tutumu yordayip yordamadigin1 anlamak i¢in hiyerarsik
regresyon analizi yapilmistir. {lk asamada kontrol degiskeni olan cinsiyet analize dahil
edilmistir, ikinci bloga toplulukculuk, {igiincii bloga i¢sel utang, dordiincii bloga dissal utang
ve besinci bloga ise psikopatolojiye yonelik inanglar bagimsiz degisken olarak eklenmistir.
Kontrol degigkeni cinsiyetin bulundugu ilk blok psikolojik yardim almaya yonelik tutumu
anlamli bir sekilde yordamaktadir, diizeltilmis R? = .06, F (1, 346) = 23.16. Kadinlarm (Ort
=3.07, SS = .41) erkeklere (Ort = 2.85, SS = .43) kiyasla psikolojik yardim almaya yo6nelik
tutumlarmin daha olumlu oldugu gériilmektedir. Ikinci bloga ise toplulukculuk degiskeni
eklenmis fakat bu durumun bagimli degiskende ilave anlamli bir degisime yol agmadigi
saptanmistir, R? zegigim = .000, Faegisim (1, 345) = .17. Ugiincii asamada ise igsel utang degiskeni
eklenmistir. Bu degisken eklendikten sonra olusan model bagimli degiskende ekstra olarak
%2.3’liik bir varyans daha agiklamaktadir, R? segisim = .023, Faegisim (1, 344) = 8.47. Dérdiincii
asamada ise modele digsal utang degiskeni eklenmistir ve modelin ekstra olarak anlamli bir
varyans acgiklamadig1 goriilmiistiir, R? segisim = .006, Faegisim (1, 343) = 2.12. Son olarak
psikopatolojiye yonelik inanglar modele eklenmistir ve bu degiskenin eklenmesiyle birlikte
modelin ekstra olarak %7.1°lik bir varyans agikladig1 goriilmiistiir, R? segisim = .071, Faegisim
(1, 342) = 28.98. Modelde so6zii gecen tiim degiskenlere iliskin detayli agiklamalara Tablo

4’te yer verilmistir.
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Tablo 4.

Hiyerarsik Regresyon Analizi Sonuglari

%95 Giiven Diizeltilmis
Yordayici Degisken Fdesisim s.d. B t P Arahg R? gegisim R?
1. Model 23.16 (1,346) .063 .060
Cinsiyet -.22 -4.81 <.001 [-.313, -.131]
2. Model 17 (1,345) .000 .058
Cinsiyet -.22 -4.49 <.001 [-.311, -.122]
Toplulukguluk -.01 -41 .682 [-.061, .040]
3. Model 8.47 (1,344) .023 .078
Cinsiyet -.24 -4.94 <.001 [-.334, -.144]
Toplulukguluk .00 -12 .903 [-.053, .047]
I¢sel Utang -.10 -2.91 .004 [-.164, -.032]
4. Model 2.12 (1,343) .006 .081
Cinsiyet -.23 -4.83 <.001 [-.329, -.138]
Topluluk¢uluk -.007 -.26 792 [-.057, .043]
I¢sel Utang -.04 -.83 407 [-.142, .058]
Digsal Utang -.07 -1.45 146 [-.165, .025]
5. Model 28.98 (1,342) 071 150
Cinsiyet -.23 -4.99 <.001 [-.324, -.141]
Toplulukguluk .02 71 476 [-.031, .067]
I¢sel Utang -.02 -.39 .698 [-.116, .078]
Digsal Utang -.08 -1.79 077 [-.174, -.009]
Psikopatolojiye
Yonelik
Inanclar -15 -5.38 <.001 [-.203, -.094]
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3.5. Diizenleyici Diizenleme Analizi Sonug¢lar:

Altinct hipotezin test edilmesi i¢in SPSS’in PROCESS macro (Hayes, 2013; Model
3) eklentisinden faydalanilarak diizenleyici diizenleme analizi yapilmistir. Psikopatolojiye
yonelik inancin bagimsiz degisken, psikolojik yardim almaya yonelik tutumun bagiml
degisken oldugu bu modeldeki iligkide i¢sel utancin diizenleyici etkisinin topluluk¢uluk
tarafindan diizenlenmesi beklenmektedir.

Bulgular, ilgili etkilesimsel terimin (Psikopatolojiye Yonelik inang x Igsel Utang x
Toplulukguluk) psikolojik yardim almaya yonelik tutum {izerindeki etkisinin anlamsiz (b =
-.03, SH = .04, t = -.75, p = .05, %95 GA [-.12, .05]) oldugunu gostermektedir. Modeldeki
diger iic etkilesimsel terimin (Psikopatolojiye Yonelik inang x I¢sel Utang, Psikopatolojiye
Yénelik inang x Toplulukguluk, i¢sel Utang x Toplulukguluk) de psikolojik yardim almaya
yonelik tutum tizerindeki etkisinin anlamsiz oldugunu gostermektedir. Ayrintili sonuglara
Tablo 5’ten ulasilabilir.

Yedinci hipotezin test edilmesi i¢gin SPSS’in PROCESS macro (Hayes, 2013; Model
3) eklentisinden faydalanilarak diizenleyici diizenleme analizi yapilmistir. Psikopatolojiye
yonelik inancin bagimsiz degisken, psikolojik yardim almaya yonelik tutumun bagimli
degisken oldugu bu modeldeki iliskide digsal utancin diizenleyici etkisinin topluluk¢uluk
tarafindan  diizenlenmesi beklenmektedir. Bulgular, ilgili etkilesimsel terimin
(Psikopatolojiye Yonelik Inang x Digsal Utang x Toplulukguluk) psikolojik yardim almaya
yonelik tutum tizerindeki etkisinin anlamsiz (b = -.08, SH = .04, t = -1.90, p = .06, %95 GA
[-.16, .01]) oldugunu gostermektedir. Modeldeki diger ii¢ etkilesimsel terimin
(Psikopatolojiye Yonelik Inang x Dissal Utang, Psikopatolojiye Yonelik Inang x
Toplulukguluk, Digsal Utang x Toplulukguluk) de psikolojik yardim almaya yonelik tutum
tizerindeki etkisinin anlamsiz oldugunu gostermektedir. Ayrintili sonuglara Tablo 6’dan
ulasilabilir.

Sekizinci hipotezin dogrulanip dogrulanmadigini anlayabilmek adina SPSS’in
PROCESS macro (Hayes, 2013; Model 3) eklentisinden faydalanilarak kadin ve erkek
katilimcilar i¢in ayr1 ayr diizenleyici diizenleme analizi yapilmistir.

Kadin katilimcilar i¢in psikopatolojiye yonelik inancin bagimsiz degisken, psikolojik
yardim almaya yonelik tutumun bagiml degisken oldugu modeldeki iligkide i¢sel utancin
diizenleyici etkisinin toplulukguluk tarafindan diizenlenmedigi goriilmiistiir. lgili
etkilesimsel terim (Psikopatolojiye Yénelik Inang x Igsel Utang x Toplulukguluk) bagimli
degiskende istatistiksel olarak anlamli bir degisim agiklayamamaktadir (b = -.08, SH = .06,
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t = -141, p =16, %95 GA [-.20, .03]). Modeldeki diger ii¢ etkilesimsel terimin
(Psikopatolojiye Yonelik Inang x Igsel Utang, Psikopatolojiye Yonelik Inang x
Toplulukguluk, I¢sel Utang x Toplulukguluk) de psikolojik yardim almaya yénelik tutum
tizerindeki etkisinin anlamsiz oldugunu gostermektedir. Ayrintili sonuglara Tablo 5’ten
ulasilabilir.

Kadin katilimcilar igin psikopatolojiye yonelik inancin bagimsiz degisken, psikolojik
yardim almaya yonelik tutumun bagimli degisken oldugu modeldeki iliskide digsal utancin
diizenleyici etkisinin topluluk¢uluk tarafindan diizenlendigi gorilmiistiir. Bulgular,
topluluk¢ulugun, psikopatolojiye yonelik inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik
tutum arasindaki iliskide dissal utancin (Psikopatolojiye Yonelik inang x Digsal Utang x
Toplulukguluk) diizenlemesini ile anlamli bir sekilde artirici etkilesiminin oldugunu
gostermektedir (b = -.14, SH = .06, t =-2.39, p = .02, %95 GA [-.25, -.02]). Buna ek olarak
dissal utancin, psikopatolojiye yonelik inanglar ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum
arasindaki iliskide (Psikopatolojiye Yonelik inang x Dissal Utang) anlamli bir artirict
etkilesiminin oldugu goriilmektedir (b = .31, SH =.15,t = 2.05, p =.04, %95 GA [.01, .61]).
Fakat diger iki etkilesimsel terim (Psikopatolojiye Yonelik Inan¢ x Topluluk¢uluk, Digsal
Utang x Toplulukculuk) psikolojik yardim almaya ydnelik tutum iizerinde anlamli bir
degisime yol agmamaktadir. Ayrintili sonuglara Tablo 6’dan ve Sekil 3’ten ulasilabilir.

Erkek katilimeilar i¢in psikopatolojiye yonelik inancin bagimsiz degisken, psikolojik
yardim almaya yonelik tutumun bagimli degisken oldugu modeldeki iliskide i¢sel utancin
diizenleyici etkisinin toplulukguluk tarafindan diizenlenmedigi goriilmiistiir. lgili
etkilesimsel terim (Psikopatolojiye Y&nelik Inang x I¢sel Utang x Toplulukguluk) bagimli
degiskende istatistiksel olarak anlamli bir degisim agiklayamamaktadir (b = .08, SH = .08, t
=.96, p =.34, %95 GA [-.08, .24]). Modeldeki diger ii¢ etkilesimsel terimin (Psikopatolojiye
Yénelik Inang x I¢sel Utang, Psikopatolojiye Yonelik Inang x Toplulukguluk, Igsel Utang x
Toplulukguluk) de psikolojik yardim almaya yonelik tutum iizerindeki etkisinin anlamsiz
oldugunu gostermektedir. Ayrintili sonuglara Tablo 5’ten ulasilabilir.

Erkek katilimeilar i¢in psikopatolojiye yonelik inancin bagimsiz degisken, psikolojik
yardim almaya yonelik tutumun bagimli degisken oldugu modeldeki iliskide digsal utancin
diizenleyici etkisinin toplulukguluk tarafindan diizenlenmedigi goriilmiistiir. lgili
etkilesimsel terim (Psikopatolojiye Yénelik Inang x Dissal Utang x Topluluk¢uluk) bagimli
degiskende istatistiksel olarak anlamli bir degisim agiklayamamaktadir (b = .-.05, SH = .08,
t = -72, p = .47, %95 GA [-..21, .09]). Modeldeki diger ii¢ etkilesimsel terimin
(Psikopatolojiye Yonelik Inang x Dissal Utang, Psikopatolojiye Yonelik Inang x
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Toplulukguluk, Dissal Utang x Toplulukguluk) de psikolojik yardim almaya yonelik tutum
tizerindeki etkisinin anlamsiz oldugunu gostermektedir. Ayrintili sonuglara Tablo 6’dan

ulasilabilir.
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Tablo 5.

Psikopatolojiye Yonelik Inanclar ile Psikolojik Yardim Almaya Yonelik Tutum Arasindaki
lliskide I¢sel Utancin Diizenleyici Etkisinin Topluluk¢uluk Tarafindan Diizenlenmesi Modeli

Analiz Sonuclar

Yordayici Degisken Tiim Orneklem Erkek Kadin
B SH p B SH p B SH p

PYi -31 28 26 .19 5 .09 -47 .36 .19
iu -28 44 52 26 90 .72 -48 51 .35
T -21 32 51 2r 53 61 -29 51 53
PYix iU 08 13 55 -20 28 48 19 16 .24
PYixT 07 10 46 -12 16 44 14 14 33
IUxT 10 15 52 -19 28 50 20 .19 .29
PYIxIUXT -03 04 45 08 08 .34 -08 .06 .16

Not. PYI = Psikopatolojiye Yénelik Inang, iU = I¢sel Utang, T = Topluluk¢uluk; B = Standardize Edilmemis
Regresyon Katsayisi, SH = Standart Hata, p = Anlamlilik Diizeyi.

Tablo 6.

Psikopatolojive Yénelik Inanglar ile Psikolojik Yardim Almaya Yonelik Tutum Arasindaki
lliskide Dissal Utancin Diizenleyici Etkisinin Topluluk¢uluk Tarafindan Diizenlenmesi

Modeli Analiz Sonuclar

Yordayici Degisken Tiim Orneklem Erkek Kadin
B SH p B SH p B SH p

PYI -46 22 04 -43 47 36 -55 27 .05
DU -62 42 14 -105 87 23 -79 48 .10
T -3 25 16 -45 43 30 -35 33 .28
PYi x DU 20 13 11 19 27 A8 31 A5 .04
PYIixT A2 .07 .09 10 13 44 .16 10 11
DUXT 22 14 12 26 26 31 .33 .18 .06
PYixDUXT -08 .04 06 -05 .08 .47 -14 06 .02

Not. PYT = Psikopatolojiye Yonelik Inang, DU = Dissal Utang, T = Toplulukguluk; B = Standardize Edilmemis
Regresyon Katsayisi, SH = Standart Hata, p = Anlamlilik Diizeyi.
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Sekil 3. Kadin Ornekleminde Psikopatolojiye Yonelik Inanglar ile Psikolojik Yardim
Almaya Yonelik Tutum Arasindaki iliskide Dissal Utancin Diizenleyici Etkisinin

Toplulukguluk Tarafindan Diizenlenmesi Modelinin Istatiksel Gdsterimi

DUXT
PYIixDU be = .33
DU
PYI PYAYT
T
PYIXT b7=-.14
PYIxDUXT
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4. BOLUM

TARTISMA

Bu bolimde, giriste bahsedilen arastirma sorularinin ve hipotezlerinin test
edilmesine yonelik yapilan analiz sonucunda ortaya ¢ikan bulgular tartistlmistir. Ulasilan
bulgularla iliskili literatiire yer verilmistir. Oncelikle arastirmada yer alan degiskenlerin
bagimsiz orneklemlerde farklilagip farklilasmadigini test etmek amaciyla uygulanmis olan
analizler sonucunda elde edilen bulgular degerlendirilmistir. Ikinci olarak, arastirmada var
olan degigkenlerin birbirleriyle olan iliskilerini anlamak amaciyla yiiriitiilmiis korelasyon
analizi bulgular1 tartisilmistir. Daha sonra, calismada var olan bagimsiz degiskenlerin
bagimli degisken tizerindeki etkisini degerlendiren hiyerarsik regresyon analizi sonuglari ele
alimmustir. Ardindan, giris boliimiinde detayli olarak bahsedilen diizenleyici diizenleme
modellerine iliskin bulgular tartisilmistir. Son olarak, arastirmanin klinik ¢ikarimlari, gii¢lii

ve sinirlt yonleri tartisilmis ve gelecek ¢alismalar i¢in Onerilere yer verilmistir.

4.1. Bagimsiz Orneklemler icin T-test Analizi Bulgularinin Tartistimasi

Mevcut calismada var olan temel degiskenlerin cinsiyete gore farklilasip
farklilagsmadigin1 anlamak amaciyla t-testi analizi kullanilmistir. Bulgulara gore, psikolojik
yardim almaya yonelik tutum, igsel utang ve toplulukguluk skorlarinda kadin-erkek
orneklemleri arasinda farklilasma goriiliirken; psikopatolojiye yonelik inanglar ve dissal
utang skorlarinda anlamli bir fark gériilmemistir.

Analiz sonuglarina gore, kadinlar1 erkeklere kiyasla psikolojik yardim almaya
yonelik daha olumlu tutumlar sergilemektedir. Bu bulgu alanyazin ile paralellik
gostermektedir (Chandra ve Minkovitz, 2006; Leong ve Zachar, 1999; Nam ve ark., 2010;
Sheu ve Sedlacek, 2004). Birgok ¢alisma bu iligkinin toplumsal cinsiyet rolleri araciligiyla
gerceklestigini desteklemektedir (Ang ve ark., 2004; Johnson, 1988; McCarthy ve Holliday,
2004; Pederson ve Vogel, 2007; Ramaeker ve Petrie, 2019; Yousaf ve ark., 2013; Yousaf ve
ark., 2015). Cinsiyet rolleri ile yardim alma tutumu arasindaki iliskiye yonelik yiiriitilmiis
bir ¢alismanin bulgulari, erkeksi cinsiyet rollerini benimseyen erkeklerin yardim almaya
yonelik tutumlar1 bu rolleri benimsemeyen erkeklere kiyasla daha olumsuz oldugunu
gostermektedir (Yousaf ve ark., 2015). McCarthy ve Holliday’e (2004) gore; zayiflik,
kirilganlik ve yetersizlik gibi etiketlerle eslestirilen psikolojik yardim alma davranisi

erkeklik rolleriyle uyumlu olmadigi i¢in bu rolleri benimseyen erkeklerin yardim alma
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tutumlart genellikle olumsuzdur. Bu sebeple, mevcut bulgular literatiirde var olan goriisii
destekleyici niteliktedir.

Bu c¢alismada, cinsiyete gore farklilasan diger bir degisken ise toplulukguluktur.
Erkeklerin topluluk¢uluk puanlar1 kadinlara kiyasla istatiksel agidan anlamli sekilde daha
yiiksek bulunmustur. Literatiirde bu bulguyu destekleyen bir calisma bulunmamakla birlikte
giincel bir meta-analiz ¢alismasinda kisilerin toplulukculuk seviyelerinin cinsiyete gore
farklilasabildigi rapor edilmistir (Tehrani ve Yamini, 2022).

Calisma bulgularina gore, igsel utang cinsiyete gore istatistiksel olarak anlamli
diizeyde farklilasirken digsal utang i¢in boyle bir farklilagma bulunmamistir. Analiz
sonucunda kadinlarin erkeklere kiyasla daha fazla igsel utang yasadiklar1 saptanmistir.
Alanyazin gozden gegirildiginde, utancin cinsiyete gore farklilastigini destekleyen cok
sayida ¢alisma oldugu goriilmektedir (Else-Quest ve ark., 2012; Ferreira ve ark., 2020; Melo
ve ark., 2020; Nystrom ve ark., 2018). Ornegin; bir meta-analiz ¢alismasi bulgularina gore,
kadinlar erkeklere kiyasla daha fazla utang hissetmektedirler (Else-Quest ve ark., 2012).
Bagka bir calisma bulgularina gore de kadinlar erkeklere kiyasla i¢sel utanci bir basa ¢ikma
stratejisi olarak daha sik kullanmaktadir (Nystrém ve ark., 2018). I¢sel-digsal utancin bir
arada degerlendirildigi glincel bir ¢alismada ise, kadinlarin hem ig¢sel hem de digsal utang
puanlarinin erkeklere kiyasla anlamli diizeyde daha fazla oldugu goriilmiistiir (Ferreira ve
ark., 2020). Ancak, mevcut arastirma bulgularinda oldugu gibi igsel utang i¢in cinsiyete gore
bir farklilasma olmasina ragmen digsal utang i¢in anlamli bir farkin bulunmadigi ¢alismalar
da mevcuttur. Ornegin; infertil hastalarda utancin ve kendini elestirmenin psikopatolojiye
olan etkisini inceleyen bir ¢alismada, infertil hastalarin hem ig¢sel hem de digsal utang
puanlar yiiksek cikarken; kadin katilimecilarin igsel utang skorlarinin erkek katilimeilara
kiyasla anlamli sekilde farklilastigi ancak digsal utang i¢in bdyle bir fark goériilmedigi rapor
edilmistir (Galhardo ve ark., 2011).

Son olarak, t-testi analizi sonucunda psikopatolojiye yonelik inanglarin cinsiyete
gore farklilasmadigi goriilmustiir. Alanyazinda bu farklilagma ile ilgili genel bir kaniya
rastlanilmamistir. Bazi ¢alisma bulgularinda, kadinlarin daha fazla olumsuz inang ve
etiketlemelere sahip oldugu goriiliirken bazilarinda ise tam tersi goriilmektedir (Barry ve
ark., 2000; Crisp ve ark., 2005; Lauber ve ark., 2004). Ayrica mevcut ¢alismada oldugu gibi
psikopatolojiye yonelik inang ve etiketlemelerin cinsiyete gore farklilasmadigini

destekleyen ¢aligmalar da bulunmaktadir (Dietrich ve ark., 2004; Pyne ve ark., 2004).
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4.2. Degiskenler Arasindaki iliskilere Dair Korelasyon Bulgularinin Tartisilmasi

Arastirma modelinin test edilmesine gecilmeden oOnce degiskenler arasindaki
iliskileri incelemek amaciyla korelasyon analizi yapilmistir. Bu analizlerde temel
degiskenlerin (psikopatolojiye yonelik inanglar, psikolojik yardim almaya yonelik tutum,
icsel utang, dissal utang ve toplulukguluk) yani sira demografik degiskenler (aylik gelir vb.)
de kullanilmistir. Psikolojik yardim almaya yonelik tutum ile temel degiskenlerin
(psikopatolojiye yonelik inanglar, igsel utang, digsal utang ve topluluk¢uluk) arasindaki iligki
ise, “Psikopatolojiye Yonelik Inanglar, Igsel Utang, Dissal Utan¢ ve Toplulukculuk
Degiskenlerinin Psikolojik Yardim Almaya Yénelik Tutum Uzerindeki Yordayici Etkisinin
Tartisilmas1” baglikli boliimde degerlendirilmistir.

Katilimcilarin psikolojik yardim almaya yonelik tutumlarini 6lgmek amaciyla
demografik bilgi formunda iki soru sorulmustur: “Olas1t bir psikolojik problem
yasadiginizda psikoterapi destegi alma ihtimalinizi yiizde kag olarak degerlendirirsiniz?” ve
“Olast bir psikolojik problem yasadiginizda psikiyatri ilag destegi alma ihtimalinizi ylizde
ka¢ olarak degerlendirirsiniz?”. “Olas1 bir psikolojik problem yasadiginizda psikoterapi
destegi alma ihtimalinizi yiizde kag¢ olarak degerlendirirsiniz?” sorusuna verilen cevaplar
“Olas1 bir psikolojik problem durumunda psikoterapi destegi alma ihtimali” demografik
degiskeninin puanlarini belirlerken; “Olasi bir psikolojik problem yasadiginizda psikiyatri
ilag destegi alma ihtimalinizi yiizde kag olarak degerlendirirsiniz?” sorusunun yanitlari ise,
“Olasi bir psikolojik problem durumunda ilag destegi alma ihtimali” degiskeninin puanlarini
olusturmustur. Mevcut ¢aligmanin bagimli degiskeni olan psikolojik yardim almaya yonelik
tutumun, olas1 bir psikolojik problem durumunda psikoterapi destegi alma ihtimali ve olas1
bir psikolojik problem durumunda ilag destegi alma ihtimali degiskenleri ile arasinda pozitif
yonde anlamli bir iliski oldugu goriilmektedir. Ayrica olasi ila¢ destegi alma ihtimali ile
olas1 psikoterapi destegi alma ihtimali arasinda da anlamli ve pozitif yonlii bir iliskinin
oldugu bulunmustur. Her ne kadar her iki degisken de yardim alma tutumu ile iligkili ¢iksa
da yardim alma tutumu ile psikoterapi alma ihtimalinin arasindaki iligkinin ila¢ destegi alma
ihtimali ile arasindaki iligkiye gore daha giiclii oldugu bulunmustur. Bu sonug, bireylerin
psikolojik yardim almay ila¢ tedavisinden ¢ok psikoterapi destegiyle iliskilendirdigini
gosterebilecegi gibi ilag destegi almaya yonelik tutumun psikoterapi destegi almaya kiyasla
daha olumsuz oldugunu da gosteriyor olabilir. Buna paralel olarak, demografik bilgi
formunda sorulmus olan “Eger daha Once psikoterapi ye da ilag tedavisi almak isteyip

almadiysaniz sebepleri nelerdir?” agik uglu sorusuna verilmis olan cevaplarda “ilag
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kullanmak istememek” yaygin gériilen cevaplardan biridir. ilag kullanmak istememek
baslig1 altindaki bazi agiklamalar su sekildedir:
-ilacin faydali olacagina inanmamak

-ilac1 kesin ¢6ziim olarak gérmemek
-ilaglarin yan etkileri

-ilacin sagliga zararli olmasi

-ilacin bagimlilik yapma riski

-hap yutamamak

-gecmis olumsuz deneyimler

-sicilinin etkilenebilecegine yonelik kaygi duymak

Tematik analiz sonuglar1 da goz 6niinde bulunduruldugunda, psikolojik problemler
icin medikal tedavilere yonelik tutumun psikoterapi destegi almaya yonelik tutumdan
ayrigabiliyor olma ihtimali géze ¢arpmaktadir. Psikiyatri ve psikiyatrik tedavilere yonelik
toplum tutumlart ile ilgili 2000 ile 2015 yillar1 arasinda yaymlanmig 162 makaleyi igeren bir
meta-analiz ¢alismasinda, psikoterapinin ila¢ tedavisine gore daha fazla tercih edilen bir
yontem oldugu saptanmistir (Angermeyer ve ark., 2017).

“Eger daha once psikoterapi ya da ila¢ tedavisi almak isteyip almadiysaniz sebepleri
nelerdir?” sorusuna verilen yaygin cevaplardan biri de “Maddi durum”dur. Her ne kadar
“maddi durum” sik tekrarlansa da aylik gelir ile psikolojik yardim almaya yonelik tutum i¢in
yapilan korelasyon analizi sonucunda anlamli bir iligki bulunamamuistir. Fischer ve Cohen’e
gore (1972), sosyo-ekonomik durum ile profesyonel yardim alma tutumu arasinda anlamli
bir ilisgki bulunmamaktadir. Ozetle, ¢alisma bulgulari ekonomik durum ile yardim alma
tutumu arasinda bir iliski olmadigina; ancak psikolojik yardim almak isteyenler arasinda
maddi durumun engelleyici faktorlerden biri olduguna isaret etmektedir.

Korelasyon analizi sonucu anlamli ¢ikan diger bir iliski ise toplulukguluk ve
psikopatolojiye yonelik inanglar degiskenleri arasindadir. Bulgulara gore, kisinin topluluk¢u
degerlerlere baghlig1 arttikca psikopatolojiye yonelik olumsuz inanglar1 artarken; bu
degerlere baglilig1 azaldikg¢a psikopatolojilerle iligkili olumsuz inanglar1 azalmaktadir.
Kiiltiirel degerler, psikopatoloji ile iligkili inan¢ ve etiketlemeleri etkilemektedir (Ran ve
ark., 2021). Ornegin; gesitli kiiltiirlerden katilimcilarin oldugu bir arastirmanin bulgularina
gore, psikopatolojiye yonelik olumsuz inang ve etiketlemelerin toplulukguluk ile pozitif
yonde anlamli bir iligki goriiliirken; bireycilik ile negatif yonde anlamli bir iliski oldugu

goriilmektedir (Papadopoulos ve ark., 2013).
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Mevcut ¢alismada literatiirle paralellik gdsteren diger bir bulgu ise, igsel utang ile
dissal utang arasinda pozitif yonde anlamli bir iliskinin var olmasidir. Yani bu iki kavram
birbirinden farklilagsa da yakindan iliskili oldugu goriilmektedir (Goss ve ark., 1994; Matos
ve Pinto-Gouveia, 2014).

4.3. Psikopatolojiye Yonelik Inanclar, i¢sel Utang, Dissal Utang ve Topluluk¢uluk
Degiskenlerinin Psikolojik Yardim Almaya Yoénelik Tutum Uzerindeki Yordayicl
Etkisinin Tartisiimasi

Bu boliimde arastirmadaki bagimsiz degiskenlerin bagimli degisken ile iliskilerinin
ve bagimsiz degiskenlerin bagimli degisken tlizerindeki yordayici etkilerinin tartisilmasina
yer verilmistir. Bu amagla korelasyon analizi ve cinsiyetin kontrol edildigi 5 basamakli
hiyerarsik regresyon analizi uygulanmaistir.

Korelasyon analizi sonucu ilk hipotez dogrulanmistir. Psikopatolojiye ydnelik
olumsuz inanglar ile PYAYT arasinda negatif yonlii anlamli bir iliskinin oldugu
bulunmustur. Yani psikopatolojiye yonelik olumsuz inancglar arttikca psikolojik yardim
almaya yonelik olumsuz tutumlar da artmaktadir. Bu olumsuz inanglarin azalmasi ise,
yardim almaya yonelik olumlu tutumlar1 artirmaktadir. Ayrica, psikopatolojiye yonelik
inancin arasgtirmanin bagimli degiskeni {izerinde yordayici bir etkisi oldugu sonucuna
varilmigtir. Alanyazinda bu iliskinin ve yordayici etkinin varligini destekleyen ¢ok sayida
calisma bulunmaktadir (Abolfotouh ve ark., 2019; Bathje ve Pryor, 2011; Calear ve ark.,
2021; Conceigao ve ark., 2022; Corrigan ve Wassel, 2008; Eisenberg ve ark., 2009; Hantzi
ve ark., 2019; Jung ve ark., 2017; Leong ve Zachar, 1999; Segal ve ark., 2005; Vally ve ark.,
2018; Vogel ve ark., 2007; Wahl, 2012; Wang ve ark., 2015). Ornegin; Diinya Saglik Orgiitii
(DSO) aracilifryla gesitli gelisim seviyelerindeki 24 iilkeden toplanmis olan verilerin
degerlendirildigi bir arastirmada, psikopatolojilere iliskin etiketlemelerin yardim almanin
onlindeki Onemli engellerden biri oldugu vurgulanmistir (Andrade ve ark., 2014).
Ebeveynleri gé¢men olan Ogrencilerden olugan bir 6rneklemi olan bir arastirmada ise,
psikolojik sagliga iligkin etiketlemelerin yardim almaya yonelik olumsuz tutumlar
tizerindeki etkinin istatistiksel acidan anlamli oldugunu sonucuna varilmistir (Bismar ve
Wang, 2021). Tabet ve arkadaslar1 (2021) ise, iiniversite Ogrencisi atletlerden veri
toplandiklar1 ¢calismalariyla, psikopatolojiye yonelik etiketlemeler ile PYAYT arasinda ters
yonli giiclii  bir iligkinin oldugunu desteklemektedirler. Psikopatolojiye yonelik
inang/etiketleme ile PYAYT arasindaki iliski gdgmenler, atletler, ergenler, farkli etnik

gruplar gibi cesitli poplilasyonlarla test edildigi gibi farkli psikopatoloji tanilar1 almis
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gruplarda da test edilmistir (Bismar ve Wang, 2021; Calear ve ark., 2021; Tabet ve ark.,
2021; Wang ve ark., 2015; Xu ve ark., 2016). Ornegin; Psikoz riski olan hastalarda hastalik
etiketi arttikca psikoterapi destegi almaya yonelik olumlu tutumlarin azaldigi goriilmiistiir
(Xu ve ark., 2016).

Ayrica, mevcut ¢alisma bulgularinda gore, psikopatolojiye yonelik olumsuz inanglar
arttik¢a olasi bir durumda psikolojik destek alma ihtimali anlamli bir sekilde azalirken; bu
inanglar ile olas1 bir psikolojik problem durumunda ila¢ deste§i alma ihtimali arasinda
anlamli bir iligki goriilmemistir. Bulgularin farklilasma sebebi yardim almaya yonelik
ihtimallerin 6l¢iim ydnteminin yeterli olmamasi olabilecegi gibi, ilaca yonelik dnyarginin
kuvvetli olmasi da olabilir. A¢ik uglu soruya verilen cevaplar da ilag kullanma konusundaki
onyargiy1 destekler niteliktedir. Katilimeilarin olasi bir psikolojik problem durumunda ilag
destegi alma ihtimalleri genel olarak diisiik oldugundan dolay1 bu ihtimal ile psikopatolojiye
yonelik inan¢ degiskeni arasinda anlamli bir iliski ¢tkmamus olabilir. Ilag alma ihtimali
yeterince ¢esitli olan bir 6rneklemde bu iliski anlamli ¢ikabilir.

Hiyerarsik regresyon analizine gore, cinsiyetin kontrol edildigi durumda
toplulukculuk degiskeninden sonra igsel utancin eklenmesi model {izerinde anlaml bir etki
yaratirken, i¢sel utangtan sonra eklenen digsal utancin boyle bir etkisi goriilmemistir. Bu
durumun, igsel utang ile digsal utang arasinda var olan anlamli iliskiden kaynakli oldugu
diistiniilmektedir. Filipinler’de psikolojik yardim arama {izerine yiiriitiilmiis ¢alismalarin
incelendigi bir meta-analiz ¢aligmasi, utancin yardim arama Oniindeki engellerden biri
oldugunu belirtmektedir (Martinez ve ark., 2020). Orneklemi multipl skleroz (MS) hastalar
olan bir calismada ise, i¢sel utang arttikga psikolojik yardim almaya iligkin olumsuz
tutumlarin arttig1 saptanmustir (Barta ve Kiropoulos, 2022). Alanyazinda igsel utang yardim
almaya iligkin olumsuz tutumlarla iliskili bulunurken, dissal utancin PYAYT ile iliskisi
degiskenlik gostermektedir. Ornegin; Asya kokenli Amerikan 6grencilerle yiiriitiilmiis bir
calismada, katilimcilarin gegmis psikolojik danigsmanlik alma deneyimleri ve duygusal
olarak kendini kontrol edebilme becerileri kontrol edildigi durumda digsal utancin, yardim
almaya iliskin olumlu tutumlarla iligkili oldugu goriiliirken; baska bir ¢alismada dissal
utancin, alkol kullanim bozuklugu ve cesitli duygusal problemlerde psikolojik yardim
aramanin Oniindeki engellerden biri oldugu goriilmektedir (Kim ve ark., 2016; Takeuchi ve
ark., 1988). Nitekim mevcut ¢aligmanin Kisisel Bilgi Formunda (EK-2) psikolojik yardim
almanin Oniindeki engelleri anlamak amaciyla sorulmus olan “Eger daha dnce psikoterapi
ya da ilag tedavisi almak isteyip almadiysaniz sebepleri nelerdir?” sorusuna verilmis olan

baz1 cevaplar da digsal utancin yardim alma tutum ve davranisi lizerindeki etkisini

48



EEINTS

destekleyici niteliktedir. Ornegin; baz1 katilimcilar bu soruya “cevre baskisi” “aile baskist”
“ailemi ikna edememek” gibi cevaplar vermistir. Sonug¢ olarak, mevcut ¢aligma bulgulari
her iki siirekli utang tipinin de PYAYT igin birer yordayici oldugunu desteklemektedir.
Toplulukguluk ile PYAYT arasindaki korelasyon bulgulari, bu iki degisken arasinda
anlaml bir iligki olmadigin1 sdylemektedir. Ancak toplulukg¢uluk ile olas1 bir psikolojik
problem durumunda psikoterapi destegi alma ihtimali arasinda ters yonlii anlamli bir iligki
oldugu saptanmistir. Uygulanmis olan hiyerarsik regresyon analizi sonucunda,
toplulukgulugun PYAYT {izerinde anlamli bir degisimi yaratmadigi gorilmiistir.
Toplulukculuk ile PYAYT iliskisi alanyazinda degiskenlik gdstermektedir. Bu iliskinin
varligmi destekleyen calismalar oldugu gibi bdyle bir iliskinin olmadigini sodyleyen
calismalar da mevcuttur (Helmes ve Gallou, 2014; Kim, 2007; Nam ve ark., 2010; Soorkia
ve ark., 2011; Tata ve Leong, 1994; Yelpaze ve Ceyhan, 2020). Ayrica anlamli bir iligkinin
bulundugu ¢aligmalarda da iligskinin yonii degiskenlik gostermektedir. Ancak MacKenzie ve
arkadaglar1 (2006), toplulukgu kiiltiir degerlerini benimseyen kisilerin psikoterapi almadan
once kendi sosyal destek aglarini kullanmay1 tercih ettiklerini vurgulamaktadir. Mevcut
calismada ylriitilmiis olan tematik analiz sonucunda yardim almanin 6niindeki engelleri
iceren yaygin yanitlardan birinin “Kendi kendime ¢odzebilirim/sosyal destekle ¢ozebilirim”
diisiincesi oldugu goriilmektedir; fakat calismada, bu diistincenin toplulukguluk diizeyi ile

iligkili olduguna dair bir bulgu bulunmamaktadir.

4.4. Psikopatolojiye Yonelik Inanclar ile Psikolojik Yardim Almaya Yénelik Tutum
Arasindaki iliskide I¢sel Utanc, Dissal Utang ve Toplulukc¢ulugun Diizenleyici Rolii ile
flgili Model Analizi Bulgularinin Tartisiimas:

Bu baglik altinda, psikopatolojiye yonelik inanglar ile PYAYT arasindaki iliskide
i¢gsel utang, dissal utan¢ ve toplulukgulugun diizenleyici rollerinin degerlendirilmesi icin
yapilan analiz sonuglar tartisilmistir. Literatiirde, mevcut ¢caligmada test edilen modellerin
smandig1 bir caligmaya rastlanmadigi i¢in bulgular benzer degiskenlerin kullanildig:
calismalar ve kullanilan kavramlarin igeriklerinin degerlendirilmesi araciligiyla
tartisilmistir. Test edilen modellerin her biri SPSS’in PROCESS macro (Hayes, 2013; Model
3) eklentisi araciligtyla sinanmaigtir.

Caligmada toplam 6 diizenleyici diizenleme model analizi uygulanmistir. Aragtirma
amaglar1 dogrultusunda temel olarak iki model olusturulmustur. Ilk modelde, altinci
hipotezde belirtildigi iizere, PYI ile PYAYT arasindaki iliskide igsel utancin diizenleyici

etkisinin toplulukguluk tarafindan diizenlenmesi beklenmektedir. Diger modelde ise,

49



yedinci hipotezde belirtildigi iizere PYI ile PYAYT arasindaki iliskide digsal utancin
diizenleyici etkisinin toplulukguluk tarafindan diizenlenmesi beklenmektedir. 8. ve 9.
hipotezlerde ise bu iki model kadin ve erkek drneklemleri igin ayr1 ayri test edilmistir.
Analizler sonucunda; altinct hipotez, yedinci hipotez ve sekizinci hipotez
dogrulanmamisgken; digsal utancin diizenleyici oldugu modelde cinsiyete gore bir
farklilagma goriildiigii i¢in dokuzuncu hipotez dogrulanmaistir.

Test edilen modellerden sadece birinde istatistiksel a¢idan anlamli bir etkinin var
oldugu goriilmiistiir. Bu model i¢in yiiriitilmiis olan analiz bulgularina goére, kadin
orneklemi icin digsal utang, PYI ile PYAYT arasindaki iliskide diizenleyici bir rol
oynamaktadir. Diger bir deyisle, dissal utang arttikga PYT ile PYAYT arasindaki iliskinin
kuvveti artmakta; digsal utanc azaldikca da PYI ile PYAYT iliskisinin kuvveti azalmaktadir.
Ayrica-sadece kadin &rnekleminde- PYI ile PYAYT arasindaki iliskide digsal utancin
diizenleyici etkisinin toplulukguluk tarafindan diizenlendigi saptanmistir. Yani kadinlarda,
toplulukguluk arttikca PYT ile PYAYT arasindaki iliskide dissal utancin diizenleyici etkisi
de artmaktadir. Topluluk¢uluk azaldik¢a da ayn1 diizenleyici etki azalmaktadir. Digsal utanci
yiiksek olan bir kisinin zihni, siirekli olarak digerlerinin kendisiyle iliskili diislincelerine
odaklanmaktadir (Gilbert ve Protecter, 2006). Ciinkii kisi kendi benligini digerleri izerinden
degerlendirmektedir (Gilbert, 1998). Digsal utang “Digerleri bende bir seylerin eksik
oldugunu diigtiniir.” “Diger insanlar beni bir sekilde kusurlu biri olarak goriir.” gibi
digerleri lizerinden etiketleyici ve elestirel diislincelerle iligkilidir (Matos ve ark., 2015).
Odak noktas1 digerlerinin zihninden gecenler olan bir kisinin psikolojik yardim almakla
ilgili tutumunun digerlerinin diisiincelerinden bagimsiz olmasi da beklenmemektedir.
Digerleri; aile ve arkadaglar olabilecegi gibi kisinin i¢inde yasadigi toplum da
olabilmektedir. Mevcut ¢aligma bulgulari, kisinin psikopatolojiye yonelik inanglarinin
psikolojik yardim almaya yonelik tutumunu yordadigini sdylemektedir. Yani kisinin
psikolojik bozukluklara iliskin olumsuz inanglar1 varsa yardim alma konusunda daha
olumsuz bir tutum takinacaktir. Ya da psikopatolojilere iligkin inanglari olumlu ise,
psikolojik destek almaya daha sicak bakacaktir. Desteklenmis olan bu iliskide, digsal utang
iliskiyi artirict bir isleve sahiptir. Psikopatolojiye yonelik olumsuz diisiinceleri olan bir
kisinin bir de dissal utanci yiiksek ise, kisinin yasadigi problemle ilgili yardim almaya
yaklagsmamasi beklendik bir davranis olur. Ciinkii kisinin zihninde psikolojik problem
yasayan kisilere dair olumsuz etiketlemeler bulunmaktadir ve yardim aldiginda bu olumsuz
etiketleri kendi iizerine almak durumda kalacaktir. Psikopatolojiye iliskin olumsuz tutumlar

olan birinin digsal utanci da yiiksek ise, bu kisinin “Digerleri benim kusurlu oldugumu
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diigiinecek” “Digerleri benim tehlikeli oldugumu diistinecek™ “Digerleri bende bir problem
oldugunu diistinecek” “Digerleri problemlerimi kendi kendime ¢ozemedigimi diisiinecek”
gibi diislincelere kendini kolayca kaptirip profesyonel destek almaktan kacinmasi akla
yatkindir. Ancak digsal utanci diistiik ise, kisi sahip oldugu bu diisiincelere daha az
tutunacagindan kendisi i¢in islevsel olan yolu segmesi yani psikolojik yardim almas1 digsal
utanc1 daha yiiksek olan birine kiyasla daha kolay olacaktir. Ayni kisiyi baz alirsak
(psikopatolojiye yonelik olumsuz inanglar1 ve digsal utanci yiiksek kisi), bu kisinin yardim
alma tutumu toplulukgu degerlere ne kadar bagh olduguna gore de degisiklik gosterebilir.
Ait oldugu topluluga (aile, toplum vb.) baglilik seviyesi yliksek birinin bdyle bir durumda
“Ailem/grubum onlara layik olmadigimi diigiinecek” ““Ailem/grubum beni kusurlu oldugum
icin dislayacak”™ “Ailem/grubum, onlari iyi temsil edemedigimi diisiinecek” gibi kaygi
iceren diislincelere sahip olmasi beklenebilir. Bu tip elestirel diisiinceler, kiginin yardim
almasinin Oniinde engel teskil edebilmektedir. Dolayisiyla kisinin topluluk¢u degerleri
arttikga grubuna karsi hissettigi baglilik ve sorumluluklar da arttigindan psikopatolojiye
yonelik olumsuz inancglar ile digsal utancin etkilesimi psikolojik yardim alma tutumu
tizerinde daha gii¢lii bir etkiye sebep olmaktadir. Ancak, bulgularda da goriildiigii gibi bu
model kadinlar igin anlamli ¢ikarken erkekler igin anlamli ¢ikmamustir.

Cinsiyet, profesyonel destek alma konusunda 6nemli bir yordayicidir (Nam ve ark.,
2010). Kadinlarin -erkeklere kiyasla- psikolojik yardim aramaya yonelik daha olumlu tutum
ve davraniglar sergilemesi literatiirde kabul goren bir bulgudur (Chandra ve Minkovitz,
2006; Leong ve Zachar, 1999; Nam ve ark., 2010). Dolayisiyla psikolojik yardim alma
tutumu tizerine olusturulmus modellerin kadinlar ve erkekler i¢in farkl sekillerde islemesi
olasidir. Toplumsal cinsiyet rollerinden kaynaklanan cinsiyet rolii gerilimi, erkeklerin
yardim almaya yonelik tutum ve davraniglarini olumsuz etkilemektedir (Yousaf ve ark.,
2015). Yani erkeklikle ilgili beklentileri toplumsal cinsiyet rollerine paralel sekilde “giiclii
olmak™ olan erkeklerin, psikolojik destek almayi; zayiflik, kirilganlik ve yetersizlik ile
0zdeslestirmektedir (McCarthy ve Holliday, 2004). Mevcut ¢alismada, toplumsal cinsiyet
rollerinin etkisini dlgmeye dair bir 6l¢iim bulunmadigi i¢in cinsiyet rollerini benimseyen
erkeklerle benimsemeyenler arasinda mevcut modellerin farklilagip farklilagsmadigina dair
bir yorum yapilamamaktadir. Ancak, PYT ile PYAYT arasindaki iliskide digsal utancin
diizenleyici roliiniin toplulukguluk tarafindan diizenlenmesine iliskin modelin kadin ve
erkek Orneklemleri i¢in farklilagmasinin sebebi, erkeklerde cinsiyet rollerinin
benimsenmesiyle ortaya ¢ikan duygu ve diisiincelerin kendi basina kuvvetli birer engelleyici

oldugu varsayillmaktadir. Ornegin; cinsiyet rollerini benimsemis bir erkegin

51



psikopatolojilere yonelik olumsuz tutumlara sahip oldugu durumda bu kisinin “yardima

2 <

muhtag” “caresiz” ve/veya “diisiik sosyal becerilere sahip” gibi etiketlerden, cinsiyet
rollerini daha az benimsemis ama psikopatolojiye yonelik ayni derecede olumsuz inanglara
sahip bir erkege kiyasla daha fazla rahatsizlik duymasi beklenebilir. Cilinkli bu etiketler
kisinin “erkekligini” tehlikeye atacak ozellikler igermektedir. Psikopatolojiye yonelik
olumsuz inanclara sahip birinin digsal utanci da yliksek ise, bu kisinin “caresiz oldugum
diisiiniilecek” “yardima muhtag¢ biri oldugumu diisiinecekler” gibi diisiincelerin etkisiyle
profesyonel yardim almaktan kac¢inmasi beklenebilir. Ek olarak, cinsiyet rollerini
benimsemis olan bir erkek i¢in psikolojik yardim almaya yonelik olumsuz tutumlar
gelistirmesi, erkeklige iliskin atiflara ters diisen “yardima ihtiyact olan™ etiketiyle
yilizlesmemek i¢in islevsel bir yoldur. Sonugta psikoterapist de bir “digeri”dir ve yardim

29 ¢

almak-bu baglamda- digerinin goziinde “garesiz” “yardima muhtag” gibi etiketlere sahip
olmak anlamina gelir. Ancak, mevcut ¢alismada test edilen diizenleyici diizenleme model
analizi bulgularma gore, erkek Ornekleminde digsal utancin bdyle bir etkisi
bulunmamaktadir. Bu durumun sebebi, drneklem sayisinin yetersiz olmasi olabilecegi gibi
cinsiyet rollerini benimseyen erkeklerin bu etiketlere hassasiyetinin yiiksek olmasi

dolayistyla digsal utanci diisiik olan kisilerin bile bu etiketlerden fazla etkileniyor olmasi da

olabilir.

4.6. Teorik ve Pratik Dogurgalar

Tutum kaynakli bariyerlerin psikolojik yardim arama davranisi lizerindeki etkisinin
yapisal bariyerlerden (maddi problemler, zaman problemi vb.) daha fazla oldugunu gosteren
caligmalar mevcuttur (Andrade ve ark., 2014; Handley ve ark., 2014). Bu sebeple,
uzmanlarin daha fazla kisiye psikolojik destek saglayabilmesi i¢in psikolojik yardim almaya
yonelik tutumun hangi degiskenlerden etkilendiginin incelenmesi dnem kazanmaktadir.
Alanyazin gozden gegcirildiginde, psikolojik yardim almaya yonelik tutumun; cinsiyet, yas,
egitim seviyesi, ekonomik durum gibi demografik degiskenlerle iliskili ¢ikmis olmasinin
yan sira kiiltiir, din gibi toplumsal faktorlerle de iliskili oldugu goriilmiistiir (Chen ve ark.,
2020; Corrigan, 2004; Crosby ve Bossley, 2012; Fischer ve Cohen, 1972; Kakhnovets, 2011,
MacKenzie ve ark., 2006; Nam ve ark., 2010; Seera ve ark., 2020; Soorkia ve ark., 2011;
Simsek, 2017; Rickwood ve Braithwaite, 1994; Tucker ve ark., 2013; Yamauchi ve ark.,
2020; Yelpaze ve Ceyhan, 2020). Bu ¢aligmanin odak noktasi ise; psikopatolojiye yonelik
inanclar, utang ve topluluk¢ulugun yardim alma tutumuna olan etkisinin incelenmesidir.

Psikolojik yardim almaya yonelik inang ve etiketlemelerin yardim alma tutumu tizerindeki
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etkisi gesitli orneklemler araciligiyla yiiriitiilmiis ¢alismalar ile desteklenmistir (Abolfotouh
ve ark., 2019; Bathje ve Pryor, 2011; Calear ve ark., 2021; Conceigdo ve ark., 2022; Hantzi
ve ark., 2019; Jung ve ark., 2017; Leong ve Zachar, 1999; Segal ve ark., 2005; Vally ve ark.,
2018; Vogel ve ark., 2007; Wahl, 2012; Wang ve ark., 2015). Mevcut ¢alismada utancin ve
topluluk¢ulugun, daha &nceden defalarca desteklenmis olan PYT ile PYAYT arasindaki
iliskiyi nasil etkilediginin incelenmesine odaklanilmistir. Fassaert ve arkadaglarina (2010)
gore, toplulukcu kiiltiir degerlerini benimseyen kisiler ailelerini utandirmaktan ¢ekindikleri
i¢in psikolojik destek aldiklar1 uzmana kendilerini agmakta zorlanmaktadirlar. Bu ve buna
benzer bulgular 1s181inda, PYI ile PYAYT arasindaki iliskinin utang ve toplulukguluktan
etkileniyor olabilecegi diisiiniildii. Calismadaki temel degiskenlerin her birinin PYAYT ile
iligkisinin incelendigi arastirmalar olmasina ragmen hepsinin ayni modelde degerlendirildigi
bir aragtirmaya rastlanmamistir. Bu sebeple, mevcut calisma alanyazina katki saglamaktadir.

Mevcut caligmada utang; igsel utang ve digsal utang kavramlarini ayristirarak
degerlendirilmistir. Boylece utancin etkisini daha detayli inceleyebilmek amacglanmistir.
Alanyazinda igsel ve digsal utancin yardim alma tutumu ile iliskisini inceleyen ¢alisma sayisi
yetersiz oldugu gibi caligma bulgular1 da degiskenlik gostermektedir. Dolayisiyla mevcut
calisma bulgular1 alandaki bu a¢i1g1 kapatmak adina bir adim niteligindedir.

Calismanin klinik dogurgalarinin hem tutum degisikligi iizerine calisan sosyal
psikologlarin hem de psikolojik tedavi hizmeti sunan psikiyatrist ve klinik psikologlarin
uygulamalarint derinlestirebilecegi ongoriilmektedir. Psikopatoloji tanis1 almis bireylere
yonelik etiketlemelerin Oniine ge¢gmek adma alanda yiriitiilen ¢ok sayida miidahale
programi bulunmaktadir (Lien ve ark., 2021; Maunder ve White, 2019; Morgan ve ark.,
2018; Patrick ve ark., 2012). Bu miidahale programlarimin etkililiginin psikolojik yardima
iligskin tutumlar1 da olumlu etkilemesi muhtemeldir. Bu sebeple, olusturulan bu programlarin
digsal utancin ve toplulukgulugun da etkisini hesaba katarak hazirlanmasi ile miidahale
programlarmin etkinliklerinin artacagi ongoriilmektedir. Ornegin; bu tip bir miidahale
programinda katilimcilara psikoterapi almanin sicillerine herhangi bir olumsuz etkisinin
olmayacagini agiklamak digsal utang ve topluluk¢ulugun yardim alma iizerindeki etkisini
azaltmaya yardimci olabilir. Diger bir yandan, ¢aligma dogurgalarinin psikolojik destek
hizmeti veren uzmanlarin danisanlar1 daha iyi anlamalarina ve danisanlarin seansa
devamliliklarini artirmalarina yardimer olabilmesi beklenmektedir. Klinik goézlemler
yoluyla biliyoruz ki profesyonel yardim almaya yonelik olumsuz tutumlara sahip olsa da
psikoterapiye baglayan danisanlar da bulunmaktadir. Mevcut c¢alisma bulgulari, bu

danisanlar hakkinda bilgi verdigi i¢in psikoterapistin bakis agisini1 derinlestirebilir. Ornegin;
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yardim alma konusunda goniilsiiz oldugu goriilen bir daniganin sahip oldugu problemi ya da
psikopatolojiyi nasil degerlendirdiginin 6grenilmesi ve psikopatolojilere yonelik yanlig
inanglar1 varsa bu konuda psiko-egitim verilmesi daniganin terapi motivasyonunu artirabilir.
Lewis (2003), dissal utanci yliksek olan birinin digerlerinin onaylayacagi sekilde davranmak
adina kendini saklama egiliminde olabilecegini ya da saldirgan davranislar da
bulunabilecegini vurgulamaktadir. Bu egilim psikoterapi seansina da yansiyabilecegi igin
terapistin bu konudaki bilgi birikimi seans1 daha yetkin bir bigimde ilerletmesine katki
saglayabilir. Ayrica mevcut ¢alisma bulgulari; cezaevi, kadin siginma evi gibi kurumlarda
psikolojik yardim alma imkéani olmasina ragmen almayan bireylerin yardim arayislarini
artirmak amaciyla da kullanilabilir. Ornegin; siddet gérdiigii i¢in s1iginma evinde kalan bir
kadin yasadig1 deneyim iizerine konusmaktan utandigi i¢in yardim almaya yonelik olumsuz
bir tutum sergileyebilmektedir. Kisilerin psikolojik destek alma konusundaki
motivasyonunu artirmak amaciyla siginma evinde kaldiklari siiregte bahsi gegen engelleyici
faktorlerin etkilerinin azaltilmasina yonelik psiko-egitimler vermek faydali olabilir.

Ozetle, mevcut ¢alisma dogurgalarinin sosyal psikiyatri bakis agistyla psikolojik
yardim arama literatiiriine ve alanda ¢alisan psikologlarin uygulamalarinin derinlesmesine

katk1 saglamas1 ongoriilmektedir.

4.7. Arastirmanin Giiclii Yonleri, Stmirhiiklar: ve Gelecek Calismalar icin Oneriler

Aragtirmada kullanilan temel degiskenlerin tek tek PYAYT ile iliskisinin
degerlendirildigi ¢alismalar bulunmakla birlikte tiim degiskenlerin birlikte modellendigi bir
calismaya rastlanmamistir. Ayrica, i¢sel-digsal utang ile iligkili ¢alismalar kisithdir ve
yardim alma tutumu ile iligkileri de ¢alismadan ¢alismaya degiskenlik gostermektedir. Bu
ylizden mevcut ¢aligma, alandaki bu eksikligi tamamlamak amaciyla bir katki saglayacak
niteliktedir. Bunun yaninda, bireylerin bir¢cok tutum ve davranisi sahip oldugu kiiltiirel
degerlerden bagimsiz disiiniilemez. Dolayisiyla bireycilik-toplulukguluk  kiiltiirel
degerlerinin yardim alma tutumu tizerindeki etkisinin incelenmesi de dnem kazanmaktadir.
Her ne kadar Tiirk kiiltiirti topluluk¢u bir yapiya sahip olsa da kiiresellesmenin de etkisiyle
bireyci kiiltiir degerlerini benimseyen kisilerin yogunlugu da giin gectikge artmaktadir.
Kisacasi hem bireyciligin hem de topluluk¢ulugun etkisinin goriildiigii bir popiilasyonda
mevcut modelin test edilmesinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

Her calismada oldugu gibi bu ¢alismanin da siirl kaldigi alanlar bulunmaktadr. i1k
olarak, demografik bilgi formunda ilag tedavisine yonelik tutum ile psikoterapi destegi

almaya yonelik tutumu ayristirmak amaciyla sorulan sorular sonucu elde edilen bulgular,
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ilag tedavisine yonelik dnyarginin psikoterapiye yonelik dnyargidan daha yaygin olduguna
isaret etmektedir. Dolayistyla yardim almaya yonelik tutum g¢alisirken psikoterapi ile ilag
tedavisinin ayristirilarak ¢alisilmasi daha detayli bilgi saglayabilir. Bu sebeple, PYAYT ile
iliskili yiirtitilecek gelecek calismalarda bu iki yontem ayristirilarak degerlendirilebilir.
Ikinci olarak, erkek katilimci sayisi ile kadin katilimci sayisi arasindaki oransal
dengesizliktir. Calisma modellerinin erkek katilimcilar i¢in dogrulanmamis olmasinin
sebeplerinden birisi erkek katilimci sayisinin az olmasi olabilir. Bu yiizden ayni modelin
daha genis bir erkek orneklemi ile test edilmesi gerekmektedir. Bir bagka siirlilik ise,
cinsiyet rollerine dair bir degiskenin kullanilmamasidir. Cinsiyet, yardim alma tutumu i¢in
O6nemli bir yordayicidir; ancak cinsiyet rollerinin igsellestirilmesinin cinsiyet ile PYAYT
arasindaki iliskide araci bir rol oynadigi desteklenmistir (Ang ve ark., 2004; Johnson, 1988;
McCarthy ve Holliday, 2004; Pederson ve Vogel, 2007; Yousaf ve ark., 2013; Yousaf ve
ark., 2015). Bu calismada sadece cinsiyetin degerlendirilmis olmasi modele dair
aciklamalarda bir bosluga sebep olmustur. Cinsiyet ile PYAYT arasindaki iligkiye dair
gelecek ¢alismalarda erkeksi cinsiyet rollerinin igsellestirilmesi ya da cinsiyet rolii gerilimi
gibi degiskenlerin de kullanilmasi1 daha derin ac¢iklamalar yapilmasini saglayabilir. Ayrica
arastirmalar genellikle erkeksi cinsiyet rollerine odaklanilarak yiiriitiilmistir. Erkeksi,
kadins1 ve androjen cinsiyet rolleri ile yardim almaya yonelik tutum arasindaki iligskinin
derinlemesine incelenmesi daha derin agiklamalar yapilmasina yardimei olacaktir. Ornegin;
erkeksi cinsiyet rollerini benimseyen kadimlarin yardim alma tutumlart ile kadimnsi cinsiyet
rollerini benimseyen kadinlarin tutumlar1 arasinda bir fark olup olmadigin1 incelemek,
alanyazina cinsiyetin ve cinsiyet rollerinin etkisine dair detayl bilgi saglayacaktir. Bunun
yaninda, cinsiyet rolleri ile toplulukg¢ulugun etkilesimsel etkisinin olup olmadigina
bakilmasi da baska bir arastirma konusu olabilir. McCarthy ve Holliday’in (2004)
aragtirmaninda erkeklerde geleneksellik arttik¢a yardim almaya yonelik olumsuz tutumlarin
da arttig1 gorilmiistiir. Mevcut calismadaki kisithliklar géz 6niinde bulunduruldugunda
geleneksel toplulukg¢u yapinin erkeksi cinsiyet rolleriyle birlesmesiyle yardim alma
tutumunun olumsuzlagmasi beklenebilir. Dolayisiyla mevcut ¢aligma modelinin tekrar test
edilmesi durumunda toplulukguluk ile cinsiyet rollerinin etkilesiminin de incelenmesi
gelecek galismalar icin tavsiye niteligindedir.

Mevcut ¢alismada daha 6nceden psikoterapi ya da ilag tedavisi alan katilimci sayisi
tiim katilimcilarin beste birini olusturmaktadir. Gegmis deneyim ile yardim almaya yonelik
tutum arasinda anlamli bir iligki ¢iksa da gegmis deneyime yonelik yorumlar ile yardim alma

tutumu arasindaki iligkiye bakmak i¢in yeterli sayr ve ¢esitlilik bu ¢alismada
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saglanamamistir. Bu sebeple gelecek calismalarda 6rneklem olarak gegmiste yardim alma
deneyimi olan kisiler secilebilir ve daha detayli bir bilgiye ulasilmasi saglanabilir.

Son olarak, ¢alismanin yasa, egitim durumuna, tani grubuna gore kisitlanmis
orneklemlerle calisilmasi karistirici degiskenlerin azalmasini saglayabilecegi i¢in gelecek

calismalarda ayn1 modelin bagka o6rneklemlerle ¢alismasi tavsiye edilebilir.
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5. BOLUM

SONUC

Mevcut ¢alisma, psikopatolojiye yonelik inan¢ (PYT) ile psikolojik yardim almaya
yonelik tutum (PYAYT) arasindaki iligkide igsel utang, dissal utang ve topluluk¢ulugun
roliinii incelemeyi hedeflemistir. Arastirma 6rneklemi; 18 yas iistii, su anda psikoterapi

destegi ya da psikiyatrik ila¢ tedavisi almayan kisileri igermektedir.

Arastirma bulgularina gore, psikopatolojiye yonelik inanclar, i¢sel utang ve digsal
utang psikolojik yardim alma tutumunun birer yordayicilaridir. Bunun yaninda, literatiirle
uyumlu bir sekilde kadinlarin yardim almaya yonelik daha olumlu tutumlar sergiledigi
goriilmiistiir. Ek olarak, kadinlarin i¢sel utang puanlari erkeklere kiyasla anlamli bir sekilde

daha yiiksek iken digsal utang icin boyle bir farklilagsma saptanmamistir.

Calisma modelini test etmeye yonelik yliriitiilmiis analiz sonuglarina gore, igsel
utancin PYT ile PYAYT arasinda diizenleyici rol oynamadig1; ancak dissal utancin-sadece
kadm 6rnekleminde- PYT ile PYAYT arasindaki iliskide diizenleyici bir role sahip oldugu
bulunmustur. Ayrica, toplulukculugun PYI ile PYAYT iliskisinde dissal utancin

diizenlemesini diizenledigi goriilmiistiir.

Alanyazin gbézden gecirildiginde, mevcut ¢alisma modelinin test edildigi bir
arastirmaya rastlanmamistir. Bu sebeple, ¢alismanin baska degiskenlerle genisletilmesi ve
farkli orneklemler icin de sinanmasi gelecek c¢aligmalar i¢in verilmis olan tavsiyeler

arasindadir.
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EKLER

EK 1: BILGILENDIRILMiS ONAM FORMU

Degerli Katilimei,

Bu arastirma, Baskent Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programi
ogrencisi H. Afra Atilgan’in yiiksek lisans tezi kapsaminda Prof. Dr. Okan Cem Cirakoglu
danigsmanliginda yiiriitiillmektedir. Bu form size arastirma kosullar1 hakkinda bilgi vermek

i¢in hazirlanmistir.

Arastirma kapsaminda psikopatolojiye yonelik inanclar ile psikolojik yardim almaya
yonelik tutum arasindaki iliskide igsel utang, dissal utang ve toplulukgulugun etkisinin
incelenmesi amaglanmaktadir. Aragtirmaya 18 yas iizeri, Tiirkiye’de yasayan ve “su anda

psikoterapi destegi ve/veya psikiyatrik ilag tedavisi almayan” kisiler katilabilmektedir.

Arastirmanin amaci dogrultusunda, sizlere doldurmanizin yaklasik 15 dakikanizi
alacagi bir dlcek seti sunulacaktir. Olgek setlerini olusturan sorularin dogru ya da yanlis bir
cevab1 yoktur. Sizden beklenen sorulara ictenlikle cevap vermenizdir. Sorular1 yanitlarken
herhangi bir rahatsizlik duydugunuz an arastirmaya devam etmeme hakkina sahipsiniz.
Arastirmay1 yarim biraktiginizda verdiginiz cevaplar higbir sekilde kullanilmayacaktir.

Aragtirmaya katilarak bilimsel bir ¢alismaya katkida bulunmus olacaksiniz.

Aragtirmaya katilm tamamen goniilliiliilk esasina dayanmaktadir. Uygulama

sonunda, bu ¢alismayla ilgili sorulariniz olursa arastirmaciya ulasabilirsiniz.

Bu ¢alismaya katildiginiz i¢in simdiden tesekkiir ederiz.

Yukaridaki bilgileri okudum ve bu calismaya tamamen goniillii olarak katiliyorum. [ ]
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EK 2: KiSiSEL BILGi FORMU

. Dogum Yiliniz:

Cinsiyetiniz:

[ ] Kadin

[ ] Erkek

[ ] Belirtmek istemiyorum
. Egitim Durumunuz:

[ ] ilkokul mezunu

[ ] Ortaokul mezunu

[ ] Lise mezunu

[ ] Yiksek okul mezunu
[ ] Universite mezunu

[ ] Yiiksek lisans mezunu

[ ] Doktora mezunu

. Calisma durumunuz:

[ 1 Calisiyor
[ ]Calismiyor

. Aylik toplam geliriniz:
Medeni haliniz:

[ ] Iliskisi var
[ ] Iliskisi yok

[ ]EVIi
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[ ] Bosanmis
[ 1 Es kayb

7. Asagidaki ifadelerden size en uygun olanini isaretleyiniz.
a) Su anda psikoterapi yontemiyle tedavi goriiyorum.
b) Su anda psikiyatrist denetiminde ilag tedavisi gériiyorum.
€) Suanda hem psikoterapi hem de ilag tedavisi goriiyorum.

¢) Su anda herhangi bir psikolojik tedavi almiyorum.

(Eger a,b ya da c sikki isaretlendi ise)

Sizce gordiigiliniiz tedavi ne kadar faydali oluyor?

Hig faydasi olmuyor—0———6—10— Cok faydas1 oluyor
13. Su anda herhangi bir psikiyatrik taniniz var mi?

[ ]Evet

[ ] Hayir

Evet ise;

Aldiginiz taninin ismi?

11. Asagidaki ifadelerden size en uygun olanini isaretleyiniz.

(@) Gegmiste psikoterapi yontemiyle tedavi gordiim ve tedavim sona erdi.
(b) Gegmiste psikiyatrist denetiminde ilag tedavisi gordiim ve tedavim sona erdi.
(c) Gegmiste hem psikoterapi hem de ilag tedavisi gordiim ve tedavim sona erdi.

(¢) Gecmiste herhangi bir psikolojik tedavi almadim.
(Eger a,b ya da c sikki isaretlendi ise)
Sizce gordiigiiniiz tedavi ne kadar faydali oldu?

Hig faydasi olmadi—0———6—10—Cok faydas1 oldu
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12. Eger daha once psikoterapi ya da ilag tedavisi almak isteyip almadiysaniz sebepleri

nelerdir?

13. Gegmiste psikiyatrik bir tan1 aldiniz m1?
[ ]Evet

[ ] Hayr

Evet ise;

Aldiginiz taninin ismi?

15. Yakin ¢evrenizde psikiyatrik bir hastaligi olan biri var m1?
[ ]Evet
[ ] Hayir

Varsa yakinlik dereceniz

16. Olasi bir psikolojik problem yasadiginizda psikoterapi destegi alma ihtimalinizi yiizde

kac olarak degerlendirirsiniz?

17. Olast bir psikolojik problem yasadiginizda psikiyatri ilag destegi alma ihtimalinizi yiizde

kag olarak degerlendirirsiniz?
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EK 3: RUHSAL HASTALIGA YONELIK iNANCLAR OLCEGIi-RHYiO

Asagidaki ifadeler, sizin ruhsal hastalifa yonelik inanglarimizi 6lgmek icin

gelistirilmistir. Bu ifadeleri dikkatlice inceleyerek en dogru sekilde yanitlamaniz oldukga

Oonemlidir. Ankete vereceginiz yanitlar arastirmacilar disinda hi¢ kimse tarafindan

okunmayacak ve farkli bir amagla kullanilmayacaktir. Asagidaki her bir maddenin yanina,

ilgili madde icin size gore uygun gelen say1yi isaretleyiniz. Liitfen size uygun olan tek bir

kutucuga X isareti koyarak yanitinizi belirtiniz.

0 1 2 3 4 5
Tamamen Cogunlukla | Kismen Kismen Cogunlukla | Tamamen
Katilmiyor- | Katilmiyor- Katilmiyor- | Katiliyorum | Katiliyorum | Katiliyorum
um um um
1. Ruhsal hastalig1 olan bir bireyin baskalarina zarar 1 2 4 5
verme olasilig1, saglikl bir bireye gore daha fazladir.

2. Rubhsal hastaliklar, fiziksel hastaliklara gore daha uzun 1 2 4 5
bir iyilesme siireci gerektirir.

3. Davranislari tehlikeli olmasi1 nedeniyle ruhsal hastaligi 1 2 4 5)
olan bireylerden uzak durmak iyi bir fikirdir.

4. “Ruhsal hastalik™ ifadesi beni rahatsiz eder. 1 2 4 5)

5. Ruhsal hastalig1 olan bir bireyin, sorumlulugu az olan 1 2 4 5
bir iste ¢alismasi gerekir.

6. Ruhsal hastalig1 olan bireylerin sug isleme olasiligi 1 2 4 5)
daha fazladir.

7. Rubhsal hastaliklar tekrarlayicidir. 1 2 4 5)

8. Rubhsal hastalik teshisi alirsam; patronumun, 1 2 4 5
arkadaslarimin ve baskalarinin, hakkimda
diisiinecekleri seyler beni endiselendirir.

9. Rubhsal hastalik teshisi konmus bireyler, 1 2 4 5
hastaliklarinin olumsuzluklarin1 6miir boyu
yasayacaklardir.

10. Bir kez ruhsal hastalik tedavisi alan bireyler, gelecekte 1 2 4 5)
tekrar tedaviye gereksinim duyma egilimindedirler.
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11.

Ruhsal hastalig1 olan bireylerin dakik olma veya
sozlinde durma gibi toplumsal kurallara uymasi
zordur.

12.

Insanlar daha once ruhsal hastalik tedavisi alan bir
birey ile yakin arkadaslik kurdugumu bilseydi,
utanirdim.

13.

Bana zarar verebilecegi nedeniyle ruhsal hastaligi olan
bireyden korkarim.

14.

Ruhsal hastalig1 olan bir bireyin iyi anne-baba olma
olasilig1 daha diisiiktiir.

15.

Ailemden bir bireyin ruhsal hastalig1 olsa, utanirim.

16.

Ruhsal hastaligin tamamen iyilesebilecegine
inanmiyorum.

17.

Sorumluluk alamadiklari i¢in ruhsal hastaligi olan
bireylerin kendi baslarina yasayabilmeleri ¢ok uygun
degildir.

18.

Cogu birey ruhsal hastalig1 olan bireyle, bile bile
arkadaslik kurmaz.

19.

Rubhsal hastaligi olan bireylerin davranislar1 6nceden
tahmin edilemez.

20.

Ne kadar tedavi edilirse edilsin, ruhsal hastaligin
iyilegsmesi miimkiin degildir.

21.

Calisma ekibimdeki ruhsal hastalig1 olan bir bireyin
yapti81 ise glivenemem.
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EK 4: PSIKOLOJIiK YARDIM ALMAYA iLiSKiN TUTUM OLCEGI (PYAITO-
KF)

Asagida bireylerin psikolojik yardim arama davranislarina yonelik duygu ve
diisiincelerini iceren bazi ifadeler bulunmaktadir. Liitfen her bir climleyi dikkatle okuyup,

bu ifadelere ne diizeyde katildiginizi belirtiniz.

1 2 3 4
Kesinlikle Katilmiyorum Katiliyorum Kesinlikle
Katilmiyorum Katiltyorum

1. Akl sagligimda bir bozulma oldugunu diistintirsem, ilk 1 2 3 4
tercihim bir uzmandan yardim almak olur.

2. Sorunlar hakkinda bir psikologla konusmak, duygusal 1 2 3 4
catismalardan kurtulmanin yetersiz bir yoludur.

3. Hayatimin bu doneminde ciddi bir duygusal kriz yasasam, | 1 2 3 4
psikoterapi alarak rahatlayabilecegimden eminim.

4. Bir kisinin, kisisel ¢atisma ve korkulariyla bir uzmandan 1 2 3 4
yardim almadan bag etmeyi istemesi takdir edilecek bir
tutumdur.

5. Uzun bir siiredir endigeli ya da tizglin olsam, psikolojik 1 2 3 4
yardim almay1 isterim.

6. Gelecekte psikolojik danisma almayz1 isteyebilirim. 1 2 3 4

7. Duygusal bir sorunu olan kisinin bunu tek basina ¢ézmesi | 1 2 3 4
miimkiin degildir; bu sorununu, bir uzmandan yardim
alarak ¢Ozebilir.

8. Gereken para ve zamana karsilik psikoterapiden 1 2 3 4
saglanacak fayda konusunda kuskuluyum.

9. Kisi, sorunlarini kendi basina ¢ézmeli, psikolojik danigma | 1 2 3 4
almak basvurulacak son ¢are olmalidir.

10. Baska birgok sey gibi, kisisel ve duygusal sorunlar da 1 2 3 4
kendiliginden ¢oziiliirler.
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EK 5: ICSELLESTIRILMIiS UTANC OLCEGI

Asagida, zaman zaman sahip olabileceginiz veya uzun zamandir sahip oldugunuz

icin size tamidik gelebilecek duygular1 veya deneyimleri anlatan ifadelerin bir listesi

bulunmaktadir. Her ifadeyi dikkatlice okuyun ve ifadede anlatilani, hissetti§iniz veya

deneyimlediginiz siklik derecesine gore isaretleyin. Liitfen hi¢cbir maddeyi atlamadan ve

miimkiin oldugunca diiriist bir sekilde yanitlamaya ¢aligin.

0 1 2 3 4
Higbir Nadiren Bazen Sik Sik Neredeyse
Zaman Her Zaman
1. Aslayeterince iyi olmadigimi hissederim. 0 2 3 4
2. Bir sekilde dislanmis gibi hissediyorum. 0 2 3 4
3. Insanlarin beni kiiciik gordiigiinii diisiiniiriim. 0 2 3 4
4. Genel olarak basarili oldugumu diisiinmeye meyilliyim. 0 2 3 4
5. Kendimi azarlarim ve elestiririm. 0 2 3 4
6. Baskalarinin benim hakkimdaki goriisleri konusunda 0 2 3 4
kendimi giivensiz hissederim.
7. Diger insanlara kiyasla, bir sekilde kendimi asla onlarla 0 2 3 4
ayni derecede gormiiyorum.
8. Kendime kars1 daha fazla saygi duyabilmeyi isterdim. 0 2 3 4
9. Genelde kendimi basarisiz bir kisi olarak gérme 0 2 3 4
egilimindeyim.
10. Kendime kars1 olumlu bir tutum i¢indeyim. 0 2 3 4
11. insan olarak bir sekilde kusurluymusum, sanki bende bir 0 2 3 4
sorun varmis gibi hissediyorum.
12. Kendimi bagkalariyla kiyasladigimda ben onlar kadar 0 2 3 4
onemli degilim.
13. Hatalarimin baskalarinin 6niinde ortaya ¢ikacagina dair 0 2 3 4
cok biiyiik bir korkum var.
14. Bazi olumlu 6zelliklerim oldugunu diisliniiyorum. 0 2 3 4
15. Miikkemmellik i¢in ¢abalay1p siirekli yetersiz kaldigimi 0 2 3 4
gorurim.
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16. Bagkalarinin kusurlarimi/eksiklerimi gorebildigini 0 3 4
diistiniirtim.

17. Bir hata yaptigimda kafami duvarlara vurasim gelir. 0 2 4

18. Genel olarak kendimden memnunum. 0 3 4

19. Bir hata yaptigimda kii¢iiliip uzaklagmak isterim. 0 2 4

20. Bunalana/bogulana kadar olaylar1 tekrar tekrar kafamda 0 3 4
dondiirtiriim.

21. Kendimi en az diger insanlar kadar degerli buluyorum. 0 2 4

22. Bazen bin pargaya bdliinecek gibi hissederim. 0 3 4

23. Bedensel fonksiyonlarim ve hislerim tizerinde kontrolimii | O 3 4
yitirmig gibi hissediyorum.

24. Bazen kendimi bir bezelye tanesi kadar kiiciik hissederim. | O 3 4

25. Bazen kendimi o kadar agikta/¢iplak hissederim ki yer 0 3 4
yarilsa da i¢ine girsem isterim.

26. Igcimde dolduramadigim ac1 veren bir bosluk var. 0 3 4

27. Kendimi bos ve tatmin edilmemis hissediyorum. 0 3 4

28. Kendime kars1 olumlu bir tutum i¢indeyim. 0 3 4

29. Yalnizligim daha ¢ok bir bosluk gibi. 0 3 4

30. Eksik bir sey var gibi hissediyorum. 0 3 4
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EK 6: UTANDIRAN DiGERIi OLCEGI-2

Asagidaki ifadeleri okuduktan sonra kendinizi degerlendirip sizin i¢in en uygun

segenegi isaretleyiniz. Liitfen hi¢bir ifadeyi bos birakmamaya calisiniz.

0 1 2 3 4
Hig Nadiren Bazen Sik sik Neredeyse
Her Zaman
1. Diger insanlarin beni yeteri kadar iyi bulmadiklarini 0 2 2 4
hissederim.
2. Diger insanlarin beni kii¢iimsedigini diigtintiriim. 0 2 3 4
3. Digerlerinin benimle ilgili fikirleri hakkinda gilivensiz 0 2 3 4
hissederim.
4. Diger insanlar beni kii¢iik ve 6nemsiz olarak goriir. 0 2 3 4
5. Diger insanlar beni bir sekilde kusurlu biri olarak goriir. 0 2 3 4
6. Insanlar beni digerlerine kiyasla dnemsiz goriir. 0 2 3 4
7. Digerleri bende bir seylerin eksik oldugunu diisiiniir. 0 2 3 4
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EK 7: BIREYSEL KULTUR DEGERLERI OLCEGIi-CVSCALE

Degerli Katilimci, asagida sizinle ilgili ifadeler bulunmaktadir. Liitfen her bir
maddeyi dikkatlice okuyunuz ve sizi en iyi tanimlayan se¢enegi isaretleyiniz. Dogru ya da
yanlis cevap yoktur. Sizden beklenen igtenlikle cevap vererek bilimsel bir ¢alismaya

yardimc1 olmanizdir. Liitfen biitiin sorularla ilgili goriislerinizi ifade ediniz.

1 2 3 4 5
Hig Cok Az Orta Diizeyde | Biiyiik Ol¢iide | Tamamen
Katilmiyorum | Katiliyorum Katiliyorum Katiliyorum Katiliyorum
1. Ust makamlarda ¢alisanlar, kararlar1 astlara danismadan 1 2 3 4 5
almalidir.

2. Ustlerin, alt makamlarda galisanlarin fikirlerine gok stk 1 2 3 4 5
bagvurmalarina gerek yoktur.

3. Ust makamlarda calisanlar, alt makamlarda ¢alisanlarla 1 2 3 4 5
yliz gbz olmaktan kaginmalidir.

4. Alt makamlarda calisanlar, ist makamlarin kararlarina 1 2 3 4 5
kars1 gelmemelidir.

5. Ust makamlarda calisanlarin, alt makamlara yetki aktarimi | 1 2 3 4 5
yalnizca 6nemsiz konularla sinirli olmalidir.

6. Benden tam olarak ne istendigini bilebilmem i¢in agik 1 2 3 4 3)
bi¢imde belirtilen talimatlar gereklidir.

7. Talimatlar ve prosediirleri siki sikiya takip etmek 1 2 3 4 3)
onemlidir.

8. Kurallar ve diizenlemeler benden ne beklendigini 1 2 3 4 5

anlamami sagladigi i¢in 6nemlidir.

9. Isimde kullanmam gereken prosediirlerin 1 2 3 4 5
standartlagtiritlmasini yararli buluyorum.

10. Yapilacak uygulamalarin talimatlarla agiklanmasi 1 2 3 4 5
onemlidir.

11. Bireyler kisisel ¢ikarlarini ait olduklart grup i¢in feda 1 2 3 4 5
etmelidirler.

12. Zorluklara ragmen bireyler i¢inde oldugu gruba bagh 1 2 3 4 5

kalmay1 stirdiirmelidirler.
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13.

Grubun 1yiligi kisisel odiillerden daha 6nemlidir.

14.

Grubun basarisi bireysel basaridan daha 6nemlidir.

15.

Bireyler, ancak grubun iyiligi saglandiktan sonra kisisel
hedeflerinin pesinden gitmelidirler.

16.

Bireysel hedeflerin gerceklesmemesi pahasina, birey
grubuna sadik kalmalidir.

17.

Insan sahip oldugu paray1 iyi yonetmeli ve dikkatli
harcamalidir.

18.

Biitlin engellere ragmen amaclar dogrultusunda
kararlilikla yola devam edilmelidir.

19.

Uzun vadeli planlama yapmak 6nemlidir.

20.

Bireylerin kararli ve istikrarlt olmalar1 6nemlidir.

21.

Gelecekte basarili olmak i¢in, giiniinii glin etmekten
kac¢inilmalidir.

22.

[leride basarili olmanin anahtar1 cok ¢alismaktir.

23.

Erkekler i¢in profesyonel bir kariyere sahip olmak
kadinlara kiyasla daha 6nemlidir.

24,

Erkekler problemleri mantikla, kadinlar ise sezgiyle
cozerler.

25.

Zor problemleri ¢ozebilmek, erkeklerin yaptig1 gibi aktif
ve zorlayici olmay1 gerektirir.

26.

Erkeklerin kadinlara gore her zaman daha iy1 yaptiklar
bazi isler bulunmaktadir.
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