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OZET

Depremi Birincil Olarak Yasayan Bireylerde Travma Sonrasi Biiyiime ve
Psikolojik Dayamklihk Diizeylerinin Incelenmesi

Amag: Bu c¢alisma depremi birincil olarak yasayan bireylerde travma sonrasi
biiylime ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin incelenmesi amaciyla yapilmaistir.

Materyal ve Metot: Bu c¢alisma tanimlayici ve iliski arayici tiirdedir.
Arastirmanin evrenini Temmuz 2023 ve Mart 2024 tarihleri arasinda Elaz1g Baskil Ilge
Devlet Hastanesi acil servise basvuru yapan, deprem bolgesinden gbd¢ ederek Baskil
ilgesine yerlesen ve galismaya katilmay1 goniillii olarak kabul eden bireyler olusturdu.
Arastirmanin  6rneklemini ise dahil edilme kriterlerini karsilayan ve arastirmaya
katilmaya yazili ya da sézlii onam veren 288 kisi olusturdu. Verilerinin toplanmasinda
Kisisel Bilgi Formu, Travma Sonrasi Biiyiime Olgegi (TSBO) ve Yetiskinler I¢in
Psikolojik Dayamklilik Olgegi (YIPDO) kullamldi. Arastirmanim verileri SPSS 22.0
programi kullanilarak analiz edildi.

Bulgular: Depremden etkilenen bireylere  ait bazi sosyodemografik ve
yasadiklar1 depreme gore travma sonrasi biiylime ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin
anlamli olarak farklilik gosterdigi belirlendi. Depremi birincil olarak yasayan bireylerin
travma sonrasi biliylime ve psikolojik dayaniklilik puan ortalamalar1 arasinda pozitif
yonde, giiglii bir iliski oldugu bulundu (p<0.05).

Sonug: Bireylerin travma sonrasi biiyiime ve psikolojik dayanikliliklarinin
diizeylerinin orta diizeyde oldugu ve travma sonrasi biiyiime diizeyi arttik¢a arttikca
psikolojik dayaniklilik diizeyinin de arttig1 sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Deprem, psikiyatri hemsireligi, psikolojik dayaniklilik,

travma sonrasi biiylime



ABSTRACT

Examination of Post-Traumatic Growth and Psychological Resilience Levels in
Individuals Who First Experienced the Earthquake

Aim: This study was conducted to examine the post-traumatic growth and
psychological resilience levels of individuals who primarily experienced the earthquake.

Materials and Methods: This study is descriptive and relationship-seeking. The
population of the research consisted of individuals who applied to the emergency
department of Elaz1g Baskil District State Hospital between July 2023 and March 2024,
migrated from the earthquake zone and settled in Baskil district, and voluntarily agreed
to participate in the study. The sample of the study consisted of 288 people who met the
inclusion criteria and gave written or verbal consent to participate in the research.
Personal Information Form, Post-Traumatic Growth Scale (PTGS) and Psychological
Resilience Scale for Adults (PRSFA) were used to collect data. The data of the study were
analyzed using SPSS 22.0 program.

Results: It was determined that the post-traumatic growth and psychological
resilience levels of individuals affected by the earthquake differed significantly
depending on some of their sociodemographic characteristics and the earthquake they
experienced. It was found that there was a strong positive relationship between post-
traumatic growth and psychological resilience score averages of individuals who
primarily experienced the earthquake (p<0.05).

Conclusions: It was concluded that the levels of individuals' post-traumatic
growth and psychological resilience were at a medium level, and as the level of post-
traumatic growth increased, the level of psychological resilience increased.

Key Words: Earthquake, post-traumatic growth, psychiatric nursing,

psychological resilience
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1. GIRIS

Afet, acil durumdan daha biiyiik bir olay veya durumu ifade etmekte olup;
barinma, ulasim, iletisim, sanitasyon, su ve saglik hizmetleri gibi temel hizmetleri
kesintiye ugratir ve etkilenen topluluk disindaki kisilerin miidahalesini gerektirir
(Dewanti ve ark., 2019; Fokaefs ve Sapountzaki, 2021; Hosseinpourtehrani ve ark., 2022;
Tsai ve ark., 2019; Almukhlifi ve ark.,, 2021). Afetler, toplum giivenligini ve
stirdiiriilebilirligini tehdit eden olaylardir. Sadece ani hasar yaratmakla kalmaz, ayni
zamanda uzun vadede de etkileri devam etmektedir (Timothy ve ark., 2018). Kiiresel
olarak her cografi bolgede farkli afet tiirleri goriilmektedir (Afet ve Acil Durum Y 6netimi
Baskanligi, (AFAD, 2023).

Depremler, bireysel ve toplumsal etkileri itibariyle travmatik bir 6zellige sahiptir.
Bu yilizden depremden etkilenen kisiler psikolojik, sosyal ve ekonomik ydnlerden
olumsuz sekilde etkilenmektedir. Ancak bunun da Gtesinde depremde yakinini/sevdigi
birini travmatik bir sekilde kaybeden bireyler ruhsal agidan bu kayiptan derinden
etkilenmekte ve yasam dengesini kaybedebilmektedir. Kisinin psikolojik ve fiziksel
biitlinliiglinii tehdit eden bir travmaya tanik olmasi veya travma yasamasi sonucunda,
biligsel, duygusal, sosyal ve davranissal bozukluklar1 kapsayan psikiyatrik rahatsizliklar
ortaya ¢ikabilmekte yada bu tiir travmatik 6liimler sonucu yasanan kayiplar bireylerin yas
siireci agirlasabilmektedir. Bu Oliimlerin ani/beklenmedik olmasi, cenazelerin
parcalanmis olmasi ve cenazelere ulasilamamasi gibi durumlar geride kalan bireylerin yas
siireclerini daha da zorlastirmaktadir (ilhan ve Kislal, 2023; Yelboga, 2023).

Travmatik olaylarin bireyleri ve toplumlari etkileme diizeyi, bir¢ok farkli faktore
bagli olarak degisebilir. Bireylerin genetik farklilifi, ge¢miste travmatik yasam
Oykiislinlin varligi, travmatik olaya karst duyarliligi, stresle basa ¢ikma yontemlerinin

giicli ya da zayif olmasi, sosyal desteginin olup olmamasi, eslik eden baska

1



psikopatolojilerin varligi, toplumlarin travmatik yasantiyla ilgili ge¢gmis tecriibelerinin
olusu (gegmisinde savas gibi toplumsal felaketlerin varligi, vb.) gibi pek ¢ok cesitli faktor
birey ve toplum bazinda travmaya verilen tepkileri etkilemektedir (Ekici, 2021).

Ulkemizin deprem kusagi iizerinde olmasi, yakin bir tarihte biiyiik bir deprem
yasamasi, teror gibi olaylarin icinde yer almasi nedeniyle yasanilan ruhsal travma
kaynaklarinin sayis1 da gogalmistir (Oz ve Bahadir Yilmaz, 2009). 6 Subat 2023 tarihinde
merkez iissii Kahramanmarag’in Pazarcik ve Elbistan il¢eleri olan ve biiyiikliikleri 7.7 ile
7.6 olan iki deprem, bolgedeki 11 ilde biiyiik bir yikima neden olmustur. Deprem gibi
travmatik yasantilar pek ¢ok bireyin hayatinda ciddi psikolojik sorunlar yaratmaktadir.
Ayn1 zamanda deprem gibi travmatik yasantilara maruz kalan pek cok kiside, psikolojik
uyum ve psikolojik saglamlik diizeyinde artis gibi olumlu psikolojik degisimler de
goriilebilmektedir (Calhoun ve ark., 1998).

Yasanan travmatik olaylar sonucu kisilerde anksiyete, depresyon, uyumsuz
problem ¢ozme gibi olumsuz etkiler goriilsede olumlu etkilere de sebep olur (Tedeschi,
1998; Izgiiden ve Erdem, 2020). Travmatik olaylarin etkilerinden hizli bir sekilde
kurtulabilen (Cam ve Uguz, 2023) travmatik olaydan kazanim elde edebilen ve elde ettigi
kazanimlari ¢ikis noktasi olarak kullanabilen bireyler travmadan daha gii¢lii bir sekilde
¢ikabilir (Cam ve Uguz, 2023). Bu zorlu kosullarla basa ¢cikmak icin gosterilen psikolojik
ve biligsel ugraslar sonucunda ortaya c¢ikan olumlu degisiklikleri tanimlamak igin
kullanilan travma sonrasi biiyiime kavrami, travmatik olaylarla miicadelenin sonucu
olarak strese sebep olan yasam olaylarindan zarar gérmemeyi degil, bu travmatik
olaylardan olumlu degisimler ve deneyimler kazanmayi tanimlamaktadir (Ramos ve
Leal, 2013;Duman, 2019; Tedeschi ve Calhoun, 2004).

Sonmez (2022) deprem sonrasinda bireylerin depresyon, anksiyete, uyku,
bedensel belirti, dissosiyatif ve cinsel islev alaninda bozukluklar yasayabileceklerini
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vurgulamistir. Sakarya ve Giines’in (2013) arastirmasinda Van depremi yasayan
bireylerin psikolojik dayanikliliklari ile travma sonrasi stres belirtileri arasindaki iliskiler
ele alinmistir. Buna gore travma sonrasi stres belirtilerinden kaginma, yeniden
yasantilama ve irritabilite gibi belirtilerin artmasi durumunda psikolojik dayanikliligin
azaldig1 belirlenmistir. Ayas’in (2005) 17 Agustos 1999 Marmara depreminden 42 ay
gectikten sonra deprem bolgesinde yasayan ¢ocuklarin psikolojik belirtilerini inceledigi
calismasinda somatik, obsesif kompiilsif bozukluk, kisiler aras1 duyarlilik, depresyon,
anksiyete, psikotizm, fobik anksiyete, yeme ve uyku bozukluklar1 gibi psikolojik
belirtilerin cinsiyete gore anlamli olarak farklilastigi bulunmustur. Tas¢1 ve Ozsoy (2021)
tarafindan 2020°de Elazig’da meydana gelen depreme maruz kalan bireylerle yapilan
arastirmada, depremi yasayan bireylerin yasamayan bireylere gore peritravmatik
dissosiyasyon Ol¢egi ile travma sonrasi stres bozuklugu kontrol listesinden aldiklari
puanlarin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bireylerin travma sonrasinda yasadiklari bu
belirtiler, onlarin giinlilk yasam rutinlerine déonmelerini zorlagtirmakta ve bu travmatik
durumla basa ¢ikabilmelerini olumsuz yonde etkilerken, psikolojik dayaniklilig: yiiksek
olan bireylerin, istenmeyen durumlarda olumsuz etkileri minimize edebilmekte ve

kendilerinde yeniden toparlanma giicii bulabilmektedirler. Sancili yasam olaylarinin

ortaya ¢ikardigr gerilimi azaltma yoniinde bir diren¢ kaynagi olarak tanimlanan
psikolojik dayaniklilik kavrami bireyin ruh sagligini korumada bir tiir tampon gorevi
goriir. Ayrica ruh sagligini optimal seviyede tutarak bireyi olasi hastaliklara kars1 korur
(Terzi, 2008). Psikolojik dayaniklilig: diisiik olan bireyler ise bu durumlarda daha fazla
zorlanmakta ve psikolojik sorunlar yasayabilmektedirler. Psikolojik dayaniklilik, sadece
bireysel bir olgu degil, ayn1 zamanda toplumsal bir olgudur. Psikolojik dayaniklilig
yiiksek olan bireylerin olusturdugu bir toplum, daha dayanikli ve uyumlu bir toplum

olacaktir (Senol ve Uziim, 2019).



Giiniimiizde bir¢ok iilkede hemsireler olusabilecek afet gibi durumlara hazirlikli
olmak, gerekli bilgi ve becerileri kazanmakla yiikiimlidir. Afetler esnasinda veya
sonrasinda gelisen psikolojik sorunlar toplumun iyilik halini etkilemektedir. Bu agidan
psikiyatri hemsirelerinin bu alanda bilgi birikimi ve miidahale deneyiminin olmasi
oldukca onemlidir (Olchin ve Krutz, 2012). Travma ile karsilagan bireylerle ¢alisirken
amag, bireyin yasamina devam edebilmesini saglamaktir (Cam vd., 2016; Komiircii ve
Kuzu, 2020). Fiziksel rahatsizligi olan hastalarin psikiyatrik bozukluklar1 ve psikososyal
sorunlar1, ailelerin psikososyal sorunlari ve bu hastalara bakim veren hemsirelerin
hastanin psikososyal gereksinimlerini karsilamada yasadiklar1 zorluklarla konsiiltasyon
ve liyezon baglaminda KLPH ilgilenmektedir (Yildirim vd., 2019). KLP hemsiresi
bireylere problemleri ¢ézmede (Ka¢maz, 2006), yasanilan stresle stresle basa
cikmasinda, uyum saglamasinda (Ekinci ve Okanli, 2001), psikososyal ihtiyaclarinin
karsilanmasinda, fiziksel ihtiyaclariyla psikososyal bakimi arasindaki iligkide bir bag
kurar. Bireylere biitiinciil olarak yaklasir (Kagmaz, 2006) ve biitliinciil bakimin
saglanmasi, bakim verdigi bireylerin bakiminin kalitesini arttirmada yardimer olur
(Yildirim vd., 2019).

Toplumda bireylerin ruh sagligint olumsuz etkileyen olaylarin sayis1 ve siddeti
giin gectikce artmaktadir.Yaklagik 25-30 yildir iizerinde caligma yapilan psikolojik
dayaniklilik kavrami psikiyatri hemsireligin bir diger uzmanlik alani olan toplum ruh
saglig1 hemsireligi agisindan olduk¢a dnemlidir. Psikiyatri hemsiresi, toplum ruh sagligi
hizmeti vererek, ¢ocukluktan baslayarak yetiskinlik ve yasliliga kadar bireylerin olumlu
psikolojik gelisimlerini ve i¢inde bulunduklari yas doneminin gelisimsel islevlerini
saglikl bir bigimde yerine getirmelerini destekler (Pektas ve ark., 2006).

Ulkemizin deprem kusag iizerinde olmasi, yakin bir tarihte biiyiik bir deprem

yasamasi, teror gibi olaylarin icinde yer almasi nedeniyle yasanilan ruhsal travma



kaynaklarmin sayisi da ¢ogalmistir. Bu nedenle bu arastirmada depremi birincil olarak
yasayan bireylerde travma sonrasi biiylime ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin

incelenmesi amaclanmustir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Afet

Afetler, insanlar i¢in ekonomik, fiziksel ve toplumsal kayiplara neden olan,
normal kesintiye ugratarak yada durdurarak toplumlar1 etkileyen her tiirlii dogal,
teknolojik ya da insan kaynakli olaylardir (United Nations Office for Disaster Risk
Reduction (Birlesmis Milletler Afetlerin Azaltilmas1 Uluslararas: Stratejisi, 2023).
Afetler, barinma, ulasim, iletisim, sanitasyon, su ve saglik hizmetleri gibi temel hizmetleri
kesintiye ugratan ve etkilenen topluluk disindaki kisilerin miidahalesini gerektiren acil
durumlart ifade etmektedir. Yasanilan afetler, toplum giivenligini ve siirdiiriilebilirligini
tehdit eden olaylardir (Timothy ve ark., 2018). Her cografi bolgede ¢esitli afetler farkli
afet tlirleri gortilmektedir (AFAD, 2023).

2.2. Afet Tiirleri

Literatiir de afet tiirleri ile ilgili farkli simiflandirmalar yapilmakla birlikte AFAD
afet tiirlerini insan ve dogal kaynakli afetler olarak 2 siifa ayirmaktadir (Sekil 2.1)

(Baytar, 2017).

DOGAL
AFETLER
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2.2.1. insan Kaynakh Afetler

Insan kaynakli afetler, dogrudan insanlarin yaptiklarina bagli olarak genellikle
ihmalkarlik, dikkatsizlik, tedbirsizlik, bilgi eksikligi, dogal kaynaklarin bilingsiz bir
sekilde kullanilmas1 sonucu meydana gelen ve bir afete doniisen teknolojik olaylardan
kaynaklanmaktadir (Kadioglu, 2017).

2.2.2. Dogal Afetler

Diinyada devam eden doga olaylari, insanlarin hayatlarini ¢ok fazla etkilediginde
bu olaylar doga kaynakli afet olarak nitelendirilmektedir (Yilmaz, 2020). Dogal afetler,
doga olaylar1 sonucu meydana gelen, toplumlarin kiiltiirel ve ekonomik faaliyetlerini
biiyiik Ol¢lide aksatan, mal ve can kayiplarina sebep olan doga olaylar1 olarak
tanimlanabilir (Kadioglu, 2011; Nofal ve ark., 2018). Bu afetleri, siddetli soguklar,
kuraklik, deprem, su taskinlari, seller, kaya diismeleri, toprak kaymalari, ¢1g, firtinalar,
hortumlar, volkanlar, tsunami, yanginlar olusturmaktadir (Soydan ve Alpaslan, 2014).

2.3. Deprem

Kars1 ¢ikilamayan bir dogal olay olan deprem, yerkabugunda yasanan kirilmalar
neticesinde titresimlerin aniden ortaya cikarak dalgalar halinde gectikleri ortami sarsma
etkisi olarak belirtilmektedir ve diinyanin varolusundan itibaren goriilen bir durumdur.
Sismik agidan aktif olunan bolgelerde depremler siirekli var olarak bir¢cok insanin
dliimiine sebep olmaktadir (Isci, 2008). Depremler maddi ve manevi yikimlari ile beraber
insan hayatina 6nemli 6lgiide etki eden ve oliimciil sonuclar doguran afetlerin basinda
gelmektedir; ayn1 zamanda insanlarin saglam ve hareketsiz olarak kabul gorerek, giivenle
ayagini bastig1 yeryiiziiniin tizerinde bulunan tiim yapilarin da ayn1 zamanda zarar goriip
can kaybina neden oldugu doga olaylaridir (Asik, 2021).

Tirkiye afet tiirleri bakimindan can ve mal kaybimmi en fazla depremlerde
yasamustir. Deprem bolgeleri, Tiirkiye’nin %92’sini olusturmaktadir (Isci, 2008).
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Ulkemiz yeryiiziiniin en aktif deprem kusagindan biri olarak nitelendirilen Akdeniz, Alp
ve Himalaya bolgesinde yer almaktadir ve jeolojik unsurlardan dolay:1 topraklarinin
%66’s1 1. ve 2. derece deprem kusagindadir(Asik, 2021).

Tiirkiye’de 6 Subat 2023 tarihinde Kahramanmaras Pazarcik ilge merkezli 6nce
7,7 siddetinde bir deprem ardindan Elbistan merkezli 7,6 siddetinde ikinci bir deprem
meydana gelmistir. S6z konusu depremlerden sonra Kahramanmaras, Gaziantep,
Sanlwurfa, Diyarbakir, Adana, Adiyaman, Osmaniye, Hatay, Kilis, Malatya ve Elazig
illerinde toplam 44.218 kisi hayatin1 kaybetmis, 80.278 kisi yaralanmis, 528.146 kisi
giivenli olan diger illere tahliye edilmis ve 1.971.589 depremzedel kendi imkaniyla
tahliye olmustur (AFAD Baskanligi, 2023).

2.3.1. Depremin psikolojik etkileri

Deprem, bulundugu cografyada meydana getirdigi yapisal yikimin yani sira
insanlarin yasamlarini derinden etkileyen ve ciddi psikolojik etkiler olusturan bir doga
felaketi olarak soylenebilir (Nakajima, 2013). Depremin siddeti, depremden etkilenen
kisilerin  kisilik yapilari, toplumsal degerleri ve ge¢mis travmatik deneyimleri gibi
faktorlere bagli olarak, deprem ve sonrasinda verilen tepkiler farkliliklar barindirir
(Nakajima, 2013). Afetler igerisinde depremler digerlerinden ¢ok farkli ozellikler
barindirir ¢iinkii depremleri kontrol altinda tutmak ve tahmin edebilmek miimkiin
degildir. Ayrica, depremlerin yol agtig1 travma ve yikimin ne kadarinin dogal ne kadarinin
ise insan eliyle oldugunu ayirt etmek de miimkiin olmamaktadir. Deprem gibi bir afet,
diinyanin giivenli ve kontrol altinda tutulabilir oldugu diisiincelerini yerle bir edebilir.
Bununla birlikte deprem gibi felaketler sonrasi travma sonrasi stres ve anksiyete
belirtilerinin diger afetlere oranla daha yiiksek ve daha uzun siireli oldugu goriilmiistiir

(Newnham ve ark., 2022).



Depremler, bireysel ve toplumsal etkileri itibariyle travmatik bir 6zellige sahiptir.
Bu yilizden depremden etkilenen kisiler psikolojik, sosyal ve ekonomik yonlerden
olumsuz sekilde etkilenmektedir. Ancak bunun da Gtesinde depremde yakinini/sevdigi
birini travmatik bir sekilde kaybeden bireyler ruhsal agidan bu kayiptan derinden
etkilenmekte ve yasam dengesini kaybedebilmektedir. S6z konusu bu tiir travmatik
Olimler sonucu yasanan kayiplarda da bireylerin yas siireci daha da agirlasabilmektedir.
Bu oliimlerin ani/beklenmedik olmasi, cenazelerin par¢alanmis olmasi ve cenazelere
ulagilamamas1 gibi durumlar geride kalan bireylerin yas siireglerini daha da
zorlagtirmaktadir (Yelboga, 2023).

Depremin travmatik etkilerine karsi bireylerin dayanma giicii bircok faktore
baglidir. Travma ve zorlanmanin etkisi bireyler arasinda degiskenlik gosterir. Depremin
etki blyilikligii ve siiresi, bu tarz bir olaya karsi hazirlikli olup olunmadigi, kisilik
Ozellikleri, bas etme yontemleri, yasanilan kayiplarin kisi i¢in anlami, daha onceki
deneyimleri, ruhsal travma veya psikiyatrik bozukluk Oykiisii, sosyal destek gibi
degsikenler travmaya verilen tepkileri etkiler. Biiyiik depremlerden sonra insanlarin cogu
agir travma ve zorlanma altinda kalmaktadir. Bu insanlarin 6nemli bir kismi1 ruhsal ve
bedensel olarak etkilenmekte, fakat belirli bir kisminda psikiyatrik bozukluk
gelismektedir (Sonmez, 2022). Depremzedeler, biiyiik 6lgiide hayatta kalanlarin basa
citkma yeteneklerine bagli olarak c¢ok fazla psikolojik sonuglara maruz kalirlar.
Depremden sonra psikiyatrik morbidite konusu, depremden etkilenen depremzedeler
arasinda olumlu ruh saghgini desteklemek i¢in fiziksel problemler kadar erken
arastirilmahidir  (Udomratn, 2008). Deprem sonrasi psikolojik tepkiler arasinda
konfilizyon, korku, tiziintii, sucluluk ve 6fke gibi yogun zihinsel ve duygusal durumlara
rastlanabilir. Ayrica uyku ve odaklanma sorunlari ortaya ¢ikabilir, yasananlar zihinde

stirekli canlanabilir (Nakajima, 2013).



2.4. Travma Kavrami

Travma; bireyin psikolojik, fiziksel ve yasamsal biitiinliiglinde tehlike yaratan,
yasaminda belirgin degisikliklere neden olan ve yeniden adapte olmayi gerektiren, bag
etmekte zorlandigi olaylar veya durumlardir (Bessel Van, 2022). Ruhsal travma, Kisinin
beklenmedik veya olagandisi bir travmatik deneyim ile karsilagmasi sonrasi ne
yapacagini bilemeyerek anlam veremedigi ve korku, dehset gibi duygusal etkileri
yasadigi durumlar olarak tanimlanabilir (Agaibi ve Wilson, 2005).

Travma kavrami zamanla bir¢ok degisim gostermis olup mental bozukluklarin
tanisal ve istatistiksel el kitab1 birinci baskist (DSM-1)’ndan giiniimiizde yaygin olarak
kullanilan besinci baskisina kadar degisim gostermistir. Bu siire zarfinda, hasta odakli bir
yaklagimin benimsenmesi, her bireyin kendi durumunun 6zel degerlendirilmesine
odaklanilmasini saglamistir. DSM-5'e gore, travma; gercek ya da korkutucu bir sekilde
oliimle veya ciddi yaralanmayla karsilasma, ya da cinsel saldiriya ugrama durumu olarak
tanimlanmaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).

DSM-5, Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan yayimlanan kilavuzda, travmalari
ic temel kategori altinda siniflandirmaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).

1. Insanlar tarafindan kasith olarak gergeklestirilenler (savas, terdr, tecaviiz vb.)

2. Insanlar tarafindan kazara meydana gelenler (yangin, trafik kazasi vb.)

3. Dogal afetler ve olaylar (deprem, sel vb.)

Bir olayin travma olarak tanimlanabilmesi i¢in asagidaki kriterlerden en az birinin
gerceklesmis olmasi gerekir:

a. Aniden ve beklenmedik bir sekilde sarsic1 veya drseleyici bir olayla karsilasma,
b. Bagskalarinin acili veya tehlikeli bir olaya dogrudan sahit olma veya bu olaya tanik

olma,
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c. Kisinin kendi ¢evresinde (aile, akraba, komsu vb.) benzer tiirden olaylarin
meydana geldigini 6grenme,

d. Orseleyici bir olayin hoslanilmayan 6zellikleriyle birden fazla kez veya asir1
diizeyde karsilagsma, bu olaya tekrar tekrar maruz kalma.

Bu kriterler, bir bireyin yasadig1 olayin travmatik etkiler birakabilmesi i¢in 6nemli
faktorleri yansitmaktadir. Ancak, bu kriterlere ek olarak, bir kisinin travmatik bir olaya
verdigi tepkilerin siirekliligi ve belirli belirtiler de goz oniine alinmalidir (APA,2013).

Insan hayatinda goriilen travmatik olaylarin sonucunda kisa ve uzun vadeli etkiler
goriilmektedir. Bu olaylar sonucu ortaya ¢ikan psikolojik etkiler ruh sagligi alaninda
cokca calisilan ve 6nem verilen konulardandir. insanlarin verdikleri tepkileri belirlemek,
tepkilerin degiskenliginin farkinda olmak, travmatik olaylara kars1 hazirlikli olmak ve
verilen tepkilere yonelik programlar gelistirmek ig¢in 6nemlidir. Normal bir akisa sahip
olan yasamda cesitli stresli durumlarla karsilasan insanlar bu durumlara kars1 bir tepki
birikimine sahip olsalar da travmatik olay tepki birikimini ve kisinin basa ¢ikma
mekanizmalarin1 devre disi birakir (Tanhan ve Kardas, 2014). Yasanan travmatik
olaylarin fiziksel sonuclarinin yaninda (Akcan, 2018) kisilerde depresyon, anksiyete,
uyumsuz problem ¢ézme (Tedeschi, 1998), nefes almada giicliik, madde kétiiye kullanimi
(Ozyanik ve Tarlaci, 2022), intihar ve travma sonrasi stres bozuklugu (Akcan, 2018) gibi
psikiyatrik problemler, dfke, iiziintii gibi olumsuz sonuglar gériilebilir (Ozyamk ve
Tarlaci, 2022)

2.5. Travmatik Yasantilara Verilen Tepkiler

Travmatik yasantilar sonrasi ortaya ¢ikan tepkiler 3 baslikta incelenmektedir.

2.5.1. Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

Kisinin psikolojik ve fiziksel biitlinliigiinii tehdit eden bir travmaya tanik olmasi

veya travma yagamasi sonucunda, bilissel, duygusal, sosyal ve davranigsal bozukluklari
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kapsayan psikiyatrik rahatsizliga travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) denir (Hazar,
2023; ilhan ve Kislal, 2023). Travmay: yasayan bireyin 6zellikleri, travmanin niteligi,
siddeti gibi 6zelliklerin TSSB’nin sebeplerini etkilendigi diisiiniilse de (Hazar, 2023)
siddet, istismar, dogal afet, teror, hastalik, trafik kazasi gibi olaylar TSSB’ye sebep
olabilen yaygin durumlardandir (Yasa, 2023). TSSB daha ¢ok depresyon, anksiyete,
madde kullanim bozuklugu gibi bozukluklarla birlikte goriiliir (Hazar, 2023).

TSBB’nin belirtileri travmatik olaydan hemen sonra ortaya ¢iktig1 gibi yillar sonra
da ortaya cikabilir (Yasa, 2023). 2-30 giin siiren belirtiler akut, 3 aydan uzun siiren
belirtiler kronik olarak adlandirilmistir (Hazar, 2023). Travmatik olayin geri doniisii
olarak yinelenen anilar, rahatsiz edici diisler, yonlendirici diisiinceler ortaya ¢ikar. Olay1
tekrar yasadiklarini hissederler. Yasanan travmatik olayr hatirlatan insanlardan,
yerlerden, etkinliklerden kagmak isteyebilirler. Olay hakkinda konugmamakta inat
edebilirler (Hazar, 2023). Kendine ve etrafina zarar verecek davranislarda bulunabilir.
Detaylara siipheci bir sekilde takilabilir. Hemen her seyden tlirker bir hale gelebilir. Dikkat
eksikligi, uyku problemi olabilir (Yanik, 2018).

2.5.2. Akut Stres Bozuklugu

DSM-5’e gore asir1 travmatik bir stres kaynagi ile karsilagtiktan sonraki 1 ay
icinde ortaya ¢ikan anksiyete, kaygi, ¢coziilme belirtileri ve diger bulgular1 kapsayan bir
dizi akut stres tepkisi ile karakterize olan duruma akut stres bozuklugu (ASB) denir
(Ozaltin vd., 2004; Ugur vd., 2021). Saskinlik, uyaranlar1 anlamlandiramama,
duygularin1  hissedememe, olaymn tekrar tekrar yasanmasi, olayr animsatan
konusmalardan, yerlerden aktivitelerden uzak durma, sosyal ige c¢ekilme, uykusuzluk,
asirt irkilme, sinirlilik, 6fke patlamalar1 gibi uyarilma belirtileri, her an tetikte olma,
konsantrasyonda bozulma, sebebi bilinemeyen bedensel belirtiler, su¢luluk duygusu,
intihar distinceleri, kendine zarar verici riskli davraniglar ve islevsellikte bozulma gibi
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belirtiler ASB’nin baslica belirtilerindendir. Belirtilerin siddeti travmanin siddetine ve
siiresine, bireyin buna maruz kalma derecesine, kisisel ve kiiltiirel 6zelliklerine gore
degisir (Sinici, 2009)

2.5.3. Travma Sonrasi Biiyiime

Travmatik olaylarin bireyleri ve toplumlari etkileme diizeyi, birgok farkli faktdre
bagli olarak degisebilir. Bireylerin genetik farklilifi, ge¢miste travmatik yasam
Oykiisiiniin varligi, travmatik olaya karsi duyarliligi, stresle basa ¢ikma yontemlerinin
giicli ya da zayif olmasi, sosyal desteginin olup olmamasi, eslik eden baska
psikopatolojilerin varligi, toplumlarin travmatik yasantiyla ilgili gegcmis tecriibelerinin
olusu (ge¢misinde savas gibi toplumsal felaketlerin varligi, vb.) gibi pek ¢ok cesitli faktor
birey ve toplum bazinda travmaya verilen tepkileri etkilemektedir (Ekici, 2021).

Yasanan travmatik olaylar sonucu kisilerde anksiyete, depresyon, uyumsuz
problem ¢dzme gibi olumsuz etkiler goriilsede (Tedeschi, 1998) olumlu etkilere de sebep
olur (Izgiiden ve Erdem, 2020). Travmatik olaylarin etkilerinden hizli bir sekilde
kurtulabilen travmatik olaydan kazanim elde edebilen ve elde ettigi kazanimlar1 ¢ikis
noktasi olarak kullanabilen bireyler travmadan daha gii¢lii bir sekilde ¢ikabilir (Tedeschi,
1998; Cam ve Uguz, 2023). Bu zorlu kosullarla basa ¢ikmak i¢in gosterilen psikolojik ve
biligsel ugraslar sonucunda ortaya ¢ikan olumlu degisiklikleri tanimlamak i¢in kullanilan
travma sonrasi biiyiime kavrami (Ramos ve Leal, 2013), travmatik olaylarla miicadelenin
sonucu olarak strese sebep olan yasam olaylarindan zarar gérmemeyi degil (Akcan,
2018), bu travmatik olaylar sonucunda ortaya ¢ikan olumlu degisim ve deneyimler olarak
tanimlanmaktadir (Duman, 2019; Tedeschi ve Calhoun, 2004).

Birey, Orseleyici yasam olaylariyla karsilastiginda beklenmedik bir sekilde tehdit
altinda hisseder ve yogun stres ve korku yasar, bu da bireyin kendini izole etmesine ve
kaginmasina neden olmaktadir (Tiirksoy, 2003). Travmatik yasanti sonrasinda bazi
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bireylerde depresyon, kaygt bozuklugu, TSSB gibi olumsuz durumlar goriiliirken bazi
bireylerde de hayatlarina yeni bir anlam verme, Onceliklerini belirleme, iligkilerini
gelistirme, ruhsal olarak daha giliclenme gibi olumlu durumlar goriilmektedir
(Shakespeare-Finch ve ark., 2003). Orseleyici yasantidan sonra birey kendini daha iyi
ifade edebilmekte, bagkalarint daha iyi anlayabilmektedir. Kendisinin de zarar
gorebilecegini fark eden birey baskalarina yardim etmeye de daha hevesli olmaktadir
(Weiss, 2004).

Travma sonrasi biiytime ile ilgili galismalar incelendiginde deprem ve diger afetler
gibi travmalara maruz kalan kisilere agirlik verilmis, ilerleyen zamanlarda bu kavram
saglik alaninda da ¢alisiimaya baglanmistir (Akcan, 2018). Kanser, koroner arter hastaligi
gibi insan hayati ciddi anlamda tehdit eden hastaliklara sahip olan kisilerde, ¢cocuklarinda
saglik problemi olan aile bireylerinde daha ¢ok calisildig1 goriilmektedir (Inci ve Boztepe,
26 2013). Travma sonrasi biliylimenin ruh sagligi komplikasyonlarmi hafifletmekteki
faydalarina ragmen sinirli sayida arastirma CABG sonrasi hastalarda travma sonrasi
bliylimeye odaklanmistir (Waight vd., 2015).

2.6. Travma Sonrasi Bilyiimenin Alt Boyutlar

Tedeschi ve Calhoun faktor analizi kullanarak yaptiklari calisma da travma sonrasi
biiyiimenin bilesenlerini 5 alanda gézlemlemislerdir. (Ezerbolat ve Ozpolat, 2016; Ramos
ve Leal, 2013).

e Onceliklerin yeniden degerlendirilmesi ve yasamin daha fazla takdir edilmesi;

Kisi giinlik hayatinda 6nceden fark edemedigi olaylardan daha fazla keyif
olmaya baslar. Oncelikli dnem derecesini degistirebilir. Daha énce énemsiz
olarak kabul ettigi seylere dikkat etmeye baslayabilir (Ezerbolat ve Ozpolat,

2016; Inci ve Boztepe, 2013; Ramos ve Leal, 2013).
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Bagkalariyla daha sicak ve yakin iliskiler; Yasanan travmatik olayin
sonucunda stresle veya kayipla bas etmeye calisan kisi ailesi ya da
arkadaslarindan destek isteyebilir (Duman, 2019; Ramos ve Leal, 2013).
Yasanan travmatik olaydan sonra kisilerle yakin iligkilerine daha ¢ok 6nem
vermeye baslayabilir (Inci ve Boztepe, 2013). Yasanan olumsuz deneyimler
hakkinda destek aldig1 kisilere kendini acabilir (Ezerbolat ve Ozpolat, 2016;
Duman, 2019; Ramos ve Leal, 2013). Digerlerinden gelen yardimi daha kolay
kabul etmeye var olan sosyal aglardan daha iyi yararlanmaya, yeni iligkiler
kurmaya baglar. Kisilerarasi yakinlik veya samimiyet duygusunun aksine baz1
iligkileri zayiflayabilir veya bitebilir (Duman, 2019; Ramos ve Leal, 2013).
Daha yiiksek bir kisisel gii¢; Bireyin benlik algisinda goriilen olumlu degisim
anlamima gelen kisisel giiglenme bireyin kendini kurban olarak gérmeyi
birakip hayatta kalan ya da savase¢i olarak gérmeye baslamasidir (Dursun ve
Soylemez, 2020). Kisi olaydan 6nceki ve sonraki kendini karsilastirdiginda
daha fazla gii¢lii, becerikli (Duman, 2019; Dursun ve S6ylemez, 2020; Ramos
ve Leal, 2013), cesur, karsilasabilecegi olaylara kars1 daha hazirlikli ve benlik
saygis1 artmig olarak goriir (Dursun ve Soylemez, 2020). Travmatik olaylarin
olumsuz etkilerini net olarak anlar (Duman, 2019; Ramos ve Leal, 2013).
Ancak bu sefer kisisel kontrol giicli artmis ve bir kalkan 6rmiistiir. Bana bir
sey olmaz diislincesinin yerine bu olayin iistesinden geldiysem her seyin
iistesinden gelebilirim diisiincesi yer alir (Dursun ve Soylemez, 2020).
Spiritiiel gelisim; Travmatik olaya maruz kalan kisilerin deneyimleri dini veya
manevi konularla ilgili gelisime yol agar (Duman, 2019; Ramos ve Leal,
2013). Kisinin dini bir varliga olan inanci travmadan sonra artabilir (Ramos

ve Leal, 2013). Bu siirecte birey kendiligini yeniden yapilandirir. Yagaminin

15



anlamini, kisisel onemini ve amagclarini sorgular (Dursun ve Soylemez, 2020).
Bir dine bagli olmayan kisilerde de spiritiiel olarak bir miktar biiylime
goriilebilir (Ramos ve Leal, 2013; Duman, 2019).

e Yeni olasiliklar; Travmayla miicadele i¢cinde olan kisi hayatinin birgok
alaninda yeni se¢enekler fark eder (Ramos ve Leal, 2013; Duman, 2019). Bu
farkindalik sonucunda kendisinde olmayan yeni bakis agilarini kesfeder. Sahip
oldugu yeteneklere gore yeni hedefler koyar. Yeni amaclar edinerek hayatini
daha anlamli hale getirmeye calisir (Dursun ve Soylemez, 2020).

2.7. Travma Sonrasi Biiyiimede Hemsirenin Rolii

Travma ile karsilasan bireylerle calisirken amag, bireyin yasamina devam

edebilmesini saglamaktir (Cam vd., 2016; Komiircii ve Kuzu, 2020). Hasta ya da
ailelerinin yasantilarim1 goézlemleme firsati olan hemsirelere bu siliregte Onemli
sorumluluklar diismektedir. Travmatik olayla karsilasan kisi o ana kadar kullandig1 bas
etme bicimleriyle {iistesinden gelemeyebilir. Bu ylizden yeni veya farkli bas etme
yontemleri gelistirmesi gerekir. Alternatif ¢oziim yollarinin bulunmasinda, etkili bas etme
yontemlerinin kesfedilmesi ve bu yontemlerin gelistirilmesinde hemsireler hasta veya
hastanin ailesine danismanlik yapabilir (Inci ve Boztepe, 2013). Aymi travmatik olayla
karsilagan bireylerin gosterdigi tepkilerin farkli olabilecegini bilen hemsireler, bireyler
i¢in olayin onlar igin ne anlama geldigini ve onlar1 nasil etkiledigini belirlemelidir (Inci
ve Boztepe, 2013; Komiircii ve Kuzu, 2020). Hemsireler, travmatik olay karsisinda
yalmzlik, ¢aresizlik yasayan birey ve ailesinin destek kaynaklarini fark etmesini saglar.
Bu kaynaklarin fark ettirilmesini saglamak birey ve ailesi i¢in degerlidir. Travmalarin
biiylime ile sonuglanmasina katki saglayan hemsireler bireyin biyo-psiko-sosyal tiim
gereksinimlerini degerlendirerek nitelikli bakimimi gergeklestirmis olurlar (Inci ve

Boztepe, 2013).
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Deprem gibi travmatik yasantilar pek ¢ok bireyin hayatinda ciddi psikolojik
sorunlar yaratmaktadir. Ayn1 zamanda deprem gibi travmatik yasantilara maruz kalan pek
cok kiside, psikolojik uyum ve psikolojik saglamlik diizeyinde artig gibi olumlu
psikolojik degisimler de goriilebilmektedir (Calhoun ve ark., 1998). Travma sonrasi
biiyiime olarak isimlendirilen bu durumun ortaya ¢ikma siiresi, bireyler arasinda farklilik
gostermektedir. Travma sonrast biiyiime, travmatik anin hemen ardinda ortaya
cikabilecegi gibi ¢ok uzun zaman sonra da ortaya ¢ikabilmektedir. Travmatik olayin
siddetinin artmasi, travma sonrasinda olumlu psikolojik degisimlerin ortaya g¢ikma
stiresini etkilemekte ve bu degisimin daha hizli yasanmasina neden olmaktadir (Kafes ve
ark., 2024).

Bireyin, ailenin ve ¢evrenin biyolojik, psikolojik ve sosyal olarak ele alinan ¢ok
boyutlu bir yaklagim olan biyopsikososyal yaklasim bireyin kaygilarini degerlendirme,
sorun odakli tedavi plan1 gelistirebilme, bireyi egitebilme ve motive edebilmeyi kapsar
(Ongel, 2018). Fiziksel rahatsizigi olan hastalarin psikiyatrik bozukluklar1 ve
psikososyal sorunlari, ailelerin psikososyal sorunlari ve bu hastalara bakim veren
hemsirelerin hastanin psikososyal gereksinimlerini karsilamada yasadiklar1 zorluklarla
konsiiltasyon ve liyezon baglaminda KLPH ilgilenmektedir (Yildirim vd., 2019).
Psikiyatri hemsireliginin alt uzmanlig1 olan KLP hemsireliginin dogrudan ya da dolayh
olarak bir¢ok uygulama alani vardir. Huzur evleri, evde bakim, rehabilitasyon merkezleri,
hastanelerdeki yogun bakim tiniteleri, pediatri, dahiliye, kadin dogum, geriatri, cerrahi ve
acil birimlerdeki hasta bireyler, hasta bireylerin aileleri ve gorevlilerle ¢alisirlar (Ekinci
ve Okanli, 2001). KLP hemsiresi bireylere problemleri ¢ozmede (Kagmaz, 2006),
yasanilan stresle stresle basa ¢ikmasinda, uyum saglamasinda (Ekinci ve Okanli, 2001),
psikososyal ihtiyaclarinin karsilanmasinda, fiziksel ihtiyaglariyla psikososyal bakimi
arasindaki iliskide bir bag kurar. Bireylere biitiinciil olarak yaklasir (Kagmaz, 2006) ve
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biitiincilil bakimin saglanmasi, bakim verdigi bireylerin bakiminin kalitesini arttirmada
yardimei olur (Yildirim vd., 2019).

2.8. Psikolojik Dayamkhlik

Psikolojik dayaniklilik kavrami, Latince “‘resiliere’” kelimesinden tiiretilmistir ve
bireyin zorlu bir yasam deneyimini tecriibe etmesine ragmen yasama devam edebilme
yetenegidir (Yang ve ark., 2020). Esneklik, kendini toparlama giicii, bulundugu kosullara
uyum saglama, olumsuz deneyimlere ragmen hayatta kalma durumlarini tanimlamak i¢in
kullanilmaktadir (Cam ve Biiyiikbayram, 2017; Oz ve Bahadir Yilmaz, 2009; Savasan,
2020).

Psikolojik dayaniklilik i¢in zorlu olaylar karsisinda ortaya cikabilecek olasi
risklerin belirlenmesi ve bu risk faktorlerinin etkisinin azaltilmasi ya da faktorlerin
ortadan kaldirilmasi, ruh saghiginin iyi ve 6z yeterliligin, 6z farkindaligin mevcut olmasi
gibi koruyucu faktorlere sahip olmak 6nemlidir (Cam ve Biiyiikbayram, 2017; Mandleco
ve Peery, 2000; Olsson ve ark., 2003). Bununla birlikte psikolojik dayaniklilik bireysel
ozelliklere, genetik faktorlere, fiziksel saglik sorunlarinin varhigina, kisilerarasi
etkilesimlere, sosyal destek aglarina ulagsmaya gore bireysel farklilik gostermektedir
(Gizir, 2007; McAllister ve McKinnon, 2009). Psikolojik dayanikliligi gelismis bireylerin
travmatik ve zorlu olaylar karsisinda bas etme becerilerini kullanmaya devam ettikleri,
0z sayg1, olumlu benlik algis1 ve yiiksek iyi olug diizeyleri oldugu bildirilmistir (Cevizci
ve Miiezzin, 2019).

Psikolojik dayanikliligin 6nemi, bireylerin yasam zorluklar1 sonrasinda pes
etmeden, daha gii¢lii, dayanikli ve wuyumlu bir sekilde hayatlarina devam
edebilmelerinden kaynaklanmaktadir (Turgut, Eraslan ve Capan, 2017). Giiniimiizde
psikolojik dayaniklilik, bireylerin travmatik yasam olaylar ile saglikli bir sekilde basa
cikabilmesine olanak veren, miza¢ ve kisilik gibi yapisal degiskenlerin yani sira sorun
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¢Oozme becerisi gibi 6zgilin yeteneklerin de bir araya gelerek olusturdugu ¢ok yonlii bir
olgu olarak degerlendirilmektedir (Campbell-Sills ve ark., 2006). Psikolojik dayaniklilik,
yasamin bizi yikmaya calisti§i anlarda ayakta kalabilme, kendimize giivenebilme,
umudumuzu kaybetmeyebilme yetenegidir (Karairmak, 2006). Psikolojik dayaniklilik,
olumsuz yasam deneyimlerinin bizi degistirmesine izin vermeyen, eski halimize
donebilmemizi saglayan bir beceridir (Ramirez, 2007). Psikolojik dayaniklilik, travmatik
yasam deneyimlerinin bizi yaralamasia engel olan, yaralarimizi iyilestiren bir kisilik
ozelligidir (Ozkapu, 2019). Psikolojik dayaniklilik, sabit ve statik bir yap: olmayip,
dogustan getirilen bir Ozellik de degildir. Psikolojik dayaniklilik, yasam boyu
Ogrenilebilen, gelistirilebilen, degisime agik bir psikolojik olgudur (Buz ve Geng, 2019).

Psikolojik dayaniklilikla ilgili yapilan arastirmalar psikolojik dayanikliligin
travma ve stres yaratan durumlarla bas etmede ve zararlarin en aza indirilmesinde 6nemli
bir role sahip oldugunu gostermistir (Biiyiikbodur, 2018). Travmatik olaylarin etkileri her
bireyde farklilik gostermektedir. Kimi bireyler travmatik durumlarla miicadele ederken
becerilerini gelistirir, kimi bireyler ise bazi stres tepkileri gosterebilir. Bu farklilasmanin
psikolojik dayaniklilik kisilik 6zelligi ile yakindan iliskili oldugu diisliniilmektedir
(Biiyiikbodur, 2018).

Cesitli arastirmalar psikolojik dayaniklilig: yiiksek bireylerin hayatta karsi karsiya
kalabilecekleri sorunlarin oniine gegebildiklerini ve sorunlara karsi kendilerini giiglii
hissedebildiklerini (Florin ve ark, 1995), stresli olaylarla daha kolay bas edebildiklerini
(Vogt ve ark., 2008), kriz durumlarindan olumsuz etkilenmek yerine bu durumlari firsata
cevirebildiklerini, daha yiiksek yasam doyumuna sahip olabildiklerini (Timli ve
Recepoglu, 2013; Pak ve ark., 2017) ve depresif belirtilerinin daha az olabildigini (Pak

ve ark., 2017) ortaya ¢ikarmustir.
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2.8.1. Psikolojik Dayamikhihg: Etkileyen Faktorler

Psikolojik dayanikliligi etkileyen bazi faktorler bulunmaktadir, bunlar risk
faktorleri ve koruyucu faktorler olmak iizere iki baslik altinda agiklanmaktadir. Risk
faktorleri olmasit muhtemel olumsuz sonuglar1 ve olumsuz yasam sartlarini ifade eder.
Dolayistyla bu faktorler olumsuz bir durumun ortaya ¢ikma ihtimalini arttiracak ya da var
olan olumsuz bir durumun devam etmesine sebep olacak faktorlerdir (Kirby ve Fraser,
1997 aktaran: Siizen, 2015). Koruyucu faktdrler ise bir problemi ortaya c¢ikmadan
onlemeyi ve var olan bir problemin etkisini azaltarak bireyin gii¢ durumlar karsisinda
ayakta kalabilmesini saglamaktadir (Tiimlii ve Recepoglu, 2013).

2.9. Psikolojik Dayamiklilhik ve Hemsirelik

Psikolojik dayaniklilik, sancili yasam olaylarinin ortaya ¢ikardigi gerilimi azaltma
yoniinde bir diren¢ kaynagi olarak devreye girer ve bireyin ruh sagligini korumada bir tiir
tampon gorevi goriir. Dayaniklilik, olaylarin daha az stresli formlara donligmesinde de
islevseldir. Ayrica ruh sagligin1 optimal seviyede tutarak bireyi olasi hastaliklara karsi
korur (Terzi, 2008).

Yaklagik 25-30 yildir {izerinde ¢alisma yapilan psikolojik dayaniklilik kavrami
toplum ruh sagligi hemsireligi agisindan olduk¢a 6nemlidir. Psikiyatri hemsiresi, toplum
ruh sagligr hizmeti vererek, cocukluktan baslayarak yetiskinlik ve yashliga kadar
bireylerin olumlu psikolojik gelisimlerini ve ic¢inde bulunduklar1 yas doneminin
gelisimsel islevlerini saglikli bir bigimde yerine getirmelerini destekler (Pektas ve ark.,
2006). Toplumda bireylerin ruh sagligin1 olumsuz etkileyen olaylarin sayis1 ve siddeti
giin gectikce artmaktadir. Bunlar yoksulluk, diisiik sosyo-ekonomik statii, aile i¢i siddet,
cocuk thmal ve istismar olaylarindan toplumsal siddet gibi genis bir perspektife dogru
uzanmaktadir. Ayrica iilkemizin deprem kusagi tizerinde olmasi, yakin bir tarihte biiyiik
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bir deprem yasamasi, teror gibi olaylarin iginde yer almasi nedeniyle yasanilan ruhsal
travma kaynaklarinin sayist da ¢ogalmistir. Bu nedenle iilkemizin sosyocografik yapisi
da g6z Oniine alindiginda bireylerin psikolojik dayaniklilik diizeylerinin yiiksek olmasi
onemlidir. Hemsirelerin karsilastiklar1 sorunlar karsisinda etkili bir bigimde miicadele
edebilmeleri ve bu sorunlar karsisinda kendi ruh sagliklarii koruyabilmeleri icin
oncelikle kendilerinin saglam bir psikolojiye sahip olmalari, daha sonra toplumdaki
bireylerin psikolojik saglamliklarina katkida bulunmalari kaginilmazdir(Oz ve Bahadir

Yilmaz, 2009)
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3. MATERYAL VE METOD

3.1. Arastirmanin Tiirii

Bu arastirma depremi birincil olarak yasayan bireylerde travma sonrasi biiyiime
ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin incelenmesi amaciyla tanimlayici ve iliski arayici
tiirde yapildi.

3.2. Arastirmanin Sorulari

Bu arastirma ile asagida verilen arastirma sorularina yanit aranmastir;

Depremi birincil olarak yasayan bireylerin;

e Travma sonrasi biiyiime diizeyleri nasildir?

Psikolojik dayaniklilik diizeyleri ne seviyededir?
e Bireylerin sosyodemografik 6zelliklerine gore travma sonrasi biiylime ve
psikolojik dayaniklilik diizeyleri degisiklik gostermekte midir?
e Bireylerin yasadiklar1 depremin 6zelliklerine goére travma sonrasi biiylime ve
psikolojik dayaniklilik diizeyleri degisiklik gostermekte midir?
e Travma sonrasi biiyiime ve psikolojik dayaniklilik diizeyleri arasinda iligki
var midir?
3.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi
Aragtirmanin evrenini 6 Subat 2023 yilinda Tiirkiye’de Kahramanmaras merkezli
depremleri yasayan ve deprem sonrasi Elazig’in Baskil ilgesine go¢ eden yetiskin
bireyler olusturdu. Ornek biiyiikliigii evren biiyiikliigii bilinmeyen gruplarda minimum
orneklem biiyiikliigi formiilii ile (n= (1.64)2 .0.3.0.7/ (0,05)2 ) 225 olarak hesaplandi.
Arastirmanin 6rneklemini dahil edilme kriterlerini karsilayan ve aragtirmaya katilmaya
yazili ya da sozlii izin veren 288 kisi olusturdu.
3.3.1. Arastirmaya Alinma Kriterleri

e 18 yas ve istii olmak,
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e Arastirmaya katilmaya goniillii olmak,

e Deprem sonrasi psikiyatrik bir tan1 almamis olmak,

e Jletisim ve sorular1 cevaplamaya engel olacak fiziksel ve/veya zihinsel

kisitliliginin bulunmamak.

3.4. Verilerin Toplanmasi

Aragtirma verileri Temmuz 2023- Mart 2024 tarihleri arasinda yiiz yiize goriisme
yontemi ile toplandi. Kahramanmaras depremi 11 ilde yasanmis ve ¢ok ciddi hasaralara
sebep olmustur. Elazig’1in Baskil il¢esi deprem sonrasi Malatya, Elazig ve ¢evre illerden
fazla sayida goc¢ alan bir ilgedir. Veriler Baskil Devlet Hastanesi acil servisine bagvuru
yapan ve depremi birincil olarak yasayan yetigkin bireylerden toplanildi. Acil serviste
muayenelerini ve tedavileri tamamlanan hastalar triyaj bolgesinde uygun bir odaya davet
edildi ve anket sorular1 bireylere verilerek doldurmalari istenildi. Okumakta zorluk ¢eken
hastalara anket sorular1 okunularak yardimei olundu. Anketlerin yanitlanmasi yaklasik 10
dk stirdii.

3.5. Veri Toplama Araclar

Aragtirmada verilerin toplanmasi i¢in “Kisisel Bilgi Formu” (Ek-4) , “Travma
Sonras1 Biiyiime Envanteri”(EKk-5) ve “Yetiskinler I¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi”
(Ek-6) kullanildu.

3.5.1. Kisisel Bilgi Formu (Ek-4)

Aragtirmaci tarafindan literatiir taranarak hazirlanan kisisel bilgi formu, bireyleri
tanitacak 6 soru ve yasanilan depreme iligkin sorularin yer aldigi toplam 15 sorudan
olusmaktadir.

3.5.2. Travma Sonrasi Biiyiime Ol¢egi (TSBO) (Ek-5)

Travma sonrasi yasanan travmatik olaya bagl gelisen olumlu degisimi 6lgmek

amaciyla Tedeschi ve Calhoun tarafindan 1995 yilinda gelistirilen bir dlgektir. Olgek 21
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maddeden olusup, 5°1i likert tipi bir 6l¢ektir (0=Hi¢ yasamadim- 5=Cok fazla yasadim).
Olgekten almabilecek puan 0-105 olarak belirtilmistir. Baskalariyla iliskiler, yeni
olanaklar, kisisel dayaniklilik, manevi degisim ve hayata deger verme olmak tizere 5 alt
boyuttan olusmaktadir. Olgekten alian yiiksek puan, kisinin travma sonrasi ne diizeyde
gelisim gosterdigi hakkinda bilgi verir. Olgegin Tiirkce uyarlamasi Diirii (2006)
tarafindan gerceklestirilmis ve cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi .93 olarak bulunmustur.
Bu ¢alisma igin 6l¢egin cronbach alfa degeri 0.93 olarak hesaplanmustir.

3.5.3. Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayamklilik Olcegi(Ek-6)

Yetigkinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi (YPDO) yetiskinlerin psikolojik
dayaniklilik diizeylerini belirlemek i¢in Friborg vd. (2005) tarafindan gelistirilmis olup
iilkemizde Basim ve Cetin (2011) tarafindan gecerlik ve giivenirlik ¢aligsmasi yapilmastir.
Olgek otuz {ic madde ve alt1 alt boyuttan meydana gelmektedir. Olgek alt boyutlarindan
“‘gelecek algis1”” (20, 14, 8, 2) ve “‘yapisal stil’” (21, 15, 9, 3) dérder madde, ‘‘sosyal
yeterlilik’” (29, 25, 22, 16, 10, 4), ‘‘aile uyumu’’ (32, 26, 23, 17, 11, 5) ve ‘‘kendilik
algist’’ 28 (31, 28, 19, 13, 7, 1) altisar madde, ‘‘sosyal kaynaklar’’> (33, 30, 27, 24, 18,
12, 6) yedi maddeyle test edilmektedir. Olgek sorularma gére almacak puan minimum
33, maksimum 165°tir. Olgegin degerlendirmesinde puanlar yiikseldikge psikolojik
dayanikliligin arttigina, puan diistiikkce de psikolojik dayanikliligin diistiigiine isaret
etmektedir. Olgegin toplam Cronbach Alfa katsayis1 0.86 olarak hesaplanmistir. Bu
calismada 6l¢egin Cronbach’s alfa katsayisi 0,86 olarak hesaplandi.

3.6. Verilerin Degerlendirilmesi

Istatistiksel analizler icin SPSS Statistics (Statistical Program for Social Sciences)
22 programi kullanilmistir. Verilerin analizinde aritmetik ortalama, standart sapma,
carpiklik ve basiklik katsayilari, bagimsiz gruplarda t-testi, tek yonlii varyans analizi

(ANOVA), grup varyanslarinin homojen olmadigi durumlarda Welch ANOVA, Post Hoc

24



analizler i¢in Bonferroni testleri ve korelasyon analizi kullanilmustir. Istatistik anlamlilik
icin siir deger p<0.05 olarak kabul edilmistir. Arastirmadaverilerin normal dagilim
gosterip gostermedigi Skewness ve Kurtosis degerlerine bakilarak test edilmistir.
Calismada kullanilan 6lg¢eklerin i¢ tutarlik katsayilari ile giivenirlik degeri dlgiimleri
Cronbach’s alfa katsayi ile hesaplanmistir. Sonuglarin giiven araligi % 95 ve anlamlilik
diizeyi 0.001 ve 0.005 diizeyinde degerlendirilmistir.

3.7. Arastirmanin Etik Ilkeleri

Arastirmaya baslamadan 6nce Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurulu’nun
onay1 (EK-2), ve arastirmanin yiritildigi hastaneden yazili izin alindi. (EK-3).
Aragtirma kapsamindaki bireylerin haklarinin korunmasi i¢in aragtirmaya baglanmadan
Once, arastirmanin amaci, sliresi aciklanarak "Aydmlatilmis Onam" etik ilkesine
uyulmustur. Bireylerin arastirmadan istedikleri zaman c¢ekilebilecekleri belirtilerek
"Ozerklik" ilkesi, sahsi bilgilerin arastirmaci ile paylagildiktan sonra korunacag
sOylenerek "Gizlilik ve Gizliligin Korunmasi" "Kimliksizlik ve Giivenlik" ve "etik"
ilkelerine uyulmasina dikkat edilmistir. Arastirmada "insan onuruna saygi" da dikkate
alinmustir.

3.8. Arastirmanin Genellenebilirligi ve Stmirhihiklar:

Bu aragtirmanin ¢alisma grubu Tiirkiye’de Kahramanmaras merkezli depremleri
yasayan ve Elaz1g’in Baskil ilgesine yerlesen yetiskin bireyler ile sinirlidir. Arastirma
sadece calismanin yapildig1 hastaye bagvuran depremi birincil olarak yasamis bireylere
yapildig1 i¢in tiim evrene genellenemez. Elde edilen veriler, yalnizca arastirmaya alinma

kriteri ve arastirma degiskeni agisindan benzer olan gruplara genellenebilir.
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4. BULGULAR

Arastirma kapsamina alinan bireylerin tanitict 6zellikleri Tablo 4.1°de verilmistir.
Arastirmada katilimcilarin tanitict  Ozellikleri incelendiginde; %64.9’unun kadin,
%75.7’sinin 26-35 yas araliginda, %50.3’iiniin bekar, %57.3 {iniin {iniversite mezunu
oldugu, %77.8’inin ¢alistig1 ve %57.3linilin gelirinin giderine denk oldugu belirlenmistir

(Tablo 4.1).

Tablo 4.1. Katilimcilarn tanitict 6zelliklerinin dagilimi (N=288)

Ozellikler n (%)
Cinsiyet

Kadin 187 64.9
Erkek 101 35.1
Yas Grubu

19-25 yag 16 5.6
26-35 yag 218 75.7
36-45 yas 30 104
46 -65 yas 24 8.3
Medeni Durum

Evli 143 49.7
Bekar 145 50.3
Egitim Durumu

ko gretim 18 6.3
Lise 77 26.7
Universite 165 57.3
Lisans {istii 28 9.7

Calisma Durumu

Calismayan 64 22.2
Calisan 224 77.8
Gelir Durumu

Gelir giderden az 93 32.3
Gelir gidere denk 165 57.3
Gelir giderden fazla 30 104
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Arastirma kapsamina alinan bireylerin depreme iliskin 6zelliklerinin dagilimi
Tablo 4.2°de verilmistir. Katilimecilarin  %69.8’inin  6nceden deprem yasamadigi,
%350.7’sinin depremi hasarsiz atlattig1, %60.1’inin depremde kayip yasadigi, %84.4 iiniin
depremde 6liim korkusu yasadigi, %84.7’sinin depremde dehset yasadigi, %85.1’inin

caresizlik yasadigi belirlenmistir (Tablo 4.2).

Tablo 4.2. Katilimcilarin depreme iliskin 6zelliklerinin dagilimi

Ozellikler n (%)
Daha once siddetli deprem yasama durumu

Evet 87 30.2
Hayir 201 69.8
Depremde evlerinin hasar alma durumu

Hasarsiz 146 50.7
Hasarli 110 38.2
Agir hasarli 32 111
Depremde Kayip Yasama Durumu

Evet 173 60.1
Hayir 115 39.9
Depremde 6liim korkusu yasama durumu

Evet 243 84.4
Hayir 45 15.6
Depremde Dehset Yasama Durumu

Evet 244 84.7
Hayir 44 15.3
Depremde Caresizlik Yasama Durumu

Evet 245 85.1
Hayir 43 14.9

Arastirma kapsamina alinan bireylerin Travma Sonras1 Biiyiime Olcegi (TSBO)
ve Yetiskinler I¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi (PDO) puan ortalamalari Tablo 4.3°de
verilmistir. ~ Aragtirmada, katilimcilarin  TSBO puan ortalamalarinin ~ dagilimi

incelendiginde; Benlik algisinda degisim alt boyutundan 32.16+11.13, Yasam
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felsefesindeki degisim alt boyutundan 15.90+7.49, Bagkalariyla iliskilerde degisim alt
boyutundan 12.64+6.64 ve toplamda 60.64+22.64 puanint almislardir. Katilimeilarin
YIPDO puan ortalamalariin dagilimi incelendiginde; Yapisal Stil alt boyutundan
13.65£3.66, Gelecek kaygisi alt boyutundan 13.724+4.02, Aile uyumu alt boyutundan
22.10£5.06, Kendilik algist alt boyutundan 21.59+4.44, Sosyal yeterlilik alt boyutundan
21.07+5.14, Sosyal Kaynak alt boyutundan 26.25+6.08 ve toplamda 117.97+20.63

puanini almiglardir (Tablo 4.3).

Tablo 4.3. Katilimcilarm TSBO ve YIPDO puan ortalamasinin dagilimi

Olcek Puan Ortalamasi Dagilim Arahgi X£SS
Benlik algisinda degisim 0-62 32.16+11.13
Yasam felsefesindeki degisim 0-30 15.90+7.49
Baskalariyla iliskilerde degisim 0-25 12.64+6.64
TSBO 2-105 60.64+22.64
Yapisal Stil 4-20 13.65+3.66
Gelecek kaygist 4-20 13.72+4.02
Aile uyumu 6-30 22.10+5.06
Kendilik algist 10-30 21.59+4.44
Sosyal yeterlilik 6-30 21.07+5.14
Sosyal Kaynak 7-35 26.254+6.08
YiPDO 60-165 117.97+20.63

Aragtirmada bireylerin tanitici 6zelliklerine gére TSBO puan ortalamalarinin
karsilastirilmasi Tablo 4.4’de verilmistir.

Aragtirmada, katilimcilarin  cinsiyetlerine gére TSBO puan ortalamalart
karsilagtirildiginda; kadinlarin erkeklere gore yasam felsefesindeki degisim alt boyut
puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak

anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05).
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Aragtirmada, katilmcilarin yas gruplarma gére TSBO puan ortalamalari
karsilastirildiginda; 26-35 yas araliginda olan kisilerin 36-45 ve 46 ve lizeri yas
grubundaki kisilere gore baskalariyla iligkilerde degisim alt boyut puan ortalamalarinin
daha diistik oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur
(p<0.05). Yapilan ileri analizde farkin bu gruptan kaynaklandigi saptanmistir.

Aragtirmada, bireylerin egitim durumlarina gére TSBO puan ortalamalari
karsilastirildiginda; lise mezunu olan kisilerin Benlik algisinda degisim ve Bagkalariyla
iligkilerde degisim alt boyut puan ortalamalarinin lisansiistii diizeyde egitime sahip olan
gruba gore daha yiiksek oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur (p<0.05). Yapilan ileri analizde farkin bu gruptan kaynaklandigi
saptanmistir.

Arastirmada, katilimeilarin galisma durumlarina gére TSBO puan ortalamalar
karsilastirlldiginda; calismayanlarin Baskalariyla iliskilerde degisim alt boyut puan
ortalamalarinin ¢alisanlara gore daha yiiksek oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05).

Arastirmada, bireylerin gelir durumlarma gére TSBO puan ortalamalari
karsilastirildiginda; geliri giderinden az olan kisilerin Benlik algisinda degisim, Yasam
felsefesindeki degisim ve Bagkalariyla iliskilerde degisim alt boyut ve toplam puan
ortalamalarinin diger gruplara gore daha diisiik oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05). Yapilan ileri analizde farkin bu gruptan
kaynaklandig1 saptanmistir.

Arastirmada, bireylerin medeni durumlarina gére TSBO puan ortalamalarinin

gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmaistir (p>0.05) (Tablo

4.4).
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Tablo 4.4. Katilimcilarin tanitici dzelliklerine gére TSBO puan ortalamalarmin karsilastiriimasi

o€

Ozellikler Baskalaryla iligkilerde
Benlik algisinda degisim Yasam felsefesindeki degisim Toplam
degisim
X+£SS X+SS X+SS X+SS
Cinsiyet
Kadin 32.55+10.58 16.70+7.22 12.67+6.49 61.68+21.76
Erkek 31.34+12.25 14.3347.83 12.56+7.00 58.374+24.44
t=0.826 t=2.537 t=0.118 t=1.082
p=0.410 p=0.012 p=0.906 p=0.280
Yas Grubu
19-25 yas! 32.26+6.74 18.64+5.81 14.46+5.15 63.75+15.84
26-35 yas® 32.09+11.80 15.69+7.79 12.09+6.96 59.86+23.84
36-45 yas® 33.00+£8.99 16.89+6.20 14.26+5.82 65.35+16.76
46- 65 yas* 31.76+7.30 15.00+6.89 14.85+4.04 62.92+15.00
F(Welch*)=0.079 F(Welch*)=1.391 F(Welch*)=3.367 F(Welch*)=0.749
p=0.971 p=0.260 p=0.028 2<34 p=0.532
Medeni Durum
Evli 33.07+10.40 16.35+7.27 13.05+6.28 62.81+21.10
Bekar 31.30+11.76 15.46+7.70 12.24+6.98 58.61+23.89
t=1.298 t=0.989 t=1.013 t=1.481
p=0.196 p=0.324 p=0.312 p=0.140
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Tablo 4.4. (Devami)

Yasam felsefesindeki

Baskalaryla iliskilerde

.. Benlik algisinda degisim o . Toplam
Ozellikler degisim degisim
X+£SS X+£SS X+£SS X£SS
Egitim Durumu
ko gretim® 32.92+8.60 16.61+7.31 14.62+4.28 64.76+15.74
Lise? 33.86+10.33 16.10+7.65 14.22+5.78 65.87+20.33
Universite® 32.30+11.04 15.96+7.33 12.224+6.80 59.814+22.41
Lisans tistii* 26.89+13.34 14.57+8.32 9.76+7.66 50.92+28.77
F=2.700 F=0.367 F(Welch*)=3.785 F(Welch*)=2.523
p=0.046 2>4 p=0.777 p=0.016 2>4 p=0.070
Calisma Durumu
Caligmayan 32.51+11.52 17.03+7.24 14.80+6.10 63.94+22.94
Calisan 32.06+11.04 15.5847.55 12.02+6.68 59.704+22.53
t=0.277 t=1.342 t=2.917 t=1.239
p=0.782 p=0.181 p=0.004 p=0.216
Gelir Durumu
Gelir giderden az* 27.93+12.14 13.41+7.96 10.62+6.88 51.67+24.93
Gelir gidere denk? 34.22+10.22 17.03+7.03 13.40+6.32 64.724+20.26
Gelir giderden fazla® 34.44+8.77 17.10+6.92 14.70+6.40 65.66+20.33
F=10.159 F=7.485 F=6.621 F=10.014
p=0.000 p=0.001 p=0.002 p=0.000
1<2,3 1<2,3 1<2,3 1<2,3

* Grup varyanslarinin homojen olmadigi durumlarda Welch ANOVA test degerleri alinmistir.



Arastirmada bireylerin depreme iliskin 6zelliklerine goére TSBO puan
ortalamalarinin karsilastirilmasi Tablo 4.5’de verilmistir.

Arastirmada, katilimcilarin énceden deprem yasama durumu goére TSBO puan
ortalamalar1 karsilastirildiginda; 6nceden deprem yasayanlarin yasamayanlara gore
Benlik algisinda degisim ve Baskalariyla iliskilerde degisim alt boyut puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu bulunmustur (p<0.05).

Arastirmada, bireylerin deprem hasar derecesi, depremde kayip yasama, depremde
olim korkusu yasama, depremde dehset yasama, caresizlik yasama durumlarina gore
TSBO puan ortalamalarinin gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig

saptanmistir (p>0.05) (Tablo 4.5).
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Tablo 4.5. Katilimcilarin depreme iliskin dzelliklerine gére TSBO puan ortalamalarinin karsilastiriimasi

) Benlik algisinda Yasam felsefesindeki = Baskalariyla iliskilerde Toplam
Ozellikler degisim degisim degisim
X+SS X+SS X+SS X+SS

Daha once siddetli deprem yasama durumu

Evet 34.2549.30 16.45+6.96 14.00+5.98 64.90+18.66

Hay1r 31.26+11.74 15.67+£7.71 12.07+6.84 58.94+23.88
t=2.013 t=0.798 t=2.203 t=1.898
p=0.045 p=0.425 p=0.028 p=0.059

Depremde evlerinin hasar alma durumu

Hasarsiz 31.44+10.63 15.52+7.21 13.27+6.26 59.97+21.74

Hasarli 32.95+11.55 16.16+7.66 12.21£6.91 61.54+23.17

Agir hasarli 33.00+12.22 16.71+8.26 16.71+8.26 60.88+25.83
F=0.620 F=0.437 F=1.649 F=0.133
p=0.539 p=0.647 p=0.194 p=0.876

Depremde Kayip Yasama Durumu

Evet 32.04+11.83 15.55+7.88 12.15+6.76 59.58+23.60

Hay1r 32.36%9.95 16.44+6.85 13.46+6.39 62.55+20.78
t=0.230 t=0.968 t=1.571 t=1.000
p=0.818 p=0.334 p=0.117 p=0.319
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Tablo 4.5. (Devami)

) Benlik algisinda Yasam felsefesindeki = Baskalariyla iliskilerde Toplam
Ozellikler degisim degisim degisim
X+SS X+SS X+SS X+SS

Depremde 6liim korkusu yasama durumu

Evet 32.57+10.55 15.95+7.47 12.85+6.38 61.32+£21.65

Hayir 30.11£13.66 15.62+7.66 11.56+7.87 57.38+26.91
t=1.339 t=0.275 t=1.173 t=1.049
p=0.182 p=0.783 p=0.242 p=0.295

Depremde Dehset Yasama Durumu

Evet 32.52+10.49 15.93+7.45 12.85+6.38 61.25+£21.56

Hayir 30.27£14.00 15.72+7.80 11.53+7.92 57.62+27.43
t=1.214 t=0.170 t=1.193 t=0.957
p=0.226 p=0.865 p=0.234 p=0.339

Depremde Caresizlik Yasama Durumu

Evet 32.58+10.51 15.96+7.44 12.86+6.36 61.36+£21.56

Hayir 29.90+13.95 15.58+7.83 11.45+8.00 57.02+27.47
t=1.436 t=0.306 t=1.265 t=1.134
p=0.152 p=0.759 p=0.207 p=0.258




Arastirmada bireylerin tanitict ozelliklerine gore Yetiskinler Icin Psikolojik
Dayaniklilik Olgegi puan ortalamalarinin karsilastirilmast Tablo 4.6°da verilmistir.

Arastirmada, katilimcilarin yas gruplarma gore YIPDO puan ortalamalar
karsilastirildiginda; 26-35 yas grubundaki kisilerin 46 yas ve lizeri katilimcilara gore
kendilik algis1, 19-25 yas grubundaki kisilerin 46-65 yas katilimcilara gore sosyal kaynak
alt boyut puan ortalamalarinin daha diisiik oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05). Yapilan ileri analizde farkin bu gruptan
kaynaklandi§1 saptanmigtir. Arastirmada, katilimcilarin medeni durumlarma gére YIPDO
puan ortalamalar1 karsilastirildiginda; evli olanlarin bekarlara gore yapisal stil, aile
uyumu, sosyal kaynak alt boyut ve toplam puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve
aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05).

Arastirmada, katilimeilarin egitim durumlarina gére YIPDO puan ortalamalari
karsilastirildiginda; lise mezunu olan kisilerin {iniversite mezunu olan kisilere gore sosyal
kaynak alt boyut puan ortalamalarinin daha diigiik oldugu ve aralarindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05). Yapilan ileri analizde farkin bu
gruptan kaynaklandig1 saptanmistir.

Arastirmada, katilimcilarin gelir durumlarina gére YIPDO puan ortalamalari
karsilagtirildiginda; geliri giderinden az olan kisilerin geliri giderinden fazla olan kisilere
gore yapisal stil, gelecek kaygisi, aile uyumu, sosyal yeterlilik, sosyal kaynak alt boyut
ve toplam puan ortalamalarinin daha diisiik oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05). Yapilan ileri analizde farkin bu gruptan
kaynaklandig1 saptanmistir.

Arastirmada, bireylerin cinsiyet ve ¢alisma durumlarina gére YIPDO puan
ortalamalarinin gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmstir

(p>0.05) (Tablo 4.6).
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Tablo 4.6. Katilimeilarin tanitici 6zelliklerine gére YIPDO puan ortalamalarmin karsilastiriimasi

Ozellikler Yapisal Stil Gelecek kaygisi Aile uyumu Kendilik algis1 Sosyal yeterlilik Sosyal Kaynak Toplam
X+SS X+SS X+£SS X+£SS X+£SS X+SS X+£SS

Cinsiyet

Kadin 13.71£3.53 13.58+3.96 22.14+5.23 21.29+4.26 20.95+5.20 26.60+6.08 117.83£20.42

Erkek 13.45+3.90 14.01+4.16 21.98+4.75 22.05+4.68 21.29+5.05 25.53+6.06 118.01+21.12
t=0.566 t=0.839 t=0.244 t=1.363 t=0.509 t=1.400 t=0.067
p=0.572 p=0.402 p=0.807 p=0.174 p=0.611 p=0.163 p=0.947

Yas Grubu

19-25 yas! 13.68+4.60 13.12+4.77 22.06+5.36 23.40+5.08 19.40+6.93 23.37+£7.70 118.69+23.12

26-35 yas? 13.59+3.50 13.47+4.00 21.84+5.05 21.09+4.13 21.09+4.94 26.05+5.96 116.89+20.10

36-45 yas® 14.44+4.02 15.59+3.75 23.88+4.77 22.96+4.77 22.92+5.90 27.8246.08 125.57+24.77

46-65 Yas * 13.21+4.13 14.30+3.54 22.50+5.17 23.56+5.53 19.85+4.32 28.17+5.28 121.90+20.00
F=0.541 F=2.526 F=1.354 F(Welch)=3.147 F=2.020 F=2.730 F=1.308
p=0.655 p=0.058 p=0.257 p=0.037 2<4 p=0.111 p=0.044 1<4 p=0.272

Medeni Durum

Evli 14.13+3.71 13.90+3.84 22.79+4.62 21.89+4.74 21.66+4.83 27.18+5.90 121.09+19.60

Bekar 13.1743.57 13.54+4.21 21.42+5.38 21.30+4.13 20.50+5.36 25.34+6.15 115.04+21.21
t=2.211 t=0.749 t=2.283 t=1.114 t=1.885 t=2.569 t=2.411
p=0.028 p=0.454 p=0.023 p=0.266 p=0.060 p=0.011 p=0.017
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Tablo 4.6. (Devami)

N Yapisal Stil Gelecek kaygist Aile uyumu Kendilik algisi Sosyal yeterlilik Sosyal Kaynak Toplam
Ozellier X+£SS X+SS X+£SS X+£SS X+£SS X+£SS X+£SS
Egitim Durumu
1lkogretim® 13.16+4.35 14.38+4.66 22.8246.70 21.5545.75 20.61+5.82 27.27+6.51 120.17+25.86
Lise? 13.68+3.90 13.57+4.25 22.384+5.21 21.43+4.70 20.83+£5.35 24.4046.82 115.27+23.68
Universite® 13.70£3.59 13.59+3.87 21.884+4.93 21.49+4.24 21.26+£5.04 27.00+6.54 118.81+18.65
Lisans tistii* 13.59+3.05 14.46+3.97 22.21+4 41 22.57+£3.97 20.89+4.88 26.28+5.94 118.70+19.96
F=0.118 F=0.566 F=0.296 F=0.508 F=0.184 F=3.394 F(Welch)=0.435
p=0.949 p=0.638 p=0.828 p=0.678 p=0.907 p=0.18 2<3 p=0.729
Calisma Durumu
Caligmayan 13.89+3.87 13.50+3.75 22.00+4.80 21.31+4.66 20.30+4.82 25.29+6.93 116.37+21.60
Calisan 13.58+3.61 13.79+4.11 22.13+£5.14 21.67+4.38 21.29+£5.22 26.53+5.80 118.46+20.35
t=0.590 t=0.508 t=0.190 t=0.569 t=1.356 t=1.431 t=0.699
p=0.556 p=0.612 p=0.850 p=0.570 p=0.176 p=0.154 p=0.485
Gelir Durumu
Gelir giderden az! 12.91+3.84 12.35+4.24 21.10+5.29 20.88+4.42 19.90+4.89 24.81+6.15 111.80£19.70
Gelir gidere denk? 13.93+3.56 14.27+3.72 22.42+4.94 21.95+4.34 21.39+5.17 26.87+6.03 120.22+20.34
Gelir giderden 14.40+3.43 15.00+3.88 23.46+4.53 21.83+4.89 22.93+£5.05 27.36+£5.50 125.00+20.86
fazla® F=3.015 F=8.871 F=3.240 F=1.765 F=4.766 F=4.014 F=6.838
p=0.051 p=0.000 p=0.041 p=0.173 p=0.009 p=0.019 p=0.001
1<3 1<2,3 1<3 1<3 1<3 1<2,3




Arastirmada bireylerin depreme iliskin &zelliklerine gore YIPDO puan
ortalamalarinin karsilastirilmasi Tablo 4.7’de verilmistir.

Arastirmada, katilimcilarin depremde kayip yasama durumuna gére YIPDO puan
ortalamalar karsilastirildiginda; 6nceden kayip yasamayanlarin, kayip yasayanlara gore
Kendilik algis1 ve Sosyal Kaynak alt boyut puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve
aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlaml1 oldugu bulunmustur (p<0.05).

Arastirmada, katilimcilarin depremde ¢aresizlik yasama durumuna gore YIPDO
puan ortalamalar1 karsilastirildiginda; c¢aresizlik yasayanlarin, yasamayanlara gore
Yapisal Stil alt boyut puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve aralarindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05).

Arastirmada, bireylerin 6nceden deprem yasama durumu, deprem hasar derecesi,
depremde 6liim korkusu yasama, depremde dehset yasama ve deprem yasanilan sehirde
yasama durumlarma gdére YIPDO puan ortalamalarinin gruplar arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmaistir (p>0.05) (Tablo 4.7).
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Tablo 4.7. Katilimeilarin depreme iliskin dzelliklerine gére YIPDO puan ortalamalarmin karsilastiriimasi

Ozellikler Yapisal Stil  Gelecek kaygisi Aile uyumu Kendilik algis1 yjt?asr)lliall :k 22;{121( Toplam
X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS

Onceden siddetli  deprem

yasama durumu

Evet 13.60+3.99 13.30+4.27 22.28+5.86 21.57+4.54 20.75£5.23  26.03+6.38  117.07£21.18

Hayir 13.67+£3.53 13.90+£3.91 22.03+4.68 21.59+4.41 21.20+£5.11  26.34+£5.97  118.36+20.43
t=0.135 t=1.147 t=0.382 t=0.047 t=0.663 t=0.394 t=0.467
p=0.893 p=0.252 p=0.703 p=0.962 p=0.508 p=0.694 p=0.641

Depremde evinin  hasar

derecesi

Hasarsiz 13.95+3.71 13.89+4.23 22.23 £5.11 21.774+4.52 21.5745.09  26.56+£5.82  119.69+20.84

Hasarli 13.44+3.64 13.67£3.75 22.00£5.12 21.5444.43 20.67£5.18  25.96+6.34  116.83+£20.13

Agir hasarli 13.00£3.53 13.12+4.04 21.90+4.76 20.93+4.19 20.1245.13  25.81+6.48 114.20+£21.24
F=1.127 F=0.490 F=0.092 F=0.468 F=1.512 F=0.399 F=1.124
p=0.326 p=0.613 p=0.912 p=0.627 p=0.222 p=0.671 p=0.326

Depremde Kayip Yasama

Durumu

Evet 13.45+£3.48 13.78+4.12 21.73£5.19 21.08+4.28 21.0244.82  25.64+6.03  116.42+20.91

Hayir 13.95+£3.93 13.62+3.90 22.68+4.81 22.394+4.59 21.144£5.63  27.17+6.08  120.55+£19.99
t=1.126 t=0.329 t=1.531 t=2.434 t=0.198 t=2.090 t=1.583
p=0.261 p=0.742 p=0.127 p=0.016 p=0.843 p=0.037 p=0.115
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Tablo 4.7. (Devami)

Ozellikler Yapisal Stil  Gelecek kaygisi Aile uyumu Kendilik algis1 y:toesl’)llial :k KS:)S/)rIIZL Toplam
X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS

Depremde o6liim korkusu

yasama durumu

Evet 13.82+3.72 13.87+4.15 22.24+5.13 21.754+4.62 21.16£5.06  26.23+6.18  118.83+£21.16

Hayir 12.75+3.28 12.93+3.16 21.36+4.62 20.73+3.27 20.56+5.55 26.37+5.59  113.53+17.14
t=1.796 t=1.424 t=1.060 t=1.414 t=0.708 t=0.149 t=1.546
p=0.074 p=0.156 p=0.290 p=0.158 p=0.479 p=0.882 p=0.123

Depremde Dehset Yasama

Durumu

Evet 13.81+£3.71 13.86+4.14 22.20+5.11 21.754+4.63 21.15£5.06  26.19+6.19  118.62+21.10

Hayir 12.75+3.32 12.95+3.26 21.59+4.79 20.70+3.09 20.62+5.56  26.59+5.52  114.62+17.81
t=1.783 t=1.366 t=0.735 t=1.443 t=0.616 t=0.399 t=1.163
p=0.076 p=0.173 p=0.463 p=0.150 p=0.538 p=0.690 p=0.246

Depremde

Yasama Durumu

Evet 13.83+3.71 13.88+4.14 22.23+5.12 21.76+4.63 21.17£5.06  26.21+6.19  118.75+£21.15

Hayir 12.65+3.29 12.83+3.20 21.39+4.67 20.60+3.06 20.504£5.56 26.46+£5.53  113.83+17.24
t=1.953 t=1.558 t=1.001 t=1.585 t=0.783 t=0.247 t=1.421
p=0.052 p=0.120 p=0.318 p=0.114 p=0.435 p=0.805 p=0.156




Arastirmanin ¢alisma grubunu olusturan bireylerin YIPDO’nden aldiklari puanlar
ile TSBO ve bu &lgeklerin alt boyutlarindan aldiklar1 puanlar arasindaki korelasyon
katsayilar1 Tablo 4.8 de verilmistir. Bu katsayillar Pearson Momentler Carpimi
Korelasyon Katsayisi ile incelenmistir.

YIPDO ile TSBO toplam puanlari arasinda pozitif yonde bir iliski vardir (p<.05).
YIiPDO ile TSBO Kisileraras: iliskilerde Olan Degisim, Yasam Felsefesinde Degisim,
Kendilik Algisinda Degisim alt boyutlar1 arasinda toplam puanlari arasinda pozitif yonde
bir iliski vardir (p< .05). Katilimcilarin TSBO Benlik algisinda degisim alt boyutu ile
YIPDO yapisal stil, aile uyumu, kendilik algisi, sosyal yeterlilik, sosyal kaynak alt boyut
puanlar1 arasinda pozitif yonde zayif seviyede, gelecek kaygist alt boyut ve toplam
puanlar1 arasinda pozitif yonde orta seviyede bir iliski oldugu ortaya ¢ikmistir(p< .05).
Katilmcilarin - TSBO Yasam felsefesindeki degisim alt boyutu ile YIPDO gelecek
kaygisi, aile uyumu alt boyut ve toplam puanlari arasinda pozitif yonde zayif seviyede bir
iliski oldugu ortaya ¢cikmustir. Katilimeilarin TSBO Baskalariyla iliskilerde degisim alt
boyutu ile YIPDO gelecek kaygisi, aile uyumu alt boyut ve toplam puanlari arasinda
pozitif yonde zayif seviyede bir iliski oldugu ortaya gikmistir. Katilimcilarm TSBO
toplam puani ile YIPDO yapusal stil, aile uyumu, kendilik algis1, sosyal yeterlilik, sosyal
kaynak alt boyut ve toplam puanlar1 arasinda pozitif yonde zayif seviyede, gelecek
kaygis1 alt boyut puanlar1 arasinda pozitif yonde orta seviyede bir iliski oldugu ortaya

cikmistir (Tablo 4.8).
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Tablo 4.8. Olgek puan ortalamalarinin korelasyonu

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
(1) Benlik algisinda degisim r -
p -
(2) Yasam felsefesindeki degisim r 0.700** -
p 0.001 -
(3) Baskalaryla iligkilerde degisim r 0.655** 0.640** -
p 0.001 0.001 -
(4) TSBO r0.927** 0.870** 0.836** -
p 0.001 0.001 0.001 -
(5) Yapisal Stil r 0.151** 0.094 0.086  0.133* -
p 0.001 0.120 0.161 0.035 -
(6) Gelecek kaygisi r0.321** 0.242** 0.170** 0.319** 0.375** -
p 0.001 0.001 0.005 0.001 0.001 -
(7) Aile uyumu r 0.297** 0.141* 0.197** 0.284** 0.395** 0.461** -
p 0.001 0.019 0.001 0.001 0.001 0.001 -
(8) Kendilik algist r 0.177** 0.110 0.025  0.148* 0.420** 0.548** 0.401** -
p 0.004 0.068 0.686 0.020 0.001 0.001 0.001 -
(9) Sosyal yeterlilik r 0.226** 0.018 0.114 0.184** 0.380** 0.388** 0.355** 0.352** -
p 0.001 0.772 0.064 0.004 0.001 0.001 0.001 0.001 -
(10)  Sosyal Kaynak r 0.201** 0.033 0.084  0.150* 0.380** 0.411** 0.558** 0.461** (.558** -
p 0.001 0.578 0.169 0.017 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 -
(11)  YIiPDO r 0.320** 0.139* 0.170** 0.277** 0.647 0.704** 0.734** 0.704** 0.717** 0.810**
p 0.001 0.024 0.006 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 -




Tablo 4.9. Travma sonrasi bilyiime envanterinin yetigkinler i¢in psikolojik dayaniklilik
Olcegi lizerindeki etkisi

Yetiskinler I¢in Psikolojik Dayamklihk Olcegi

Mode Durbin
B SH Beta t P F I R?  Watson
(p)
i 95.21 2.680 33.52 0.000
Sabit
4 ) X 0.002
Travma Sonras1  0.128 0.042 0.195 3.070 0.002 9.424 ~ " 0.038  1.699
Biiyiime Olcegi
Toplam
*p<0,05

Arastirmada kullanilan Travma Sonrasi Biiyiime Olceginin Yetiskinler Igin
Psikolojik Dayamiklilik Olgegi iizerindeki etkisini belirlemek iizere linear regresyon
analizi yapilmistir. Yapilan regresyon analize gore, kurulan model istatistiksel olarak
anlamlidir (F=9.424; p<0.05). TSBO toplam puaninin YIPDO iizerinde istatistiksel
olarak anlamli bir etkisinin oldugu goriilmektedir (p<0.05). Travma sonrasi biiylime
olgegi Yetiskinler Igin Psikolojik Dayaniklilik Olgegi iizerindeki degisimin %3.8’sini

agiklamaktadir (Diizenlenmis R2=0.038) (Tablo 4.9).
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5. TARTISMA

Bu galisma 2023 Kahramanmaras merkezli depremi birincil olarak yasayan
bireylerde travma sonrasi biiyiime ve psikolojik dayaniklilik diizeylerinin incelenmesi
amaciyla yapilmis ve ¢alisma sonucunda ulagilan bulgular, ilgili literatiir dogrultusunda
tartisilmastir.

Birinci béliimiinde depremi primer olarak yasayan bireylerin TSBO puan
ortalamalarinin dagilimina iliskin bulgular tartisilmistir.

Arastirmada, katilimeilarin TSBO puan ortalamalarinin dagilimi incelenmis ve
6lcegin minimum maximum puanlar1 goz Oniine alindiginda puanlarinin orta diizeyde
oldugu ve en yiikksek alt boyut puanimi “Benlik Algisinda Degisim” boyutundan
aldiklarrm  gostermektedir (Tablo 4.3). TSBO ile ilgili yiiriitilen g¢aligmalar
incelendiginde, TSB’nin 6ncelikle depremler ve diger dogal afetler gibi travmalara maruz
kalan kisiler ile ¢alisildig1 goriilmektedir (Guo ve diger., 2004; Karanci ve Acartiirk,
2005) Kafes ve arkadaglarinin deprem yasamis bireylerin travma belirtilerine yonelik
sanal gerceklik destekli miidahale programinin etkisini inceledikleri 2023 yilinda yapilan
calismada miidahale Oncesinde bireylerin travma sonrast biiylime toplam puanlarini
ortalamanin listlinde oldugunu ve yapilan girislimler sonrasinda travma sonrasi biiyiime
puanlarinin daha da yiikseldigi sonucuna ulasmislardir (Kafes ve ark., 2023). Sawyer ve
Ayers (2009) tarafindan gergeklestirilen arastirmada, bireylerin %30 ile %90’ nin
travmadan sonra bazi olumlu degisimler bildirdikleri goriilmiistiir. Deprem sonrasi
travma sonrasi bilyiimenin incelendigi 21 makalenin ele alindigi bir metaanaliz
calismasinda depremden sag kurtulanlarda genel TSB ortalamasinin diisiik oldugunu
gostermektedir (Amiri ve ark., 2021). Ayni calismada yetiskin bireylerin TSBO
puanlarinin genglere gore daha yiiksek oldugunu; deprem sonrasi 1 yil icinde TSBO
puanlar yiiksek olan kisilerin 1 yildan daha fazla 6l¢iimlerde puanlarininin distiigiini

ortaya koymustur. Bu diisiiste, ilk donemdeki maddi, tibbi ve psikolojik yardim ile sosyal
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destegin zaman icinde azalmasi bir etken olarak diisiiniilmiistir (Amiri, 2021). Bu
arastirmaya katilan bireylerin yas ortalamasinin ¢ogunlukla geng eriskinlik doneminde ve
yetisinlik doneminde bireylerden olusmasi, deprem sonrasi kisa silirede verilerin
toplanmasi, TSBO puanlarinin ortalama bir deger olmasmin literatiirdeki sonuglarla
parelellik gosterdigini diisiindiirmektedir. Onceki ¢alismalarin ¢ogu, kronik hastalig1 olan
kisilerde tam1 konulduktan sonra gegen siire arttitkca TSB'nin arttigini gostermistir
(Helgeson ve ark.,2006 ). Bununla birlikte, deprem gibi dogal afetler durumunda,
TSB’nin zamanla azalmasi, aninda saglanan mali, tibbi ve psikolojik yardimin zamanla
azalmasindan ve sosyal destek diizeylerinin diismesinden kaynaklanabilir. Benlik
algisinda yasanan degisim; bireylerin yasadiklara siirece uyum gosterdiginin, zorluklarla
bas edebilecek giice sahip oldugunun bir gostergesidir. Bu degisimi yasayan bireyler
kendileri ile ilgili olumlu diisiincelere odaklanir, otokontrolii saglamakta daha basarili
olurlar. Bu siiregte olumlu diisiincelere odaklanmanin ve kontrolii saglamanin 6z giivenin
gelismesine, krizleri firsata ¢evirme becerisinde artisa ve kisiler arasi iliskilerde olumlu
degisimlere yol agarak travma sonrasi biiylime gelismesine katkida bulundugu
diistiniilmektedir.

ikinci béliimiinde depremi primer olarak yasayan bireylerin YIPDO puan
ortalamalarinin dagilimina iliskin bulgular tartisilmistir.

Bu c¢alisma sonucunda bireylerin  YIPDO’den almabilecek minimum ve
maksimum puanlar incelendiginde ortalamaya yakin bir deger aldiklar1 ve en yiiksek alt
boyut puani “Sosyal Kaynaklar” boyutundan aldiklar1 goriilmektedir (Tablo 4.3).
Psikolojik dayaniklilikta sosyal desteklerin varligi oldukca Onemlidir. Literatiirde
psikolojik dayaniklilik ile travma iliskisinin degerlendirildigi calismalarda; dayanikliligin
sosyal destekler ile iliskisi 6zellikle vurgulanmis ve yiiksek sosyal destegi olanlarda daha
diisiik TSSB gelistigi bildirilmistir ( Khujumi ve Kour, 2024; Schlechter ve ark., 2021).

Sosyal kaynaklar alt boyutundan alinan puan ortalamasinin yiiksek olmasi; Tiirk
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kiltiriinde  destege ihtiyact olan kisilere toplum tarafinda Onem verilmesinden
kaynaklandig1 diistiniilmektedir.

Uciincii boliilmiinde depremi primer olarak yasayan bireylerin
sosyodemografik ozelliklerine gore TSBO puan ortalamalar1 ve YiPDO puan
ortalamalarmin dagilimina iliskin bulgular tartisilmistir.

Calismada, katilimeilarin dnceden deprem yasama durumuna gére TSBO puan
ortalamasi incelenmis, Onceden deprem yasayanlarin yasamayanlara gore benlik
algisinda degisim ve baskalariyla iligkilerde degisim alt boyut puan ortalamasi daha
yiiksek ciktig1 ve aralarindaki fark: istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur.
Benzer bir calismanin sonuglarina gore, deprem yasamis ve yasamamis ¢ocuklar arasinda
davranigsal ve duygusal problemler acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig:
goriilmistiir. (Erkan, 2010) Calismamiza katilan bireylerin eriskin kisiler olmasi
deneyimleri algilama diizeyini arttirdigindan Gtiirii istatistiksel olarak anlamli sonug
ciktig1 diisiiniilmektedir.

Arastirmada, katilimcilarin  cinsiyetlerine gore TSBO puan ortalamalari
karsilagtirildiginda; kadinlarin erkeklere gore yasam felsefesindeki degisim alt boyut
puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu bulunmustur. Yangin veya deprem gibi dogal afetlerden sonra goriilen
TSSB semptomlar1 ve olumsuz bilislerin gériilme sikliginin kadinlarda erkeklere kiyasla
daha fazla oldugu belirtilmistir (Cankardas ve Sofuoglu, 2019:155; Jafari ve digerleri,
2020). Literatiirde 1999 Marmara depreminin psikolojik etkilerinin incelendigi bir
calismada kiz 6grencilerinin depremden etkilenme oranmi erkeklere gore anlamli bir
sekilde yiiksek bulunmustur. (Baloglu, Harris ve Karagézoglu, 2005). Kardas (2013)
tarafindan Van depremi sonrasinda iiniversite 6grencileri ile yapilan ¢alismada cinsiyet
degiskeninin TSB iizerinde etkili oldugu bulunmustur. Giin (2021) tarafindan en az 1 yil

oncesinde sevdigi bir yakinini 6liime baglh olarak kaybeden 475 kisi iizerinde yapilan
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arastirmada cinsiyet degiskeninin anlamli farkliliklar meydana getirdigi kadinlarin
erkeklere oranla daha fazla TSB gosterdigi bulunmustur. Kéroglu (2021), tarafindan
yapilan ¢alismada yas deneyimi yasayan bireylerde cinsiyet degiskeni ile travma sonrasi
bliylime diizeyinin iligkili oldugu, kadinlarin erkeklere oranla daha fazla travma sonrasi
bliylime deneyimledikleri bulunmustur. Disavurum ve algilanan sosyal destek travma
sonras1 biliyiime iizerinde etkili oldugu i¢in kadinlarin duygularini disa vurmaya
erkeklerden daha yatkin olmalarinin ve bu aktarimda bulunabilecek sosyal destek sistemi
olusturabilmelerinin travma sonrasit biiyiime diizeylerinin erkeklerden daha fazla
olmasina katki sagladig diisiiniilmektedir. Katilimcilarin yas gruplaria gére TSBO puan
ortalamalari karsilastirildiginda; geng yas grubunda bulunan bireylerin (26-35 yas) daha
biiylik yas grubundaki kisilere gore baskalariyla iligkilerde degisim alt boyut puan
ortalamalarinin daha diisiik oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu bulunmustur (p<0.005). Geng bireylerin daha esnek ve gelisime agik olmalari
sebebiyle daha fazla TSB gostermeleri beklenirken geng¢ bireylerin travma sonrasi
biiylime diizeylerinin daha diisiikoldugu goriilmiistiir. Baz1 calismalarda TSB iizerinde
yasin etkisi olmadigini gosteren; geng bireylerin daha fazla TSB gosterdikleri sonucuna
ulasan ¢alismalar vardir (Carver ve ark., 2004; Linley ve Joseph, 2004) . Literatiir
incelendiginde bu konu hakkinda farkli sonuglar bulunmaktadir. Konuyla ilgili yapilan
calisma  sonuglarinin  farkli  olmasimin  kiiltiirel nedenlerden  kaynaklandigi
diistiniilmektedir.

Arastirmada, bireylerin egitim durumlarma gdére TSBO puan ortalamalart
karsilastirildiginda; lise mezunu olan kisilerin Benlik Algisinda Degisim ve Bagkalariyla
Iliskilerde Degisim alt boyut puan ortalamalarinin lisansiistii diizeyde egitime sahip olan
gruba gore daha yiliksek oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur. Ugurluoglu ve ark. 2019 da yaptigi travma gegiren bireylerle ilgili

caligmada yas kriterinin TSB ile ters orantili oldugu bulunulmustur (Ugurluoglu, 2019).
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Covid-19 dan sonra 2022 yilinda saglik ¢alisanlari iizerinde yapilan ¢alismada ise egitim
durumu kriteri hakkinda anlamli bir farklilik bulunmamistir (Terzioglu, 2022). Egitim
seviyesi yiikseldikge beklenti oraninin yiikselmesi ve bu beklentinin iilkemizde ¢ok fazla
karsilanmamasi olaylara tepkisiz kalmak veya anlamlandirmamak olabilir. Arastirmada,
bireylerin gelir durumlarina gére TSBO puan ortalamalar1 karsilastirildiginda; geliri
giderinden az olan kisilerin Benlik algisinda degisim, Yasam felsefesindeki degisim ve
Bagkalaryla iligkilerde degisim alt boyut ve toplam puan ortalamalarinin diger gruplara
gore daha diisiik oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur. 2015 de yapilan calismada gelir diizeyinin iyilesmesiyle sosyal destek
diizeyinin dogru orantili oldugu sonucuna varilmistir( Glimiis, 2015 ). Linley ve ark.
2004’de travma yasayan bireyler iizerinde yaptig1 calismada da ayni sonuca varilmistir
(Linley , Joseph 2004). Calismamizda ¢ikan sonug literatiirle uyumludur.

Calismada, katilimcilarin medeni durumlarina gére YIPDO puan ortalamalar:
karsilagtirildiginda; evli olanlarin bekarlara gére Yapisal Stil, Aile Uyumu, Sosyal
Kaynak alt boyut ve toplam puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve aralarindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur (p<0.005). Pandemi siirecinde
gerceklestirilen bir ¢alismanin sonuglarina gore, evlilik durumu psikolojik dayaniklilik
seviyeleri lizerinde etkili olmustur. Arastirma, evli kisilerin, bekar olanlara kiyasla daha
fazla psikolojik dayanikliliga sahip olduklarini ortaya koymustur (Kimter,2020).
Lazarus’un yaptig1 arastirmada, es desteginin stresle basa ¢ikma siirecinde psikolojik
direnci artirdig1 ve evli kisilerin, bekarlara gére psikolojik agidan daha giiglii olduklari
sonucuna varilmistir (Lazarus,1993).Literatiire baktigimizda bulunan sonuglar
calismamizda bulunan bulgularla uyumludur.

Arastirmada, katilimcilarin egitim durumlarina gére YIPDO puan ortalamalar
karsilastirildiginda; lise mezunu olan kisilerin tiniversite mezunu olan kisilere gore sosyal

kaynak alt boyut puan ortalamalarinin daha diisilk oldugu ve aralarindaki farkin
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istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur. Literatiirii inceledigimizde 2017 tarihli
arastirmada, daha yliksek egitim seviyesine sahip bireylerin, diisiik egitim seviyesine
sahip olanlara kiyasla, psikolojik direng seviyelerinin daha yiliksek oldugu tespit
edilmistir. Bu, egitim seviyesinin psikolojik dayaniklilik iizerinde belirgin bir etkisi
oldugunu gostermektedir (Yagmur ve Tiirkmen, 2017). Soysal’in arastirmasi, egitim
seviyesinin psikolojik dayaniklilik iizerinde etkili oldugunu ortaya koymaktadir; yiiksek
egitimli bireylerin, daha biiyilkk bir dayaniklilik seviyesine sahip olduklari
belirlenmistir(Soysal,2016). Bonanno ve ekibinin Amerika Birlesik Devletleri'nde
gerceklestirdigi calisma, c¢esitli faktorlerin psikolojik direng diizeylerine etkisini
degerlendirmis ve egitim seviyesinin, psikolojik direngliligin gelisiminde onemli bir
ongoriicii oldugu sonucuna varmistir(Bonanno ve ark, 2007). Calismanin sonugclari ile
uluslararasi ¢calismalar gz Oniine alindiginda literatiir ile uyumludur.

Arastirmada geliri giderinden az olan kisilerin geliri giderinden fazla olan kisilere
gére YIPDO Yapisal Stil, Gelecek Kaygisi, Aile Uyumu, Sosyal Yeterlilik, Sosyal
Kaynak alt boyut ve toplam puan ortalamalarinin daha diisiik oldugu ve aralarindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur. Yelkenci'nin 2019 yilinda
yiiriittiigli calisma, bireylerin gelir seviyeleri yiikseldik¢e psikolojik direnglerinin de artis
gosterdigini ortaya koymustur (Yelkenci,2019). Bektas ve Ozden'in evli kisilerle
yaptiklari caligmada, egitim ve gelir seviyeleri ylikselen bireylerin psikolojik dayaniklilik
puanlariin da 6nemli dl¢iide yiikseldigi saptanmistir(Bektas, 2016).Yapilan calismalara
bakildiginda maddi olarak refah seviyesinin olumlu olmasiin kiside psikolojik olarak
dayanikli durmasini sagliyor. Calismada bulunan sonug literatiir ile uyumludur.

Son béliimde TSBO ile YIPDO iliskisi ve regresyon sonuclar: tartistimistir.

Arastirmanin ¢alisma grubunu olusturan bireylerin YIPDO’nden aldiklari puanlar
ile TSBO 6l¢egi toplam puam ve alt boyutlarindan aldiklar1 puanlar arasinda pozitif

yonde anlamli bir iliski vardir. Ayrica yapilan regresyon analizinde travma sonrasi
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bliylimenin %3.8 oraninda psikolojik dayanikliligi etkiledigi tespit edilmistir.
Uluslararast literatiirde psikolojik dayaniklilik ve travma sonrasi biliyiime arasinda pozitif
yonde anlamli bir iligski oldugu tespit edilmistir(\Westphal ve Bonanno, 2007; Yu ve ark.,
2014; Li. Ve ark., 2015; Nishi , Matsuoka ve Kim, 2010; Bonanno,2004). Psikolojik
dayaniklilikla 1ilgili yapilan c¢alismalarda, psikolojik dayamiklilik diizeyleri yiiksek
bireylerin, karsilastiklar1 stresli yasam olayiyla, daha basarili bir bi¢imde miicadele
ettikleri, olumsuz olaya karsi esnek olduklari, yasadigi olumsuzluktan en az zararla
cikabildikleri ve kendilerini daha kolay toparlayabildikleri saptanmistir.(Ozen, 2017).
Yiiksek psikolojik dayanikliliga sahip bireyler, yasanilan olumsuz duygular1 daha kolay
tolere edebilirler, daha giiclii bir inan¢la dogru ve yanlis olan1 ayirt edebilirler, kendilerini
daha gii¢lii ve kendinden emin bir tavirla yansitabilirler, ¢cevresine ve benligine karsi
yiiksek sorumluluga sahiptirler ayn1 zamanda da etkili bas etme becerileri ve kisiler aras1
iletisim becerileri gibi olumlu 6zelliklere, iyimserlik, esneklik, 6zsaygi ve alternatif bakis
acis1 gelistirebilme gibi bireysel ozelliklere de  sahiptirler (Oz ve Yilmaz, 2009).
Psikolojik dayanikliligin sagladig yararlar ile birlikte bireyler yasadig travmatik durumu
benligi ve yasam felsefesi lizerinde bir tehdit degil de firsat olarak goriir, duygularin
kontrol etmeyi basarir ve travmatik bu siiregten yeni deneyimlemeler elde ederek travma
sonrast biiyiime yasamaktadirlar (Oginska-Bulik,2015). Travma sonrasi yasanabilecek
psikososyal problemlerle bas etmede 6nemli bir faktor olan psikolojik dayanikliligin
varlig1 ve giiciinlin etkisi ile travma sonrasi biiyiimenin yasanmasi; bireylerin hayatin
olumlu yanlarina odaklanmalarina firsat tanidigt ve siirece uyumu arttirdig

diistiniilmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Depremi birincil olarak yasayan bireylerde travma sonrasi biiyiime ve psikolojik
dayaniklilik diizeylerinin incelenmesi amaciyla yapilan bu ¢alismada asagidaki sonuglara
ulasilmstir.

e Arastirmaya katilan bireylerin yaridan fazlasinin yasanilan bu depremde
kayip yasadigi, neredeyse %85 inin o6liim korkusu ve dehset yasadigi ve
bunun sonucunda da kendilerini garesiz hissettigi,

e Cinsiyet, yas, egitim, ¢alisma durumu, medeni durum ve gelir durumu gibi
sosyodemografik o6zelliklerin travma sonrasi biiyiimeyi ve psikolojik
dayaniklilik diizeylerini etkiledigi,

e Kisilerin travma sonrasi biiylime puanlarinin orta diizeyde oldugu ve
travma sonrast en fazla kisinin kendisinde degisim alaninda biiyiime
yasadigi,

e Bireylerin psikolojik dayanikliliklarinin orta diizeyde oldugu,

e Psikolojik dayanikliligin en yiiksek puan ortalamasina sahip alt boyutunun
“’Sosyal Kaynaklar’’ oldugu ,

e Travma sonrasi biiylime ve psikolojik dayaniklilik arasinda pozitif yonde
anlamli iligki oldugu ve travma sonrasi biiyiime diizeyleri yiikseldikge

psikolojik dayaniklilik diizeylerinin de yiikseldigi sonucuna ulasildi.

Arastirmanin sonuglart dogrultusunda asagidaki 6nerilerde bulunulabilir:
e Psikolojik dayanikliligin arttirilmasina yonelik koruyucu faktorlerin
gelistirilmesi, risk faktorleri ile miicadele edilmesi i¢in bireylere egitim

programlarinin diizenlenmesi,
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Travma sonrasi biiyiimenin saglanmasi i¢in bireylerin bas etme
mekanizalarinin, yasama bakis agisinin, kigiler arasi iliskilerinin
giiclendirilmesine yonelik egitim programlariin diizenlenmesi,

Travma yasamis bireylerle calisan hemsirelerin, bireylerin psikolojik
dayanikliliklarini arttirmak ve travma sonrasi gelismelerini desteklemek
icin uygun psikososyal miidahaleleri planlamalar1 ve uygulamalari,
Hemsirelerin travma sonucunda yasanilabilecek olumsuzluklara karsi
hazir olmasi, belirtileri erken tanimasi ve gerekli 6nlemleri almasi,
Bireylerin yasanilacak travma ve sonrasindaki silireci daha kolay bir
sekilde atlatmalar1 icin hemsirelerin, her tiirlii travmaya maruz kalmis
bireye yaklasim, wuygun girisimleri planlama, dogru psikoterapi
tekniklerini kullanabilmeleri ve bu alanda kendilerini gelistirmeleri

Onerilmektedir.
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Herincil (Marak Yasayan Bireylerde Travma Sonms: Biydine ve Psikolojik Dayamklik Dhaseyleninin Incelenmesi™
konalu galigmass incelenmis olup, Bagkanls@morca wygun gonalnsiseir,

Ceereging bilgilerinare ary ederim.
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Ek-4. Kisisel Bilgi Formu

1. Cinsiyetiniz?
a. Kadin
b. Erkek
2. Yasmz?
19-23 yag
26-33 yay
36-45 yag
46-55 yag
56 yag ve lizeri
A Eg;ltm Durumunuz?
"ok
[lk&gretim
Lize
Lisans
Yiiksel: lisans
Doltora
4. \Ieclem Durnmunuz?
a. Evli
b. Bekar
c. Dul —Boganmag
5. Mesleginiz: ,
Cahsryor musunuz? Evet - Hayr
Cevabimiz Evet ise: Ne zamand.lr"" aoan 11 j,.
Cevabiniz Hayir ise: Ne zamam:hr‘? Mﬂ .....
6. Size gire gelir seviyeniz nedir?
a. ok Digik
b, Driigiik
c. Orta
d. Ortammn fistii
e. Yiksek

1o pp e

M oRn R

DEPREMLE ILGILI BILGILER
7. Yazadifimz ilk deprem miydi?
a. Ewvet
b. Hayirize ... (8 ve Gzerl deprem zayilarin belirtiniz)
8. Deprem sirasinda sizin bulundugunuz binanin hasar derecesi neydi?
a. Hasarziz
b. Hafif Hasarl
c. Orta haszarh
d. Afir hazarh
e. Yikik
9. Depremde sizce sehrinizdeki hasar ne kadardi?
a Hig...bHafif Qs derecede
G AABL e GOK BT
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10. Depremde akrabamiz / arkadasmz / yakiminiz vefat edenler arasmda mryda?
a. Ewvetise:
Vakanlik derecesi, oo
b, Haywr
11. Deprem sirasinda sizin veva baskasinm Glecegi ne kadar akhmiza geldi?
a. Hig
b, Cok Az
c. Oldukga
d. Fazla

e. Cokfazla

12. Deprem sirasinda ne kadar korkiunuz ve dehset duygusuna kapildimz noa?
a. Hig
b, Cok Az
c. Oldukca
d. Fazla
e. Colkfazla
13. Deprem sirasinda caresizlik duygusu ne kadardy 7
a. Hig
b, Cok Az
c. Oldukca
d. Fazla
e. Colkfazla
14. Suan da depremi vasadifimz sehirde mi yasryorsunuz?
a. Evet

b Hayirise oo ccssosmsanan | 3E0rE adi belirtingz ve 15 Soroyu cevaplayinaz)

15. Bu sehirden giic etme nedeniniz deprem mjydi ?
a. Evet
b. Hayir
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Ek-5. Travma Sonrasi Biiyiime Envanteri

Sizden dgrenmek 1stedifimz, vagamimzda dnemli yer tutan fravmatk vagam olaylanmn, hayatimzda

ne dlglide pozinf defiskliklere sebep oldufudur. Gegmiste yagadifimz Imzden brizlerden sonra
vagamimizda ve dilgimcelermizde meydana gelen defisimlen litfen asafida verilen puanlama
dlgutlerme gare 0 ve 5 arasmda degerlendinmyz.

0 1 2 3 4 3
Stresh olay(lar) | Cokaz Brr Orta | Oldukga| Stresh olay(lar) sonucu bu
sonucy bu bir miktar | dizeyde | fazla | defginu gok bilvik dlgiide
defigimi highir | ditzeyde yagadm.
sekalde
vagamadim.
1. Yagamda dnem verdigim seylerin Gncelik smasideZisti.  © 01 (0) (1) (2) (3) (DO
2. Kendi hayatima verdigim degerde bilyiik bir artig oldu 0) (1) 2} (3) @G
3. Yeni iz alanlan kegfettim , 0 0@ 6 @6
4. Kendime giiven hissinde arts oldu. L 0 () @B @0
3. Manevi konulan daha iyt anlamaya basladim. Pl ) @) 3) @6
6. Bagim sikishainda msanlara givenebilecemmidsharn 10 0 (0) (D) () 3) (DG
anladm e .
1. Yagamuim igin yeni bir yon belirledm. i 0 (L2 3 @HE)
8. Kendimi diger msanlarla cok daha yakan hissetmeye 0 (1) 2 3 &G
basladm P
0. Duygularm ifade etmeve dzha gok 1ztekliyim. {00 (1) Q) 3 @G
10. Zorluklan gagfisleyvebilecegimi daha ivi anladim. 0 (L 2) 3 @G
1. Vasamimda daha 11 seyler yapabilivorum. (@ (1 Q) 3 @G
12. Her gev1 oldugu giby, daha ok kabullenebilryorum. EEEEE RO
13. Her gimiimi daha 1v1 degerlendirzhiliyonm. i (@) 3) @6
14. Daha dnce var olmayan veni olanaklara kavustum. 0 @) Q) @6
15, Diger meanlara kars1 daha seflatioym. ’ (0 (1) @) (3) )
16. Tliskilerime daha gok emek sarf etmeye bagladm. (0 (1 2} 3 @G

@ @ 3 @06

18. Daha giiglii bir manca sahibm.

IR ON R N RO RE)

19. DisgiindiiZimden ok daha gigli oldufumu kegfethm.
@ (1) @ 3 @3

O M @ G @@

2. (0 () ) 3) 4.0

21. Bagkalanna ihfryag duyuyor olmzy: daha gok kabullendim.

17. Defigmesi gereken geylen defigtirebilmel: iin daha gok ¢aba hareryonm.

20. Insanlarm ne kader mitkemmel olbildiklerine dair gok sey GZrendim.
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Ek-6. Yetiskinler i¢cin Psikolojik Dayamkhlik Ol¢egi

1. Beklenmedik bir olay oldugunda. .

Her zaman bir ¢6ziim bulurum |

Ii;ngu kez ne yapacagumi kestiremem

2. Gelecek i¢in yaptigim planlarin.
Bagarilmasi zordur i i i i i I.5321531'1]111:151 mimkindir
3. En 1y1 oldugum durumlar su durumlardir
Ulagmak istedigim agik birhedefiml | | | | | Tam bir gonlik bog bir vaktim
4. .._olmaktan hoslaniyorum
Diger kigilerle birlkte {  + | | | Kendibagima
5. Ailemin, havatta nevin dnemli oldugu konusundaki anlavist. ..
Benimkinden farkhdir { | | | | Benimkiyle aymdir
6. Kisisel konular ...
Hig kimseyle tarigmam | | | | | MArkadaslanmla/Aile-yelenyle.
7. Kigizel problemlerimi. .. ———
Cozemem | | | | | Nasilgézebilecegimi bilirim
8. Gelecekteki hedeflerimi
Nasil bagaracagimi bilirim i i i i i INasﬂ bagaracagimdan emin degilim
9. Yen bir 15e/projeye basladiimda,.....
leriye donik planlama vapmam, derhal isﬂi Pl i&yrmuh bir plan yapmayi tercih
10. Benim 151n sosval ortamlarda rahat/esnek olmak
Onemlidegildir { | | | | {okénemldir
11. Ailemle barliktevken kendimi - hizsederim
Cok mutlu i i i i i :[;nk mutsuz

12. Beni.....

Bazi vakin arkadaglanm/aile iij,'elerimi

:Hi:; kimse cesaretlendiremez

13. Yeteneklerim. ..

Olduguna gok inamnim | | | | | Konusunda emin degilim
14. Gelecegimin ... Qldugunu hissediyorum
Umit verici i i i i i IEvalirsiz

15. 5u konuda yryimdir. .

Zamanim planlama |

:Zamaxm harcama

16. Yeni arkadaslik konusu. ... bir sevdir

Y apmakta zorlandigim

Kolayca yapabildigim |

17. Ailem soyle tamumlanabilir ...
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Birbirinden bagimsiz | | Birbirine sik1 bigimde kenetlenmig

18. Arkadaglanmn arasmdaka ihigkiler ...
Zayiftir i i i i i :Gi.'u;lﬁadﬁr
19. Yargilanima ve kararlanma, ...
Cok fazla giivenmem i i i i i il"amamen giivenirim
20. Gelecege donuk amaglanm. ...
Belirsizdir i i i i i i}'i diigiiniilmiigtiir
21. Kurallar ve diizenl: alyskanliklar ...
Giinlitk vasamimda yoktur i i i i i i}un.luk yagamumi kolaylagtirir
22, Yem insanlarla tamsmak ...
Benimicinzordur { | | | | Benim iyioldugum bir konudur
23. Zor zamanlarda, gilem ...
Gelecege pozitifbakar | | | | ! {Gelecegi umutsuz goriir

24, Ailemden binsi acil bir durumla karsalagtiginda. .

Bana hemen haber venilir i i i i IEEIIE soylenmesi bir hayli zaman alir

25. Dngerleniyle beraberken
Kolayca gilerim | i i i i :Naduen giilerim
26. Bagka kigiler s6z konusu oldugunda, ailem soyle davranir:
Birbirlerin desteklemez bigimdd | | ! ! | Birbirlerine bagh bigimde
27. Destek alinm
Mkadasmnmdan-'aﬂq' {1 1 | | Higkimseden
28. Zor zamanlarda.... sElumim var
Her geyi umutsuzca goren blﬁ, i i i i i Beni basariya gitiirebilecek 1v1 bir
29. Kargilikli konugma igin gizel konularnn distnilmesi, benim igin ...
Zorduq i i i i i Kolaydir
30. Thtivacim gldygunda ..
Bana yardim edebilecek kimsé; i i i i i Her zaman bana yardim edebilen
31. Hayatimdaki kontrol edemedigim olaylar (ile) ...
Baga ¢ikmaya gahsmni i | i i i Surekli bir endige/’kayg kavnagidar
32. Ailemde sunu $eVeNz....
Isleri bagimsiz olarak }fapma}'i: i i i i i Isleri hep beraber yapmay:
33. Yakin arkadasglanm/aile jivelen ...

Yeteneklerim hagem'.rleﬁ: Yeteneklenimi begenmezler
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