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Arastirma / Original article

Pozitif psikoterapinin birincil ve ikincil yetenekleri agisindan
anksiyete bozuklugu olan ve olmayan yetigkinlerin karsilagtirilmasi

Hiilya KOK EREN," Ali ERYILMAZ?

oz

Amag: Bu ¢alismanin amaci, pozitif psikoterapi yapilari agisindan anksiyete bozuklugu olan ve olmayan yetiskinle-
rin karsilastiriimasidir. Yéntem: Calismaya anksiyete bozuklugu tanisi konmusg 100 kisi, herhangi bir ruhsal bozuk-
lugu olmayan yiiz kisi katilmigtir. Verileri toplarken Pozitif Psikoterapi ve Aile Terapisi Envanteri, Beck Anksiyete
Olgegi kullanilmistir. Verilerin analizinde t testi ve ¢oklu regresyon analizi yapilmistir. Bulgular: Anksiyete bozuklu-
gu olan ve olmayan gruplar arasinda birincil yeteneklerden sabir, iliski, sevgi ve inang yetenegdi acisindan anlamii
bir fark bulunmustur. Anksiyete bozuklugu olan bireylerin, olmayan bireylere gére daha sabirli ve iligki, sevgi ve
inang yetenegdini daha fazla kullandiklar1 gbriilmektedir. Calismamizda anksiyete bozuklugu olan ve olmayan grup-
lar arasinda ikincil yeteneklerden dlizen, temizlik, kibarlik, dirtstliik, itaat, adalet ve sadakat yetenedi agisindan
anlamli bir fark bulunmustur. Anksiyete bozuklugu olan bireylerin, olmayanlara gére dlizen, temizlik, giivenilirlik,
itaat, adalet ve sadakat yeteneklerini daha fazla kullandigr bulunmustur. Anksiyete bozuklugu olan bireylerde birincil
yeteneklerin tamaminin anksiyetenin toplam varyansinin yaklasik %32’sini, ikincil yeteneklerinin tamami anksiyete-
nin toplam varyansinin yaklasik %30’unu agikladigi bulunmustur. Anksiyete bozuklugu olmayan bireylerde birincil
yeteneklerin tamaminin anksiyetenin toplam varyansinin yaklasik %15'ini, ikincil yeteneklerinin tamami anksiyete-
nin toplam varyansinin yaklasik %13’inii agikladigi bulunmustur. Tartisma: llerleyen siireglerde benzer galisma-
larin ergenlik ve yaslilik gibi farkli gelisim dénemlerinde yer alan bireyler lizerinde de gerceklestiriimesi faydali
olabilir. Ayrica anksiyete bozukluguna miidahalede pozitif psikoterapinin bakis agisi kullanilarak gesitli miidahale
programlari gerceklegtirilebilir. (Anadolu Psikiyatri Derg 2019; 20(3):229-236)
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Comparison of the adults diagnosed and not diagnosed with
anxiety disorder in terms of primary and secondary aptitudes of
positive psychotherapy

ABSTRACT

Objectives: The purpose of this study is to compare the adults diagnosed and not diagnosed with anxiety disorder
in terms of positive psychotherapy formation. Methods: Participants of the study are 100 people diagnosed with
anxiety disorder, and another 100 people who do not have any mental disorder. Positive Psychotherapy and Family
Therapy Inventory, and Beck Anxiety Inventory were used to collect data. T-test and multivariate regression analysis
were conducted for data analysis. Results: Regarding primary aptitudes, there are significant differences in terms
of patience, relationship, love, and faith aptitudes. In study, a significant difference was found in terms of orderliness,
cleanliness, kindness, honesty, obedience, justice and loyalty among the secondary and non-diagnosed groups.
Diagnosed individuals have been found to use order, cleanliness, reliability, obedience, justice and loyalty more
than non-diagnosed individuals. It is seen that individuals who have anxiety disorder are more patient than relatives
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without diagnosis are and use relational, love and faith ability more. It has been found that for the individuals diag-
nosed with anxiety disorder, all of primary aptitudes explains 32% of the total variance and all of secondary aptitudes
explains approximately 30% of the total variance. It has been found that for non-diagnosed individuals all of primary
aptitudes explains approximately 15% of the total variance and all of secondary aptitudes explains approximately
13% of the total variance. Discussion: Conducting similar studies in the future on individuals who are at different
developmental periods, such as adolescence and old age, may be useful. In addition, various intervention programs
can be performed using the perspective of positive psychotherapy for anxiety disorder treatment. (Anatolian

Journal of Psychiatry 2019; 20(3):229-236)
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GiRIiS

Anksiyete bozuklugu sik gorilen, ciddi yeti kay-
bina neden olan, yagam kalitesini olumsuz etki-
leyen, islevselligi bliylk 6l¢clide bozan 6nemli bir
psikiyatrik bozukluktur.! Anksiyete bozuklugu-
nun tedavisinde farmakoterapi ve psikoterapi
kullaniimaktadir.?2 Son yillarda anksiyete bozuk-
luunun tedavisinde psikoterapinin etkinligini
inceleyen calismalarin sayisi gittikge artmakta-
dir.

Anksiyete bozukluklarinda kullanilan tedavi
yontemleri, biligsel terapi,?* davranigsal terapi,”
sistematik duyarlastirma,® gevseme egzersiz-
leri,>'® maruz birakma,'" farmakoterapidir.®
Ruhsal bozukluklarin nedenlerine ve tedavisine
iliskin aciklamalarda bulunan bir diger yaklagim
pozitif psikoterapi (PPT) yaklagsimidir. PPT,
norolog, psikiyatrist ve psikoterapist Pesesch-
kian tarafindan kavramsallastirilmis bir terapi
yaklasimidir. Bu yaklagima gére, insanlar sevme
ve bilme olmak Uzere iki 6dnemli kapasiteyle
dinyaya gelirler. Sevme kapasitesinin kullanil-
masiyla birlikte giiven, inang, sabir, zaman, iligki,
yumusaklik/cinsellik ve umut gibi birincil yete-
nekler ortaya gikar.'? Bilme kapasitesinin kulla-
nilmasiyla birlikte duzen, bagari, adalet, sada-
kat, durustlik, dakiklik, guvenilirlik, temizlik ve
tutumluluk gibi ikincil yetenekler ortaya cikar.'3
Bireylerin gostermis olduklari ruhsal bozukluk-
larin nedeni, bireylerin yeteneklerinin ya c¢ok
fazla, ya da gok az geligmis olmasidir.'3-

Peseschkian’a gore,'®'S PPT kiiltlrlerarasi bir
yaklasimdir; PPT psikiyatrik bozukluklarin énlen-
mesinde, tedavisinde islevsel ve etkili bir
yontemdir.'® Depresyon hastalarinda yapilan bir
calismada PPT'nin bireylerin depresyon belirtile-
rini azaltmada etkili oldugu bulunmustur.'” PPT
kuramina dayali olarak Turkiye'de de birtakim
caligsmalarin yapildi§i goérilmektedir.'®22 Psiko-
patoloji ile PPT yapilari arasindaki iligkileri daha
iyi anlamak i¢in normal ve tani konmus gruplarin
PPT yapilari agisindan karsilastiriimasi, kuram-
sal agidan belirtilen varsayimlarin ampirik olarak
incelenmesi igin islevsel olabilir. Bu konuda

travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) tanisi
konan ve konmayan,?' depresyon tanisi konan
ve konmayan??® bireylerin birincil ve ikincil yete-
nekler acisindan karsilastirildig1 calismalar var-
dir. Literatirde anksiyete bozuklugu olan ve
olmayan bireylerin birincil ve ikincil yetenekler
agisindan karsilastirildigi ampirik calismalara
rastlanmamigtir. Dolayisiyla PPT agisindan
anksiyete bozuklugunun incelenmesi, literature
yeni bir bakig agisi kazandirabilir. Bu ¢alismada,
PPT’nin birincil ve ikincil yetenekleri agisindan
anksiyete bozuklugu olan ve olmayan yetiskin-
lerin karsilastiriimasi amaglanmistir.

YONTEM

Arastirmanin tipi ve katilmcilar

Bu c¢alismanin amaci, PPT’nin birincil ve ikincil
yetenekleri agisindan anksiyete bozuklugu olan
ve olmayan yetiskinlerin karsilastiriimasidir. Bu
genel amag dogrultusunda ¢alismanin alt amag-
lari sunlardir:

a) Anksiyete bozuklugu olan ve olmayan yetis-
kinlerin birincil ve ikincil yetenek puanlari anlamli
bir sekilde farkhlagsmakta midir?

b) Anksiyete bozuklugu olan yetigkinlerin anksi-
yetelerini birincil ve ikincil yeteneklerden hangi-
leri anlamli bir sekilde agiklamaktadir?

c) Anksiyete bozuklugu olmayan vyetiskinlerin
anksiyetelerini birincil ve ikincil yeteneklerden
hangileri anlamli bir sekilde agiklamaktadir?

Calismada amacli érnekleme yontemlerinden
Olgute dayali 6rneklem yontemi kullaniimigtir. Bu
calisma anksiyete bozuklugu olan ve olmayan
yetiskinlerle yapilmistir. Calismaya alinma 0lgu-
tu 18-65 yaslar arasinda olmak seklinde belir-
lenmistir. Anksiyete bozuklugu olanlar igin, en az
alti ay énce taninin konmus olmasi ve remisyon
doéneminde olmak &gttt alinmistir. Veriler Agus-
tos-Aralik 2017 tarihleri arasinda psikiyatri poli-
klinigine kontrol i¢in gelen, ¢alismaya katilmaya
gonulli olan kigilerden toplanmigtir. Anksiyete
bozuklugu tanisi konmayan yetiskinler, bir kamu
kurumunda c¢alisip herhangi bir psikiyatrik tani
konmamis olan kisilerdir. Calismaya anksiyete
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bozuklugu tanisi konmus 100 kisi, herhangi bir
psikiyatrik tani konmamig 100 kisi katilmigtir.
Verilerin toplanmasi icin katilimcilara gerekli
bilgiler verildikten sonra, gonullik esasina gore
kisiler calismaya alinmistir. Calismada veriler
bireylerle ylz ylze gorusulerek, yaklasik 25-35
dakikalik bir strede toplanmistir.

Veri toplama araglari

Pozitif Psikoterapi ve Aile Terapisi Envanteri-
PPTATE (Wiesbaden's Inventory of Positive
Psychotherapy and Family Therapy-WIPPF):
PPTATE, Peseschkian ve Deidenbach tarafin-
dan gelistirilmis 88 maddelik bir 6lgektir.2* Olgek
birincil ve ikincil yetenekler Gzerine temellenmis
pozitif psikoterapi yapilarini 6lgmektedir. Olgegdin
Turkgeye uyarlamasi Sari ve arkadaglari tarafin-
dan yapiimistir.?> Olgegin birincil yetenekler,
ikincil yetenekler, catisma ile basa c¢ikma
kaynaklari ve model boyutlari olmak tzere dort
boyutu vardir. Calismada alt dl¢eklerin glvenilir-
liginin analizinde Cronbach alfa teknigi kullanil-
mistir. Analiz sonuglarina gore, birincil yetenek-
ler igin Cronbach alfa givenilirlik katsayisi 0.75,
ikincil yetenekler igin 0.77°dir.?® Bizim calisma-
mizda ise birincil yetenekler i¢in Cronbach alfa
glvenilirlik katsayisi 0.82, ikincil yetenekler igin
0.86 olarak bulunmustur.

Beck Anksiyete Olgcegi (BAO): Bireyin yasa-
digi anksiyete belirtilerinin sikhdini belirleyen
kendini degerlendirme 6lgegidir. Beck ve arka-
daglari tarafindan hazirlanmis,?® Tirkiye'de
gecerlilik ve guvenilirlik galismasini Ulusoy ve
arkadasglari yapmistir.?” Yirmi bir maddeden olu-
san Likert tipi dlgcek 0-3 arasinda puanlanmakta
olup, en ylksek puan 63’tir. Beck Anksiyete
Olgeginin Cronbach alfa giivenilirlik katsayisi
0.93'tur.?” Bizim galismamizda ise Cronbach alfa
glvenilirlik katsayisi 0.91 olarak bulunmustur.

Arastirmanin etik boyutu

Calismanin uygulanabilmesi igin gerekli kurum
izni alinmistir. Hastanelerden yazili izin alindik-
tan sonra etik kurula basvurulmus ve Yildirim
Beyazit Universitesi Etik Kurulu'ndan yazili izin
alinmistir (Etik kurul onay tarihi: 25.06.2014;
Onay kodu: 7782166-604.01.02-17784). Calis-
maya baglamadan o6nce calismaya katilacak
hastalara ¢alisma hakkinda agiklama yapilarak
bilgilendirilmis yazili onam alinmistir.

Verilerin analizi

Arastirmadan elde edilen verilerin analizinde
SPSS 22.00 paket programi kullaniimistir.
Anksiyete bozuklugu olan ve olmayan yetiskin-
lerin birincil ve ikincil yetenek puanlarinin anlamli

bir sekilde farklilasip farkhlasmadidi, bagimsiz
gruplar igin t-testi teknigi ile incelenmistir. Anksi-
yete bozuklugu olan ve olmayan yetigkinlerin
anksiyetelerini birincil ve ikincil yeteneklerden
hangilerinin anlamli bir sekilde agikladigi ¢oklu
regresyon analizi teknigi ile incelenmistir.

BULGULAR

Anksiyete bozuklugu olan grup

Bu grupta yer alan bireylerin yas ortalamasi
31.13£11.51 (arahk: 19.0-64.0) yil olup, %61’
(s=61) kadindir. Bireylerin %601 (s=60) bekar,
%18'si (s=18) ilkdgretim, %551 (s=55) lise,
%27’si (s=27) Universite mezunudur.

Anksiyete bozuklugu olmayan grup

Bu grupta yer alan bireylerin yas ortalamasi
30.03+10.35 (aralk: 18.0-64.0) yil olup, %56’sI
(n=56) kadindir. Bireylerin %64’l0 (n=64) bekar
olup, %16’s1 (n=16) ilkdgretim, %361 (n=36)
lise, %48’si (n=48) Universite mezunudur.

Bagimsiz gruplar i¢in t-testi sonuglari

Anksiyete bozuklugu olan ve olmayan bireylerin
PPT yapilarina yénelik tanimlayici istatistikleri
hesaplanmistir. PPT vyapilarinin  anksiyete
bozuklugu olup olmamasina gore anlamli bir fark
olup olmadidi1 bagimsiz gruplar i¢in t-testi analizi
ile incelenmistir. Analizler Tablo 1’de verilmistir.
Sonuglara gore birincil yeteneklerden sabir, ilig-
ki, sevgi ve inang yetenegdi agisindan anlamli bir
fark saptanmistir (p<0.05). Anksiyete bozuklugu
olanlarin olmayanlara gore daha sabir, iliski,
sevgi ve inang yetenegdini daha fazla kullandigi
bulunmustur. Calismamizda tani konan ve kon-
mayan gruplar arasinda ikincil yeteneklerden
dizen, temizlik, kibarlik, givenirlilik, itaat, adalet
ve sadakat yetenegdi agisindan anlamh bir fark
tespit edilmistir (p<0.05). Tani konmus bireylerin,
tani konmayanlara gére dizen, temizlik, kibarlik,
guvenirlilik, itaat, adalet ve sadakat yeteneklerini
daha fazla kullandigi bulunmustur.

Anksiyete bozuklugu olan bireylerin PPT
yapilariyla anksiyeteleri arasindaki iligkiler

Calismada birincil yetenekler ile anksiyete ara-
sindaki iligkilerin incelenmesi amaciyla yapilan
coklu regresyon analizi sonuglari Tablo 2’'de
verilmigtir.  Birincil  yeteneklerden zaman
(B=0.413, p<0.001) ve guvenilirlik (B=0.326,
p<0.05) yetenekleri ile anksiyete bozuklugu
puanlari arasinda anlamli bir iligki olup, zaman
ve guvenilirlik yetenekleri anksiyeteyi pozitif
yonde etkilemektedir. Birincil yeteneklerin tama-
mi anksiyetenin toplam varyansinin yaklasik
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Tablo 1. Tanimlayici istatistikler

Boyutlar Grup Ort.£SS t

Sabir Tani konmamis 7.55+2.05 -2.045°
Tani konmus 8.13+1.95

Zaman Tani konmamis 8.34+1.93 -0.589
Tani konmus 8.50+1.90

iliski Tani konmamig 7.94+1.96 -2.231
Tani konmus 8.8813.72

Gliven Tani konmamis 8.70+4.43 0.085
Tani konmus 8.66+£1.53

Umut Tani konmamis 8.45+£3.17 -1.209
Tani konmus 8.90+1.93

Cinsellik Tani konmamis 7.54£3.77 -0.190
Tani konmus 7.62+1.86

Sevgi Tani konmamis 8.05+2.07 -2.157"
Tani konmus 8.68+2.05

inang Tani konmamig 8.52+2.24 -2.159
Tani konmus 9.49+3.89

Diizen Tani konmamis 7.32+2.03 -4.358"
Tani konmus 7.88+1.84

Temizlik Tani konmamis 8.23+1.75 -2.037°
Tani konmus 9.26+1.58

Dakiklik Tani konmamis 7.99+2.14 -1.860
Tani konmus 8.54+2.03

Kibarlik Tani konmamis 8.12+2.17 -2.321"
Tani konmus 8.79+1.89

Durustlik Tani konmamig 8.26+3.83 -1.829
Tani konmus 9.05+£1.99

Basari Tani konmamis 7.98+3.38 -1.090
Tani konmus 8.40£1.83

Givenilirlik Tani konmamis 8.62+2.25 -2.348
Tani konmus 9.31+1.88

Tutumluluk Tani konmamis 7.02+1.65 -0.613
Tani konmus 7.23+£3.00

itaat Tani konmamig 8.16+1.92 -2.264
Tani konmus 8.75+£1.76

Adalet Tani konmamis 8.25+2.26 -2.475"
Tani konmus 9.00+2.01

Sadakat Tani konmamis 8.83+2.41 -2.567
Tani konmus 9.67+2.20

Beck Anksiyete Olgegi  Tani konmamis 6.09+7.78 18.836™
Tani konmus 35.95+13.80

* p<0.05, **: p<0.01

%32’sini agiklamaktadir (F=5.52, p<0.001). bulgular Tablo 3'te verilmistir. ikincil yetenekler-
den diizen ($=0.287, p<0.05) ve guvenilirlik (3=-
0.420, p<0.05) yetenekleri ile anksiyete puanlari
arasinda anlamli bir iligkinin oldugu bulunmus-

Calismada PPT yapilarindan ikincil yetenekler
ile anksiyete arasindaki iligkinin incelenmesi
amaciyla coklu regresyon analizi yapilmis ve
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Tablo 2. Cok degiskenli regresyon analizi sonuglari

B SHs B t p
Sabit 4.378 7.577 0.578 0.565
Sabir -0.371 0.809 -0.052 -0.459 0.648
Zaman 2.985 0.864 0.413 3.454 0.001
ligki 0.445 0.363 0.120 1.225 0.224
Given -0.134 1.201 -0.015 -0.111 0.912
Umut 2.326 0.869 0.326 2.675 0.009
Cinsellik -1.405 0.728 -0.190 -1.930 0.057
Sevgi 0 0.221 0.885 0.033 0.249 0.804
Inanis -0.578 0.348 -0.630 -1.661 0.100
§=200; R=0.572; R?=0.327; F=5.519; p<0.001
Tablo 3. Cok degiskenli regresyon analizi sonuglari

B SHg B t p
Sabit 1.409 8.350 0.169 0.866
Temizlik 0.107 0.882 0.014 0.122 0.903
Dizen 2.497 1.017 0.287 2.455 0.016
Dakiklik -0.762 1.026 -0.112 -0.743 0.460
Kibarlik 0.202 1.004 0.028 0.202 0.841
Duristlik 2.198 0.952 0.317 2.309 0.023
Basari 1.397 0.982 0.186 1.422 0.159
Guvenilirlik -3.080 1.033 -0.420 -2.983 0.004
Tutumluluk -0.299 0.470 -0.065 -0.635 0.527
Itaat 0.846 1.219 0.108 0.694 0.490
Adalet 0.338 0.908 0.049 0.372 0.711
Sadakat 0.421 0.910 0.067 0.463 0.645
§=200; R=0.549; R?=0.301; F=0.447; p<0.001
Tablo 4. Cok degiskenli regresyon analizi sonuglari

B SHs B t p
Sabit 2.838 3.698 0.768 0.445
Sabir -0.640 0.524 -0.169 -1.222 0.225
Zaman -0.205 0.615 -0.051 -0.333 0.740
iliski -1.101 0.671 -0.277 -1.639 0.105
Given -0.152 0.186 0.087 0.819 0.415
Umut 0.062 0.299 0.025 0.208 0.836
Cinsellik 0.671 0.226 0.325 2.969 0.004
Sevgi 0.793 0.661 0.211 1.199 0.234
Inanig 0.615 0.689 0.177 0.894 0.374

$=200; R=0.399; R?=0.159; F=2.157; p=0.038

tur. Duzen yeteneginin anksiyete bozuklugunu
pozitif yonde, givenilirlik yeteneginin ise negatif
yonde etkiledigi gériilmustir. ikincil yeteneklerin
tamami anksiyetenin toplam varyansinin yakla-
stk %30’unu aciklamaktadir (F=3.45, p<0.001).

Anksiyete bozuklugu olmayan bireylerin PPT
yapilariyla anksiyeteleri arasindaki iligkiler

Calismada anksiyete bozuklugu olmayan birey-
lerde PPT yapilarindan birincil yetenekler ile
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anksiyete arasindaki iliskinin incelenmesi amaci
ile yapilan coklu regresyon analizi sonugclari
Tablo 4’te verilmigtir. Birincil yeteneklerden
cinsellik (B=-0.325, p<0.05) yetenekleri ile anksi-
yete puanlari arasinda anlamli bir iligki olup,
cinsellik yetenegi anksiyeteyi pozitif yonde etki-
lemektedir. Birincil yeteneklerin tamami anksiye-
tenin toplam varyansinin yaklasik %15’ini acikla-
maktadir (F=2.16, p=0.038).

Calismada anksiyete bozuklugu olmayan birey-

Tablo 5. Cok degiskenli regresyon analizi sonuglari

lerde PPT vyapilarindan ikincil yetenekler ile
anksiyete arasindaki iligkinin incelenmesi ama-
clyla yapilan ¢oklu regresyon analizi sonuglari
Tablo 5'te verilmistir. ikincil yeteneklerden giive-
nilirlik (B=-0.490, p<0.05) yetenekleri ile anksiye-
te puanlari arasinda anlamli bir iligki olup guve-
nilirlik yetenegi anksiyeteyi negatif yonde etkile-
mektedir. ikincil yeteneklerin tamami anksiye-
tenin toplam varyansinin yaklasik %13’UnU agik-
lamaktadir (F=1.25, p=0.267).

B SHs B t p

Sabit 1.298 4.461 0.291 0.772
Temizlik 0.218 0.543 0.057 0.402 0.890
Diizen 0.157 0.616 0.035 0.255 0.799
Dakiklik -0.728 0.519 -0.201 -1.405 0.164
Kibarlik 0.954 0.602 0.266 1.585 0.117
Duristlik 0.101 0.263 -0.044 -0.388 0.011
Tutumluluk -0.208 0.615 -0.044 -0.338 0.736
itaat 1.251 0.658 0.309 1.906 0.395

§=200;, R=0.368; R?=0.135; F=1.250; p=0.267

TARTISMA VE SONUG

Bu calisma, PPT’nin birincil ve ikincil yetenekleri
acisindan anksiyete bozuklugu olan ve olmayan
yetigkinlerin kargilastirilmasi amaciyla yapilmis-
tir. Arastirma sonuglarina gore, tani konan ve
konmayan yetiskinlerin birincil ve ikincil yetenek
puanlarinin anlamli bir sekilde birbirlerinden
farkhlastigi bulunmustur. Literatirde anksiyete
bozuklugunun tanimina,?® nedenlerine’?° ve
tedavisine?3%® yonelik gok sayida galisma var-
dir. PPT'ye dayali uygulamali c¢alismalarda
PPT’nin bircok ruhsal bozuklugun tedavisinde
islevsel oldugu ortaya konulmustur.'® Kuramsal
aciklamalarin yaninda PPT vyapilari 6znel iyi
olug,?° TSSB,?" depresyon'”-? ile iligkileri agisin-
dan ampirik olarak incelenmistir. PPT yapilarinin
anksiyete bozuklugu olan ve olmayan bireylerde
incelendigi calismalara rastlanmamistir. PPT
yapllari ile anksiyete bozuklugu arasindaki iligki-
leri karsilastirmali olarak ortaya koydugu igin bu
calisma literatire katkida bulunabilir.

Arastirma sonugclarina goére, tani konan bireyle-
rin ikincil yeteneklerden diizen, temizlik, neza-
ket/kibarlik, basari, gtvenilirlik, itaat ve sadakat;
birincil yeteneklerden sabir, iliski, sevgi ve inang
acllarindan tani konmayan bireylere goére daha
yuksek puan aldiklari ve bu puanlar arasindaki
farkin da anlamli oldugu goérilmektedir. Bu

bulgu, PPT anlayisinin kuramsal agiklamalarini
destekler niteliktedir. Cunkid PPT’ ye gore birey-
lerin gdstermis olduklari ruhsal bozukluklarin
nedenleri, bireylerin yeteneklerinin ya ¢ok fazla
gelismis olmasi, ya da ¢ok az gelismis olmasi-
dir.”*'® Bu dogrultuda arastirma grubunda yer
alan tani konmus bireylerin ilgili yeteneklerinin
tani konmayanlara gére daha fazla gelistigi veya
bu yetenekler igin ¢ok fazla zaman ve eneriji
ayirdiklari sdylenebilir. Ek olarak, anksiyete ile
yetenekler arasindaki iliskide yetiskin érneklem
grubu icin yeteneklerin disukligu degil, yuksek-
ligi onemlidir. Bu baglamda PPT acgisindan
anksiyete yetenekleri yiksek dizeyde kullanil-
mas! anlamina gelebilmektedir. Bu sonucun
Onemli bir nedeni ¢alisma grubudur, denilebilir.
Cunku yetiskinler ve ileri yetiskinler, cocuklara ve
ergenlere gore ruhsal-toplumsal, bilissel ve fizik-
sel agidan oldukga gok 6zelligi gelistirmis durum-
dadirlar.®® Yetenekler de gelisen Ozelliklere
érnek olabilir. ilerleyen siiregte gocuk ve ergen-
lerin yetigkinlerle PPT yapilari agisindan karsi-
lastiriimasina yonelik g¢alismalar bu konunun
daha ayrintili ele alinmasina yardimci olabilir.

Calisma sonuglari anksiyete bozuklugu olan
bireylerin yedi ikincil yetenegi ve dért birincil
yeteneg@i daha fazla kullandiklarini géstermistir.
Bu bulgular PPT agisindan anksiyetenin gelisim-
sel dodasina yonelik 6nemli sonuglar ortaya

Anatolian Journal of Psychiatry 2019; 20(3):229-236



Kok Eren ve Eryilmaz 235

cikarmigtir. Peseschkian’a gore, ikincil yetenek-
ler toplusallasma sireci ve bilgi kapasitesinin
kullanimi ile iligkildir. Bu baglamda anksiyete
bozuklugu olan yetiskinlerini toplumsallasma
surecleri ile ilgili sorunlar yasadiklari gcikariminda
bulunulabilir. Peseschkian’a gore, PPT analitik
yonelimli ve eklektik bir yaklagimdir.'®'5 Analitik
acidan bakildiginda, yuksek ikincil yetenekler
bireylerin deger ve énemlerinin araci olmus ola-
bilir. Bireyler 6nem ve deger duygularini yasa-
mak ve deneyimlemek igin araci olan ikincil yete-
neklere yoénelmis olabilirler. Kosula bagl ikincil
yeteneklere fazla enerji vermek de bireylerde
anksiyete bozuklguna neden olmus olabilir.

Calisma sonuglarina goére, anksiyete bozuklugu
olan bireylerin birincil yetenklerinden en ¢ok
zaman ve umut yetenekleri anksiyete bozuklugu
ile iligkili bulunmustur. PPT acgisindan zaman
yetenegini kullanmak, yeni insanlarla tanismak
icin zaman ayirmak, isin yaninda bireylerin hobi-
leri icin de zaman ayirmak, iglerin sonra ermesi
icin zamana gerek duymak anlamina gelmekte-
dir. Umut yetenegi ise bireylerin amaglarinin
olmasi, bunlari gerceklestirmek icin ¢aba harca-
malari ve kisisel etkinlik agisindan kendilerini
yeterli gérmeleri anlamina gelmektedir. Yeni
insanlarla tanismak, islerin yaninda hobilerle
ugrasmak ve problemlerin ¢6zimu i¢in zaman
ayirmak; amaclar edinmek, bunlari gercekles-
tirmek normal insanlar igin olduk¢ca meydan oku-
yucu ve bireyleri geligtirici nitelik tasiyabilir.
Ancak ruhsal bozuklugu olan bireylerin, ruhsal,
toplumsal ve biyolojik iglevsellikleri duguk-
tar."31:32 Ayrica ruhsal bozukluklar, benlik glcl-
ni de zayiflatmaktadir.®® Tim bu nedenlerden
dolayl anksiyete bozuklugu olan bireyler icin
zaman ve umut yeteneginin kullanmak cesgitli
alanlarda gorev zorlugu yiiksek etkinlikler icinde
bulunmak anlamina gelir. Akis kurami agisin-
dan,** bireyler igin gorev zorlugu ylikseldiginde
ve bireylerin beceri dizeyleri disik oldugunda
bireyler anksiyete yagsamaktadirlar. Bu noktada
bu galisma bulgulari zaman ve umut yetenegini
kullanma konusunda anksiyete bozuklugu olan
birelyer icin optimal duzeyin belirlenmesi gerek-
tigini ortaya koymustur.

Her ne kadar bazi yetenekler igin anlamh ve

O6nemli olmasa da, tani konan grubun butun yete-
neklerde tani konmayan gruba gére daha yuk-
sek puan aldiklari bulunmustur. Bu sonug, anksi-
yete bozuklugunda temel bir noktanin 6nemini
gOstermektedir: ‘Anksiyete bozuklugu yasamak,
yetenekler agisindan yuksek enerijili olmak veya
yetenekleri ylksek dizeyde kullanmak’ anlami-
na gelmektedir. Bu sonug¢ anksiyetenin PPT
acisindan 6nemli bir yol gdsterici olmaktadir.
PPT uygulamasi yaparken, 6zellikle yedi 6nemli
yetenege bireylerin daha az enerji vermelerini
saglayacak yasam diizenlemesi yapilabilir.

Bu calisma, glvenilirlik yetenegini kullanmanin
anksiyete bozuklugunu azalttigini gostermistir.
Bu durumun nedeni glvenilirlik yeteneginin
dogasinda aranabilir. Givenilirlik yetenegini
kullanmak birgok agidan belirsizliklerin ortadan
kalkmasi anlamina gelir. Ornegin, guvenilirlik
yetenegini kullanan bireyler, is yasaminda ve
toplumda guivenilir olurlar, ayni zamanda cevre-
lerindeki bireylerden de guvenilir olmalarini
beklerler.'®%17 Bu yetenegdin kullanimini etolojik
kuram acisindan degerlendirdigimizde ilging
sonuglara ulasiriz. Etolojik kurama gore, insanlar
yasamda kalmayi saglayan o6zellikleri surdirur-
ler.2® Glvenilirlik ikincil bir yetenektir ve toplum-
sallagmanin énemli bir aracidir.'®'517 Bireyler
glvenilirlik yetenegini kullanarak ¢evreden kabul
ve Onemsenmeyi garanti altina almaktadirlar.
Bdylece ruhsal ve fizyolojik gereksinmelerini
karsilarlar. Sonu¢ olarak kargilanan gereksin-
meler bireylerin anksiyetelerini azaltmaktadir. Bu
sonug anksiyetenin PPT’si agisindan énemli bir
yol gdsterici olmaktadir. PPT uygulamasi yapar-
ken, guvenilirlik yetenegdini gelistirecek ve kulla-
nabilecek is yasamiyla toplumsal yasamla ilgili
dizenlemelerin yapilmasi iglevseldir.

Sonug olarak, bu galisma anksiyete bozuklugu
olan ve olmayan bireylerin PPT yapilarindan
olan birincil ve ikincil yetenekler agisindan karsi-
lagtiriimasi amaciyla yapilmistir. ilerleyen siireg-
lerde benzer ¢galismalarin ergenlik ve yaslilik gibi
farkli gelisim doénemlerindeki bireylerle de
yapillmasi faydal olabilir. Ayrica PPT’nin bakis
acisi kullanilarak anksiyete bozukluguna cesitli
midahale programlari gelistirilebilir.

Yazarlarin katkilari: H.K.E.: Konuyu bulma, aragtirma deseni, veri toplama, veri analizi, bulgular, makalenin
yazilmasi, A.E.: Konuyu bulma, arastirma deseni, bulgular, makalenin yazilmasi.
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