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Kovid-19 Pandemisi Sürecinde Bireylerin Travma Sonrası Stres Belirtileriyle Öz-
Anlayış Düzeyleri ve Duygusal Şemaları Arasındaki İlişkinin İncelenmesi 

Öz 

Kovid-19 salgınının sebep olduğu önemli psikolojik sorunlardan birinin travma sonrası stres bozukluğu olduğu 
düşünülebilir. Kovid-19 pandemisi sürecinde bireylerin travma sonrası stres belirtileri ile öz-anlayış düzeyleri ve 
duygusal şemaları arasındaki ilişkinin incelenmesi bu çalışmanın amacını oluşturmaktadır. Çalışmanın araştırma 
grubunu Türkiye’de farklı şehirlerde yaşayan ve Kovid-19 pandemisi zorunlu karantina uygulamasına dahil olan 18 
yaş üzeri bireylerden uygun örnekleme tekniğiyle belirlenen 197 katılımcı (Kadın=114, Erkek=83) oluşturmaktadır. 
Araştırma verileri çevrimiçi ortam aracılığıyla toplanmıştır. Verilerin toplanmasında kişisel bilgi formu, Leahy 
Duygusal Şema Ölçeği-II, Öz-Anlayış Ölçeği, Posttravmatik Stres Bozukluğu Kontrol Listesi kullanılmıştır. 
Verilerin normal dağıldığı durumlarda bağımsız t testi, çoklu doğrusal regresyon analizi ve Pearson korelasyon 
analizi, verilerin normal dağılmadığı durumlarda ise Mann Whitney-U testi ve Kruskal Wallis-H testi kullanılmıştır. 
Kovid-19 pandemisi sürecinde travma sonrası stres belirtileriyle duygusal şema puanları arasında, öz anlayış puanları 
ile duygusal şema puanları arasında ve travma sonrası stres belirtileri ile öz anlayış puanları arasında anlamlı ilişkiler 
olduğu belirlenmiştir. Regresyon modeline katılan değişkenlerden duygusal şema ile öz anlayışın travma sonrası 
stres belirtilerini %35 düzeyinde açıkladığı ve duygusal şemanın modeli anlamlı düzeyde yordadığı tespit edilmiştir. 
Travma sonrası stres belirtilerinin cinsiyet ve meslek değişkenlerine göre anlamlı düzeyde farklılaştığı, 
sosyoekonomik gelir düzeyine göre anlamlı farklılık göstermediği araştırmanın bir diğer sonucudur.  Araştırma 
bulguları literatürle karşılaştırılarak tartışılmış ve gerekli öneriler özetlenmiştir. Ortaya çıkan sonuçların pandemi 
sonrası planlanacak psikolojik yardım hizmetlerine katkı sağlayabileceği düşünülmektedir. 

Anahtar Kelimeler: Travma sonrası stres bozukluğu, Duygusal şema, Öz-anlayış, Kovid-19 
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The Investigation of the Relationship Between Post-Traumatic Stress Symptoms and 
Self-Compassion Levels and Emotional Schemas of Individuals During the Covid-19 

Pandemic Process 

Abstract 

It can be thought that one of the important psychological problems caused by the Covid-19 epidemic is post-
traumatic stress disorder. The goal of this study is to investigate the connection between post-traumatic stress 
disorder symptoms and a person's level of emotional intelligence in the Covid-19 pandemic procedure. The 
research group of the study consists of 197 participants (Female=114, Male=83) determined by the appropriate 
sampling technique from individuals over the age of 18 who live in different cities in TURKIYE and are included 
in the Covid-19 pandemic mandatory quarantine application. Research data were collected through the online 
environment. Personal information form, Leahy Emotional Schema Scale-II, Self-Compassion Scale, Posttraumatic 
Stress Disorder Checklist were used to collect data. Independent t-test, multiple linear regression analysis, and 
Pearson correlation analysis were used in cases where the data were normally distributed, and Mann Whitney-U 
test and Kruskal Wallis-H test were used in cases where the data were not normally distributed. It has been 
determined that there are significant relationships between post-traumatic stress symptoms and emotional schema 
scores, between self-understanding scores and emotional schema scores, and between post-traumatic stress 
symptoms and self-understanding scores during the Covid-19 pandemic. It has been determined that emotional 
schema and self-understanding, among the variables included in the regression model, explain the post-traumatic 
stress symptoms at a level of 35%, and the emotional schema predicts the model at a significant level. Another 
result of the research is that the symptoms of post-traumatic stress differ significantly according to gender and 
occupation variables, but do not differ significantly according to socioeconomic income level. The research findings 
were compared with the literature and discussed, and necessary recommendations were summarized. The findings 
are believed to contribute to the programs for psychological assistance to be scheduled within the period following 
the pandemic. 

Keywords: Post traumatic stress disorder, Emotional schema, Self-compassion, Covid-19 

 Giriş 

Dünya Sağlık Örgütü tarafından 12 Mart 2020 tarihinde ilan edilen Koronavirüs temelli 
pandeminin (World Health Organization [WHO], 2020) insanlar üzerinde bazı olumsuz etkiler 
oluşturduğu gerçeğiyle karşı karşıya kalınmıştır. Pandemi nedeniyle sosyal faaliyetlerin 
durdurulması, karantina uygulamaları gibi tedbirler insanların zorunlu bir şekilde daha çok yalnız 
kalmalarına yol açmıştır (Aykut & Soner-Aykut, 2020, s. 59). Bununla birlikte dünya çapında çok 
sayıda insan Kovid-19 ile ilişkili derin kayıp, stres ve korkuya karşı direnç gösterecek olsa da, 
virüs muhtemelen mevcut ruh sağlığı bozukluklarını şiddetlendirecek ve birçokları için strese 
bağlı yeni bozuklukların başlamasında etkili olacaktır (Horesh & Brown, 2020, p. 333; Teoh, 
2021, p. 11). Nitekim ilk kanıtlar Kovid-19’un birçok kişi üzerinde derin yaralar bırakma 
potansiyeline sahip olduğunu göstermektedir (Qiu et al., 2020).  Kovid-19 salgınının toplumda 
olumsuz duygu, kaygı ve depresif bozuklukları tetiklemenin yanında uykusuzluk ve intihar 
düşüncelerine yol açtığı görülmektedir (Bekaroğlu & Yılmaz, 2020). 

Kovid-19 salgınının sebep olduğu önemli psikolojik sorunlardan birinin Travma sonrası 
stres bozukluğu olduğu düşünülebilir (Boyraz et al., 2020, p. 2; Winders et al., 2020, p. 319). 
Travma, bireylerin ruhsal, fiziksel ve zihinsel yaşamlarını doğrudan etkileyen her türlü olumsuz 
yaşam olayı olarak tanımlanırken (American Psychological Association [APA], 2013, p. 146), 
travma sonrası stres bozukluğu (TSSB) kişinin kendisinin ya da bir başkasının ruhsal ve bedensel 
bütünlüğünü tehdit eden, yaşamının rutin akışını ve işlevini engelleyen, çaresizlik ve dehşet 
duygularına neden olan mental bir bozukluk olarak tanımlanmaktadır (Pitman et al., 2012). 
Travmatik olaylar çoğu zaman ciddi ruhsal bozukluklar için tetikleyici rol oynamakla birlikte 
(Chua et al., 2004, p. 389; Lee et al., 2007, p. 237),  bireylerde stres (Ramos & Leal, 2013, p. 43; 
Yılmaz-Karaman & Yastıbaş, 2021), depresyon (Mayer et al., 2021, p. 8; Park et al., 2018, p. 7), 
anksiyete (Gümüş & Yiğitalp, 2020, s. 32) gibi sonuçlar doğurabilmektedir. Özellikle de 
travmaya maruz kalan bireylerin çoğunda TSSB’nin yoğun olarak görüldüğü tespit edilmiştir 
(Kessler, 2000; Kessler et al., 2014). Bu bireylerin TSSB neticesinde mesleki ve sosyal alanda 
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yaşadıkları işlev kayıplarının yanında (Serinçay vd., 2021) üzüntü ve ruminasyon gibi olumsuz 
düşünce yapıları oluşturdukları görülmektedir (Mazloom et al., 2016; Sippel & Marshall, 2013; 
Tull et al., 2007). Bu noktada kişinin düşünce yapıları üzerinde önemli olan duygusal şema 
kavramı (Leahy, 2002) ön plana çıkmaktadır.  

     Duygusal şema, bir kişinin duygular ve duygusal süreçler hakkında sahip olduğu 
bireye özgü inançlar olarak ifade edilmektedir (Leahy, 2002, p. 178; Manser et al., 2012, p. 243; 
Mitmansgruber et al., 2009, p. 453; Norman & Furnes, 2016, p. 5). Leahy’e (2001) göre olumsuz 
bir duygu yaşandığında bazı yorumlama süreçleri ve stratejileri devreye girmekte ve ilk olarak 
dikkat, fark etme ve etiketleme ortaya çıkmaktadır. İkinci olarak bu duygudan kaçınmak için 
duygusal ve bilişsel kaçınma devreye girerek dissosiyasyon, tıkınırcasına yeme ve alkol kullanımı 
gibi başa çıkma yöntemleri devreye girebilmektedir. Kaçınma dışındaki olumsuz duygusal 
stratejilerin ise, depresyon, anksiyete, TSSB, endişelenme, eş ilişkilerinde uyumsuzluk ve kişilik 
bozuklukları ile ilişkili olabileceği (Young et al., 2003, p. 7) düşünülmektedir. Yine çalışmalar 
duygusal şemaların, depresyonu geliştirdiği, obsesif-kompulsif bozukluk ve yaygın anksiyete gibi 
psikolojik bozuklukların gelişimi ile ilişkili olduğunu göstermektedir (Batmaz et al., 2014; Yavuz, 
2009).  Bu noktada kişinin duygusal şemalarının bilincinde olması, kendi şemalarını tetikleyen 
olaylara yaklaşımında da farklılaştırabileceği belirtilmektedir (Roediger, 2009, p. 11). Bu nedenle 
bilinç ve farkındalık süreçleri kişinin aynı zamanda öz-anlayış olarak ifade edilen kendini kabul 
düzeyini etkileyebileceği düşünülmektedir.  

Öz-anlayış, kişinin acılarını iyilikle iyileştirerek onların farkında olmasını sağlarken, aynı 
zamanda yanlış yapan kimselere karşı önyargısız olmayı içermektedir (Neff, 2003). Öz-anlayış 
bakış açısıyla insanlar olumlu ve olumsuz yönleriyle kendilerini bir bütün olarak kabul 
edebilirken olumsuzluklar karşısında kendilerine daha anlayışlı ve şefkatli davranabileceklerdir 
(Yıldırım & Demir, 2017). Öz-anlayışın sorunlarla doğrudan yüzleşmek, sorunlara makul 
düzeyde gerçekçi değerlendirmeler yapmak, sağlıksız duygusal tepkileri fark ederek değiştirmek 
gibi başa çıkma tarzlarıyla ilişkisi göz önüne alındığında (Seligowski et al., 2015) yüksek öz-
anlayışın daha az kaçınma, istenmeyen düşüncelerin daha az bastırılması ve daha az ruminasyon 
ortaya çıkaracağı görülmektedir (Leary et al., 2007; Neff et al., 2007). Artan öz-şefkatin duygusal 
rahatsızlıktan kaçınmayı, utancı ve öz-eleştiriyi azalttığı tespit edilmiş olsa da (Germer & 
Neff, 2013), travmaya maruz kalma durumunda ya da travma semptomları görüldüğünde nasıl 
bir rol oynayacağı belirsizdir (Winders et al., 2020). Bunun yanında öz-anlayışın, insanların 
kendilerini, başkalarını, dünyayı ve yaşam deneyimlerini daha doğru ve bağlamsal bir şekilde 
değerlendirmelerine yardımcı olduğu ifade edilmektedir (Pauley & McPherson, 2010).  Bu 
nedenle öz-anlayışın TSSB'nin semptom kümelerini yatıştırma potansiyeline sahip olabileceği 
düşünülmekte ve travmaya karşı sağlıklı, alternatif bir yanıt olarak önerilmektedir (Germer & 
Neff, 2015, p. 50). 

Bireylerin yaşadıkları TSSB belirtilerinin birçok değişkenle ilişkisinin olduğu (Copeland 
et al., 2018; Kessler et al., 2017; Maynard et al., 2019) görülen alan yazında, öz-anlayış ile TSSB 
belirtileri (Bistricky et al., 2017; Shebuski et al., 2020; Thompson & Waltz, 2008) ve duygusal 
şema ile TSSB belirtileri arasındaki ilişkiyi açıklayan sınırlı çalışmalara rastlanmıştır (Naderi-Rajeh 
et al., 2017; Zare et al., 2020). Duygusal şemanın bireylerin travma sonrası yaşantılarına etkisinin 
önemi dikkate alındığında duygusal şema ve öz-anlayış düzeyinin TSSB üzerinde nasıl bir etki 
göstereceği önem kazanmaktadır. Özellikle Kovid-19 pandemisi sonucunda duygusal şemalarına 
ve öz-anlayış düzeylerine göre kişilerin bu süreçten nasıl etkilendiğinin incelenmesi bu 
çalışmanın amacını oluşturmaktadır. 

Yöntem 

 Bu araştırma, Kovid-19 pandemisi sürecinde bireylerin TSSB ile öz-anlayış düzeyleri ve 
duygusal şemaları arasındaki ilişki durumunun karşılaştırılması yönüyle ilişkisel özellik 
göstermektedir. Bu nedenle çalışmada, ilişkisel araştırma modeli kullanılmıştır. İlişkisel araştırma 
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modelinde iki ya da daha fazla değişken arasındaki bağlantının ortaya çıkarılması hedeflenir 
(Creswell, 2018, p. 451).  

Araştırma Grubu  

Çalışmanın evrenini Türkiye’de farklı şehirlerde yaşayan ve Kovid-19 pandemisi zorunlu 
karantina uygulamasına dâhil olan 18 yaş üzeri bireyler oluşturmaktadır. Araştırmanın çalışma 
grubunu ise 197 katılımcı (Kadın=114, Erkek=83) oluşturmaktadır. Araştırma verilerinin 
çevrimiçi ortam aracılığıyla toplanması nedeniyle araştırmacılar gönüllü ve kolay ulaşılabilir 
kişileri araştırmaya dâhil etmek istemişlerdir. Bu nedenle katılımcılar uygun örnekleme tekniğiyle 
(Johnson & Christensen, 2013, p. 230) belirlenmiştir. Araştırma grubuna ilişkin tanımlayıcı 
bulgular Tablo 1’de gösterilmiştir. 

Tablo 1 

Katılımcılara Ait Demografik Bilgiler 

Değişken Grup n % 

Cinsiyet  Kadın 114 57.9 

Erkek 83 42.1 

Yaş 18-28 79 40.0 

29-39 61 31.0 

40-50 47 23.9 

51 ve üstü 10 5.1 

Medeni Durum Evli 102 51.8 

Bekâr 90 45.7 

Boşanmış 5 2.5 

Sosyoekonomik Gelir Düzeyi  Düşük (0-4000 TL) 13 6.6 

Orta (4001-8000 TL) 173 87.8 

Yüksek (8001 TL ve üstü) 11 5.6 

Meslek Öğrenci 53 26.9 

Memur 101 51.3 

Özel Sektör 30 15.2 

Çalışmıyor 13 6.6 

 Tablo 1’de de görüldüğü gibi, katılımcıların %57.9’u (114 kişi) kadın ve%40.0’ı (79 kişi) 
18-28 yaş aralığındadır. %51.8’i (102 kişi) evli, %6.6’sı düşük gelir düzeyine sahip, %26.9’u (53 
kişi) öğrencidir. 

Veri Toplama Araçları 

Kişisel Bilgi Formu: Araştırmaya katılan bireylerin bazı demografik özelliklerinin 
belirlenebilmesi amacıyla araştırmacılar tarafından geliştirilmiştir. Geliştirilen bu formda cinsiyet, 
yaş, medeni durum, sosyoekonomik gelir düzeyi ve meslek ile ilgili sorular yer almaktadır.  

Leahy Duygusal Şema Ölçeği-II: Duygusal şema ölçeğinin Türkçe uyarlama çalışması 
Batmaz ve Özdel (2015) tarafından yapılmıştır. Ölçek kişinin duyguları hakkındaki tutumlarını 
ve duygularıyla nasıl başa çıktığına yönelik stratejilerini belirlemeye yönelik ifadelerden oluşur. 
6’lı likert tipinde hazırlanan ölçek tek boyut altında toplam 28 maddeden oluşmaktadır. Ölçekte 
kesme puanı ya da alt boyut bulunmamaktadır. Ölçekten alınacak yüksek puanlar kişinin yüksek 
düzeyde olumsuz şemalara sahip olduğunu gösterir. Yapılan ölçümlerde ölçeğin iç tutarlılık 
katsayısı .72, yapı geçerliliği katsayısı .76 olarak bulgulanmıştır.  

Öz-Anlayış Ölçeği: Deniz ve ark. (2008) tarafından tarafından Türkçe uyarlaması 
yapılan ölçek toplam 24 maddeden oluşmaktadır. 5’li likert türünde hazırlanan ölçekte 
katılımcıların belirtilen durumları 1 (hemen hemen hiçbir zaman) ve 5 (hemen hemen her zaman) 
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arasında işaretlemeleri istenmektedir. Ölçeğin iç tutarlılık katsayısı .89 ve test-tekrar test 
korelasyon katsayısı .83 olarak hesaplanmıştır.  

Posttravmatik Stres Bozukluğu Kontrol Listesi: Boysan ve ark. (2017) tarafından 
Türkçe uyarlaması yapılan belirti kontrol listesi dört boyut altında toplam 20 maddeden 
oluşmaktadır. Ölçeğin puanlamasında her bir madde 0 (hiç) ile 4 (aşırı) puan arasında 
değişmektedir. Yapılan uyarlama çalışması sonuçlarına göre ölçeğin bileşik güvenirlik katsayıları 
yeniden deneyimleme için .79-.92, kaçınma için .73-.91, olumsuz değişiklikler için .85-.90 ve aşırı 
uyarılma için .81-.88 olarak bulunmuştur. İki haftalık test-tekrar test iç korelasyon katsayıları 
sırasıyla .70, .64, .78, ve .76 olarak hesaplanmıştır. 

Veri Toplama Süreci 

 Araştırma verilerinin toplanabilmesi için öncelikle Trabzon Üniversitesi’ne etik kurul izin 
belgesi başvurusunda bulunulmuştur. Ardından Trabzon Üniversitesi Sosyal ve Beşeri Bilimler 
Bilimsel Araştırma ve Yayın Etik Kurulundan 22.10.2021 tarih ve E-81614018-000-879 sayılı 
etik kurul izni alınmıştır. Daha sonra araştırma formları ‘Google Forms’ aracılığıyla doküman 
haline getirilmiştir. İlgili doküman linki çeşitli sosyal medya araçları (WhatsApp, Instagram vb.) 
aracılığıyla katılımcılara iletilmiştir. Katılımcıların gönüllük ve kabul onayı alındıktan sonra 
formların doldurulması sağlanmıştır. Uygulamalar ortalama 10 dakika sürmüştür.  

Verilerin Analizi 

Verilerin analizi için öncelikle verilerin normal dağılıp dağılmadığına bakılmıştır. Tek 
değişkenli normalliklerin belirlenmesinde Shapiro-Wilk ile çarpıklık ve basıklık değerlerine 
bakılarak karar verilmiştir. Verilerin çok değişkenli normallik dağılımında Mahalanobis mesafesi 
ve Cook uzaklığına bakılmıştır. Verilerin normal dağıldığı durumlarda bağımsız t testi, çoklu 
doğrusal regresyon analizi ve Pearson korelasyon analizi yapılmıştır. Verilerin normal 
dağılmadığı durumlarda ise Mann Whitney-U testi ve Kruskal Wallis-H testi kullanılmıştır. 

1-Kovid-19 Pandemisi Sürecinde Bireylerin Öz Anlayış Düzeylerinin ve Duygusal 
Şemalarının Travma Sonrası Stres Belirtileri Arasında Anlamlı Bir İlişkisi Var Mıdır? 

              Tablo 2 

              Bireylerin Öz Anlayış Düzeylerinin ve Duygusal Şemalarının Travma Sonrası Stres Belirtileri Arasında 
Anlamlı İlişkiye Ait Korelasyon Sonuçları 
          

 Değişkenler   Duygusal Şema  Öz Anlayış  TSSB  

Duygusal Şema   Ort.  —      

  p  —      

Öz Anlayış  Ort.  -0.593 *** —    

  p  < .001  —    

TSSB   Ort.  0.523 *** -0.342 *** —  

  p  < .001  < .001  —  

* p < .05, ** p < .01, *** p < .001 
 

Tablo 2’e göre katılımcıların Öz-Anlayış puanları ile Duygusal Şema puanları arasında 
negatif yönde orta düzeyde (p <0,001; r =-0,593), Travma Sonrası Belirti puanları ile Duygusal 
Şema puanları arasında pozitif yönde orta düzeyde anlamlı bir ilişki vardır (p<0,001; r= 0,523). 
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Yine katılımcıların Travma Sonrası Belirti puanları ile Öz Anlayış puanları arasında negatif yönde 
düşük düzeyde bir ilişki olduğu belirlenmiştir (p<0,001; r= - 0,342).  

2- Kovid-19 Pandemisi Sürecinde Bireylerin Öz Anlayış ve Duygusal Şema 
Düzeyleri Travma Sonrası Stres Belirtilerini Anlamlı Düzeyde Açıklamakta Mıdır? 

Çoklu doğrusal regresyon analizi yapılmadan önce sırasıyla; çoklu bağlantılık varsayımı 
kontrol edilmiş ve Durbin-Watson katsayısının 1,919 olduğu tespit edilmiştir. D-W değeri 1-3 
arasında olduğu için otokorelasyon olmadığı görülmüştür. Yine WIF<10, Tolerans>,10 ve CI< 
20 olduğundan yordayıcılar arasında çoklu bağlantı probleminin olmadığı saptanmıştır. Tahmini 
hataların istatistikleri ile uç değer analizinde Maksimum Standardized Residual<3 olarak alınmış 
ve 6 ve 17. kişilerin cevapları 3’ün üstünde olduğu için analize katılmamıştır. Maksimum Cook 
Uzaklığı <1 olduğu ve maksimum Mahalanobis Mesafesi >13,82 olarak hesaplanmıştır. 

Tablo 3 

Bireylerin Öz Anlayış ve Duygusal Şema Düzeylerinin Travma Sonrası Stres Belirtilerini Açıklama Düzeyine 
İlişkin Regresyon Analizi Sonuçları 

 

Değişkenler B Standart 
Hata B 

β T p İkili 
r 

Kısmi 
r 

Sabit ,281 ,555 ------- ,507 ,612 ---- ------ 

Duygusal Şema ,841 ,107 ,576 7,879 ,000 ,593 ,495 

Öz Anlayış -,034 ,090 -,028 -,384 ,701 -,376 -,028 

   R=,593               R2= ,345                  F (2,191)= 51,909              p= ,000 

Duygusal Şema ve Öz-Anlayış değişkenleri birlikte TSSB bağımlı değişkeninin toplam 
varyansın yaklaşık %35’ini açıkladığı belirlenmiştir. Standardize edilmiş regresyon katsayılarına 
(β) göre değişkenlerin travma üzerindeki önem sırası; Duygusal Şema ve Öz-Anlayıştır. 
Regresyon katsayılarının anlamlılığına ilişkin t testi sonuçları incelendiğinde sadece duygusal 
şema değişkeninin travma üzerinde anlamlı bir yordayıcı olduğu görülmüştür. 

3- Kadın ve Erkek Bireylerin TSSB Puanları Arasında Anlamlı Bir Fark Var 
Mıdır? 

Tablo 4 

Cinsiyete Göre Katılımcıların Travma Sonrası Stres Belirtileri Arasındaki İlişkiler 
 

Değişken N Ort. Ss t sd p Cohen’s d 

Kadın  114 2,88 0,84 4,22 195 .001 ,60 

Erkek 83 2,40 0,70 
  

Yapılan analizler sonucunda kadın ve erkek katılımcıların Travma Sonrası Stres Belirtileri 
arasında anlamlı bir fark bulunmuştur (t = 4,22, p<.001).  Kadın ve erkek katılımcılar arasındaki 
puan farkının kadınlar lehine olduğunu görülmüştür. Yapılan analizde etki düzeyi puanının 
(Cohen’s d= ,60) büyük olduğu görülmüştür. 
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4- Bireyleri Sosyoekonomik Gelir Düzeyi ile TSSB Belirtileri Arasında Anlamlı 
Bir Fark Var Mıdır? 

Tablo 5 

Sosyoekonomik (SED) Gelir Düzeyine Göre Katılımcıların Travma Sonrası Stres Belirtileri Arasındaki 
İlişkiler 

SED N Sıra ortalama SD X2 p 

Düşük  
Orta 
Yüksek  

13 
173 
11 

116,54 
99,73 
66,77 

2 4,776 ,092 

 

Tablo 5’e göre sosyoekonomik gelir düzeyi değişkeninin Travma Sonrası Stres Belirtisi 
puanları arasında anlamlı bir farklılık ortaya çıkmamıştır. 

5- Bireylerin Meslekleri ile TSSB Belirtileri Arasında Anlamlı Bir Fark Var Mıdır? 

Tablo 6 

Mesleklerine Göre Katılımcıların Travma Sonrası Stres Belirtileri Arasındaki İlişkiler 
 

Meslek N Sıra ortalama SD X2 p 

Öğrenci  53 113,54 3 13,246 ,004 
Memur 101 85,17 
Özel sektör 30 107,70 
Çalışmıyor 13 127,08 

 

Tablo 6’ya göre yapılan Kruskal Wallis-H Testinde bireylerin meslekleri ile TSSB 
puanları arasında anlamlı bir farklılık ortaya çıkmıştır (p<,05; X2= 13,246). Ortaya çıkan bu 
farklılığın hangi meslek grupları arasında olduğunu belirlemek için yapılan test sonuçları aşağıda 
verilmiştir. 

Tablo 7  

Mesleklere Göre Farkın Kaynağının Belirlenmesine İlişkin Analiz Sonuçları  
 

Meslek N Sıra ortalaması Sıralar toplamı U p 

Öğrenci 53 91,95 4873,50 1910,500 ,004 
Memur 101 69,92 7061,50 

 

Meslek gruplarına göre farkın kaynağının belirlenmesine ilişkin yapılan Mann-Whitney-
U testi sonucunda memurlar ile öğrenciler arasında öğrenciler lehine anlamlı bir farklılık ortaya 
çıkmıştır (p <,005; U=1910,500). 

Tartışma ve Sonuç 

Kovid-19 pandemisi sürecinde bireylerin travma sonrası stres belirtileriyle öz anlayış 
düzeyleri ve duygusal şemaları arasındaki ilişkinin incelendiği bu çalışmada, travma sonrası stres 
belirtileriyle duygusal şema puanları arasında, öz anlayış puanları ile duygusal şema puanları 
arasında ve travma sonrası stres belirtileri ile öz anlayış puanları arasında anlamlı ilişkiler olduğu 
belirlenmiştir. Regresyon modeline katılan değişkenlerden duygusal şema ile öz anlayışın travma 
sonrası stres belirtilerini %35 düzeyinde açıkladığı ve duygusal şemanın modeli anlamlı düzeyde 
yordadığı tespit edilmiştir. Travma sonrası stres belirtilerinin cinsiyet ve meslek değişkenlerine 
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göre anlamlı düzeyde farklılaştığı, sosyoekonomik gelir düzeyine göre anlamlı farklılık 
göstermediği araştırmanın bir diğer sonucudur.  

Bu çalışmada, bireylerin travma sonrası belirtileri ile duygusal şema puanları arasında 
pozitif yönde anlamlı ilişkiler olduğu belirlenmiştir. Bu bulgu, travma sonrası stres belirtileri ile 
kişilerin sahip olduğu şemalar arasında anlamlı ilişkiler olduğunu belirten bazı çalışma 
bulgularıyla benzerlik göstermektedir (Houbre et al., 2012; Lecigne & Tapia, 2018). Zare et al. 
(2020) tarafından savaş gazileri üzerinde yapılan bir çalışma, TSSB ile duygusal şema puanları 
arasında anlamlı farklılıklar olduğunu ortaya koymuştur. Naderi-Rajeh et al. (2017) tarafından 
yapılan benzer bir çalışmada TSSB gösteren bireylerin ruminasyon, suçluluk, kontrol edilemezlik 
ve suçlama gibi uyumsuz duygusal şemalardan önemli ölçüde yüksek puan alırken öz farkındalık, 
kabul, konsensüs ve anlaşılabilirlik boyutlarından daha düşük puan aldıkları tespit edilmiştir. Zira 
olumsuz duygusal şemaların travmatik yaşam olaylarına maruz kalan kişilerde duygu düzensizliği 
oluşturarak travma sonrası stres belirtileri yaşamalarına sebep olduğu ifade edilmiştir (Mazloom 
et al., 2016). Buradan hareketle bireylerin bir anda maruz kaldıkları Kovid-19 pandemisi 
sürecinde olumsuz duygusal şemalarının aktif hale gelerek yüksek düzeyde travma sonrası stres 
belirtileri göstermiş olabilecekleri söylenebilir.  

Bu çalışmanın bir diğer sonucuna göre bireylerin öz anlayış puanları ile TSSB puanları 
arasında negatif yönde anlamlı ilişkiler vardır. Bu sonuç, öz-anlayış düzeyi ile TSSB arasında 
anlamlı ilişkiler olduğunu bulgulayan benzer araştırma sonuçlarıyla uyuşmaktadır (Athanasakou 
et al., 2020; Játiva & Cerezo, 2014; Khursheed & Shahnawaz, 2020; Thompson & Waltz, 2008). 
Kaurin et al. (2018) tarafından itfaiye çalışanları üzerinde yapılan bir çalışmada daha önce 
olumsuz travmatik yaşantılara maruz kalanlardan öz-anlayışı yüksek olanların travma sonrası 
stres belirtilerinden daha az etkilendikleri ortaya konulmuştur. Nitekim öz-anlayış inancı yüksek 
olan bireylerin travmatik yaşantılara maruz kaldıklarında daha fonksiyonel tepkiler verdikleri 
Creaser et al. (2022) tarafından ifade edilmiştir. Bununla beraber Germer (2020) travmatik 
yaşantıların bireyin öz-anlayış düzeyini olumsuz yönde etkilediğini ileri sürmektedir. Düşük öz-
anlayış düzeyine sahip bireylerin TSSB’yi şiddetli düzeyde yaşayabildikleri göz önüne alındığında 
(Braehler & Neff, 2020) pandemi koşullarının getirdiği kısıtlamalara uzun süre maruz kalan 
düşük öz-anlayışa sahip bireylerin daha fazla TSSB belirteleri gösterdikleri düşünülebilir. Bunun 
yanında bazı araştırma sonuçları TSSB ile öz-anlayış arasında net bir ilişki ortaya 
koyulamayacağını belirtmektedir (Winders et al., 2020). Bu durum öz-anlayış ile TSSB belirtileri 
arasındaki ilişkide aracı değişkenlerin olası varlığından kaynaklı olarak travmaların şiddeti ve 
farklı travma türlerinin veri toplarken tam olarak ayırt edilememesinden kaynaklı olabilir. 

Bu çalışmada, bireylerin öz-anlayış puanları ile duygusal şemaları arasında negatif yönlü 
anlamlı ilişkiler olduğu tespit edilmiştir. Alanyazında bu sonucu destekleyen benzer araştırmalar 
mevcuttur (Güzey, 2020; Koçak & Çelik, 2021; Thimm, 2017; Yakin et al., 2019). Germer’in 
(2020) erken dönem uyumsuz şemaların bireylerin öz-anlayış gücünü tam olarak kullanma 
yeteneğini olumsuz etkilediğine yönelik tespiti de bu sonucu destekler niteliktedir. Kovid-19 
sürecinin getirdiği zorluklar karşısında olumsuz duygusal şemalara sahip bireylerin, 
deneyimledikleri olumsuz yaşantılarla başa çıkmada sınırlı kaldıkları söylenebilir. Bu durum 
kişinin yaşadığı olumsuz duygulara ve yaşantılara gösterdiği öz-anlayışın daha düşük 
olabileceğiyle açıklanabilir. 

Bu çalışmadan elde edilen bir diğer sonuç cinsiyet değişkenine göre TSSB puanlarının 
kadınlar lehine anlamlı farklılık gösterdiğidir. Alan yazında bu araştırma sonucunu destekleyen 
benzer çalışmalar olduğu görülmektedir (Christiansen & Berke, 2020; Olff, 2017; Tolin & Foa, 
2008). Tespit edilen bu durum kadınların erkeklere oranla daha fazla çocukluk travmalarına 
maruz kalmalarından, risk ve tehdit durumlarına daha açık olmalarından ve travmatik olaylar 
karşısında daha savunmasız hissetmelerinden kaynaklanabilir (Harvey et al., 2003). 
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Bu çalışmada sosyo-ekonomik gelir düzeyi ile TSSB puanları arasında anlamlı bir 
farklılığa rastlanmamıştır. Her ne kadar Kovid-19 pandemisinde ekonomik zorlukların kişilerin 
ruh sağlığını olumsuz etkilediği (Reger et al., 2020) ve iş kaybının TSSB belirtilerini artırabildiği 
(Boyraz et al., 2020) tespit edilse de araştırma katılımcılarının çoğunluğunu düzenli gelire sahip 
memurların oluşturması bu sonucu ortaya çıkarmış olabilir. Ayrıca bu pandemi döneminde bazı 
özel sektör çalışanlarının yaşadıkları gelir kaybıyla karşılaştırıldığında kamu çalışanlarının iş ve 
gelir kaybı yaşamamaları bir diğer neden olabilir.   

Bu çalışmada bireylerin meslekleri göz önüne alındığında öğrenciler ile memurların TSSB 
puanları arasında öğrenciler lehine anlamlı bir farklılık olduğu görülmektedir. Kovid-19 
pandemisi koşullarında Çayan’ın (2021) yaptığı çalışmada öğrencilerin memurlardan daha fazla 
TSSB belirtilerini gösterdiklerini bulgulayan benzer sonuçlar mevcuttur. Üniversite 
öğrencilerinin pandemi tedbirlerinden dolayı önemli bir sosyal destek kaynağı olan 
arkadaşlarından mahrum kalmaları (Kabasakal & Aktaş, 2021), kapanma sürelerinin belirsizliği 
nedeniyle kariyer kaygısı yaşayabilmeleri (Alnıaçık vd., 2021) gibi sebepler daha fazla TSSB 
belirtisi yaşamalarına neden olabilir.  

Bu çalışmanın bazı sınırlılıkları bulunmaktadır. Pandemi koşulları nedeniyle verilerin 
çevrimiçi ortamda toplanması bunlardan biridir. TSSB belirtilerinde gözlenen değişimler farklı 
psikolojik etmenlerle ilişkili olabilir. Yapılan çalışmada bunlar göz ardı edilmiştir. Araştırma 
verilerinin klinik bir örneklemden ziyade uygun örnekleme ile ulaşılan katılımcılardan elde 
edilmesi genellenebilirliği azaltan bir sınırlılık olabilir. Bu çalışmadan elde edilen sonuçların 
pandemi sonrası planlanacak psikolojik yardım hizmetlerine katkı sağlayabileceği 
düşünülmektedir. Bununla beraber TSSB’yi etkileyen farklı değişkenlerle daha geniş gruplar 
üzerinde karşılaştırmalı ve boylamsal çalışmalar yapılması önerilmektedir. 
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