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Ozet

Amag: Bu arastirma, obsesif kompulsif bozukluk (OKB) tanisi almis bireylerde bozukluk siddetinin; ruminatif tepki bicimleri, duygusal
semalar ve duslince davranis karmasasi ile iliskisini ve bu degiskenlerin karsilikl etkilesimini arastirmayi amaclamaktadir.
Yontem: Arastirma 6érneklemi Bakirkdy Ruh Saghgi ve Sinir Hastaliklan Hastanesi Ayaktan Tedavi Unitesi’ne Eyliil 2014- Nisan
2015 tarihleri arasinda basvurarak DSM-IV-TR’ye gbre OKB tanisi almis 18 erkek, 47 kadin bireyden olusmaktadir. Katiimcilara
sosyodemografik veri formu, Yale Brown Obsesif Kompulsif Bozukluk Olcegi (YBOKBO), Ruminatif Diisiinme Bigimi Olgegi (RDBO),
Dusiince Davranis Karmasasi Olgegi (DDKO), Leahy Duygusal Sema Olgegi (LDSO) uygulanmustir. Veriler SPSS 20 versiyonu
kullanilarak istatistiksel analize tabi tutulmustur.
Bulgular: Katiimcilarin yas ortalamasi 31,80+7,41°dir. Pearson Korelasyon Analizi uygulanarak saptanan sonuglara gére RDBO
toplam puaniile LDSO ‘duygularakarsi zayiflik’, ‘hisleri kabul’, ‘stireklilik’ alt-6lcekleri, DDKO ‘olasilik’ alt-6lcegi, YBOKBO ‘obsesyon’,
YBOKBO ‘kompulsiyon’ ve YBOKBO toplam puanlari arasinda pozitif ydnde istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmistir. Ayrica
yapilan ¢oklu dogrusal regresyon analizi sonucunda ise RDBO toplam puaninin YBOKBO ‘obsesyon’, YBOKBO ‘kompulsiyon’ ve
YBOKBO toplam puani iizerine pozitif ydnde, DDKO-ahlak toplam puaninin ise yalniz YBOKBO ‘obsesyon’ toplam puani lizerine
pozitif ydnde yordayici etkisi oldugu tespit edilmistir.
Sonug: Sonuglar bitin olarak degerlendirildiginde OKB’ye yonelik psikoterapi midahalelerinde tedavi hedeflerinin ruminatif
yanit bigimi ve DDK-ahlak boyutunu da igermesi gerektigi dnerilebilir. Duygusal semalarin ise OKB kliniginin siddetini dogrudan
yordamasa da diger 6lceklerle korelasyonlar géz 6niine alindiginda klinigin siddeti Gizerine dolayli etkilerinin olabilecegi sdylenebilir.
(Bilissel Davranisci Psikoterapi ve Arastirmalar Dergisi 2015; 3: 173-183)
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Abstract
The Role of Metacognitive Processes And Emotional Schemas in Obsessive Compulsive Disorder

Objective: This research aims to investigate the relationship between disorder severity and ruminative thinking style, emotional
schemas, thought-action fusion and reciprocal interaction of these variables at individuals with obsessive compulsive disorder
(OCD).
Method: The sample of the study consists of 18 male and 47 female individuals who diagnosed as OCD according to DSM-IV-
TR that applied the outpatient clinic of Bakirkdy Research Hospital for Psychiatry and Neurology between September 2014 and
April 2014. Sociodemographic form, Yale Brown Obsessive Compulsive Scale (YBOCS), Ruminative Thinking Style Questionnaire
(RTSQ), Thought Action Fusion Scale (TAFS) and Leahy Emotional Schema Questionnaire (LESQ) were applied to participants.
Data analyzed by using SPSS 20 version.
Results: The mean age of participants is 31,80+7,41. According to results determined by using Pearson Correlation Analysis,
a significant positive correlation between RTSQ total scores and LESQ ‘weakness against emotions’, ‘acceptance of feelings’,
‘duration’ sub-scales, TAFS ‘likelihood’ sub-scale, YBOCS ‘obsession’, YBOCS ‘compulsion’ and YBOCS total scores was found.
Also according to multiple linear regression analysis; it is determined that RTSQ total scores predict YBOCS ‘obsession’, YBOCS
‘compulsion’ and YBOCS total scores, TAFS ‘Moral’ sub-scale total scores predict only YBOCS ‘obsession’ total scores.
Conclusion: It can be suggested that treatment objectives at psychotherapy approaches for OCD should involve ruminative
response style and TAF ‘Moral’ dimension when all the results evaluated together. While emotional schemas do not predict OCD
severity directly, emotional schemas can have indirect effects on severity of disorder when the correlation between other scales
considered. (Journal of Cognitive Behavioral Psychotherapy and Research 2015; 3: 173-183)
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GIRIS

Obsesif kompulsif bozukluk (OKB), siirekli ve tek-
rarlayici obsesif diislince, imaj ya da diirtiiler ile kom-
pulsif ya da ritiiel seklinde davraniglarla karakterize
olan islevsellikte belirgin bozulmaya yol agan bir
bozukluktur (APA 2000). Sik karsilagilan obsesyo-
nel temalar bulagma korkusu, kusku, simetri ihtiyaci,
saldirgan ya da ahlaksiz eylemlerde bulunma korkusu
olarak siralanabilir. Kompulsif davranis ya da ritiiel-
ler ise obsesyonlara yanit olarak sikintiy1 azaltmak ya
da korkulan sonucun ger¢eklesmesini 6nlemek icin
yapilan eylemlerdir (APA 2000).

OKB etiyolojisine yonelik one siiriilen psikojenik
faktorler, 6grenme teorileri, norojenik ve biyolojik
modelleri iceren cesitli teoriler patolojik siirecleri
aciklamada yetersiz kalmaktadir (Altin ve Gengdz
2011). Intriizyonlara dair degerlendirmeler ile is-
levsel olmayan inanglarin belirlenmesi ve bunlarin
kompulsif davranis iizerindeki fonksiyonunu temel
alan mevcut biligsel-davranig¢r modelin maruziyet ve
yanit engelleme (Exposure and Response Prevention-
ERP) miidahalelerine bagl yiiksek tedaviyi birakma
(drop-out) oranlari, diisiik tedavi kompliyansi, teda-
viye direncgli saf obsesyonlar gibi nedenlerle kisith
kalmas1 OKB etiyolojisi ve tedavisine iliskin diger
bilissel siireclerin arastirilmasina zemin hazirlamistir
(Clark ve Purdon 1993).

Endise ve ruminatif diiginme bi¢imi gibi per-
severatif diigiince tarzlarmi temel alan ist-bilissel
(metakognitif) model (Wells ve Papageorgiou 1998)
ile duygu iliskili semalar (Leahy 2002) ve disiince-
davranig karmasasi (thought-action fusion- DDK)
(Shafran ve ark. 1996) bu baglamda arastirilan ve
obsesyon-kompulsiyon iligkisinde rol oynayabilecek
biligsel siire¢ ve tutumlardan olabilirler. Tek bir konu
ya da diisiince ile siirekli mesguliyet durumu olarak
tarif edilen ruminasyon kavrami, 6zellikle anksiye-
te ve duygudurum bozukluklar1 olmak iizere bir¢cok
psikiyatrik bozuklugun gelisimde rol alan 6nemli bir
yanit bigimi olarak degerlendirilmektedir (Kaplan ve
Sadock 2007). Psikiyatri pratiginde agirlikla obsesif-
kompulsif bozuklukla ilgili biligsel bir siire¢ olarak
bilinen kavram, son yillarda yapilan c¢aligmalarla
depresif psikopatolojinin de temel unsurlarindan biri
olarak anilmaya baglamigtir (Rachman 1971, Papage-
orgiou ve Wells 2004a).

Birbirinden bazi noktalarda ayrilan obsesyon ve
ruminasyon, lst-biligsel yaklasimda benzesmektedir.
Bu agidan bakildiginda iki diisiince siirecini de bes-
leyen ve boylelikle de yikici etkilerinin ortaya ¢ik-
masina neden olan durum, kisinin bu bilissel stire¢ler

hakkindaki olumlu iist-bilissel inanglaridir. Ozellikle
otojenik obsesyonda kisi diisiincelerini analiz ederek
‘sikint1 verici etkisinin azalacagi’ inancina sahip oldu-
gu icin obsesif-kompulsif dongiiyii devam ettirirken,
benzer sekilde ruminatif bireyler de, ruminasyonun
hatalarin1 fark etmelerine ve ‘kendilerini gelecekte
hata yapmaktan koruyacagina iligkin inang¢lar1 rumi-
natif dongiiniin devamin1 saglayabilmektedir (Papa-
georgiou ve Wells 2001).

Etiyolojide one siiriilen bir diger model Diisiince-
Davranis Karmasas1 (DDK); kisinin, 6zellikle intruzif
ve rahatsizlik verenler basta olmak tlizere, diisiince-
leriyle bunlara karsilik gelen davranislari ayirmada
zorlanmas1 fenomenidir (Marino ve ark. 2008). Za-
rar verme diislincesiyle ilgili ‘abartilmig sorumluluk’
duygusunun bir g¢esit DDK olduguna vurgu yapan
Salkovskis (1996), abartilmis sorumlulugun obses-
yonel diisiinceden kaynaklanan sikintilarin 6ziinde
yatan yap1 oldugunu ve obsesyonel problemlerin siir-
mesinde kritik rol oynadigini 6nermistir. Rachman
(1993) ise obsesyon, su¢luluk ve sorumluluk {izerine
yaptig1 bir arastirmasinda diisiincelerle ilgili sorumlu-
lugun genisleyerek psikolojik yonden diisiince ve ey-
lemin kaynasmasina yol acabilecegini 6ne siirmiistiir.
Sonrasinda yapilan bir ¢ok arastirma DDK’nin OKB
semptom siddetiyle iliskili oldugu (Muris ve ark.
2001, Altin ve Gengdz 2011), yine DDK ve obsesif-
kompulsif semptomlarin nétralizasyon davraniglarina
angajmani ongormede giiclii belirtegler oldugu sonu-
cunu ortaya ¢ikarmistir (Marino ve ark. 2008).

OKB ile iliskili olabilecegi oOne siiriilen fakat
bu iliskiye dair arastirmalarin gorece kisithi oldugu
‘Duygusal sema’ modeli; Leahy (2002) tarafindan,
Wells ve arkadaslarinin dst-bilissel isleme modelinin
iizerine gelistirilmis ve bir duyguya yanit olarak kul-
lanilan planlar, yaklagimlar ve stratejiler “duygusal
sema” terimiyle tanimlanmistir. Leahy’nin duygusal
sema modelinde, hosnutsuzluk verici bir duygu ya-
sandiginda, ortaya ¢ikan bir dizi yorumlama siireci ve
stratejisi tanimlanir. Modele gore; bir duygu belirdi-
ginde ilk basamak, duyguya yonelik dikkatin ortaya
ctkmasindan olusurken, ikinci basamak ise duyguyla
iligkili duygusal ve bilissel kaginmayi/kabulii iger-
mektedir (Leahy 2001, Leahy 2003). Biligsel modele
bagli bazi arastirmalar bireylerin yagantiladiklar1 duy-
gularla ilgili algilama, anlamlandirma ve yorumlama
tarzlarinin psikopatolojinin ortaya ¢ikmasinda bilisler
kadar etkili oldugunu 6ne stirmektedir (McCubbin ve
Sampson 2006). Leahy (2007a), maruziyet ve yanit
engelleme tekniklerini temel alan bilissel-davranisei
terapinin OKB’de etkililiginin biiylik oldugunu fakat
duygusal uyarilmaya (arousal) iligkin problemli duy-
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gusal semalarin maruziyet tedavisine direng yaratabi-
lecegini belirtmis; terapi sirasinda duygusal semaya
odaklanmanin tedavi uyumunu arttirabilecegini ifade
etmistir.

Bilissel-davranig¢1 model, duygu ve iist-bilis ilis-
kili literatiirle birlikte degerlendirildiginde OKB etyo-
patogenezine biitiinciil bir yaklasimin gerekliligi orta-
ya ¢ikmaktadir. Bu baglamda arastirmamiz; obsesif
kompulsif bozukluk tanis1 almis bireylerde bozukluk
siddetinin; ruminatif tepki bi¢cimleri, duygusal sema-
lar ve diisiince davranis karmasasi ile iligkili oldugu
seklindeki hipotezimizi test etmeyi amaglamaktadir.

YONTEM

Orneklem

Aragtirma 6rneklemi, Istanbul Bakirkdy Prof. Dr.
Mazhar Osman Ruh Sagligi ve Sinir Hastaliklar
Hastanesi (BRSHH) Ayaktan Tedavi Unitesi’ne Ey-
liil 2014-Nisan 2015 tarihleri arasinda basvurarak
DSM-IV-TR’ye gére OKB tanis1 almis 18 erkek, 47
kadin bireyden olusmaktadir. Katilimcilarin OKB ta-
nilart SCID-I uygulamali gorlismesi ile netlestirilmis
ve aragtirma diglama kriterleri agisindan yine yapilan
SCID-I goriismesi ile katilimcilar degerlendirilmistir.
Arastirmaya herhangi bir psikotik bozuklugu, aktif
bir duygudurum epizodu ve zeka geriligi olmayan,
18-65 yas arasinda bulunan, arastirma bataryasini
doldurmasina engel teskil edecek herhangi bir fiziksel
rahatsizlig1 bulunmayan, en az ilkokul mezunu olan
ve aragtirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul eden
bireyler dahil edilmistir.

Veri Toplama Araclari

Katilimeilara Sosyodemografik veri formu, Yale
Brown Obsesyon Kompulsiyon Olgegi (Y-BOCS),
Leahy Duygusal Sema Olcegi (LDSO), Diisiince
Davranis Karmasas1 Olgegi (DDKO) ve Ruminatif
Diisiinme Bigimi Olgegi (RDBO) uygulanmstir.

Sosyo-Demografik Veri Formu: Arastirmaya ali-
nan Orneklemin yas, cinsiyet, medeni durum, psiki-
yatrik durum gibi sosyodemografik 6zelliklerini sap-
tayabilmek i¢in arastirmacilar tarafindan hazirlanan
yar1 yapilandirilmis bir formdur.

Yale Brown Obsesyon Kompulsiyon Olgegi (YBO-
KO): Obsesif-kompulsif belirtilerin tiirii ve siddetini
0lemek amaciyla Goodman ve arkadaslar1 (1989) ta-
rafindan gelistirilmistir. Goriismeci tarafindan uygu-
lanan dlgek toplam 19 maddeden olusmaktadir, fakat
toplam puanin saptanmasi i¢in yalnizca ilk 10 madde
(madde 1b ve 6b disinda) kullanilir. Her sorunun pua-

n1 0-4 arasinda degismektedir. Ayrica dlgegin yaninda
YBOKO Belirti Kontrol Listesi bulunmaktadir. Tiirk-
¢eye uyarlanmasi ve gegerlilik-glivenilirlik ¢alismasi
Karamustafalioglu ve arkadaslari (1993) ile Tek ve
arkadaslar1 (1995) tarafindan yapilmstir.

Leahy Duygusal Sema Olgegi (LDSO): Duygu-
sal sema terimi kiginin duygularina kars1 tepkilerini
belirleyen planlar, yaklasimlar ve stratejilere vurgu
yapmaktadir. Leahy tarafindan kavramsallastirilan
duygusal sema modelinde, bir duygu tecriibe edildi-
ginde bireyin belirli yorumlamalari, tutumlar1 ve basa
¢ikma stratejileri tanimlanir ve bunlar kisiden kisiye
farklilik sergileyebilir. Duygusal Sema Olcegi’nde
Leahy (2002); duygusal semalarin anlagilmasinda on
dort boyut tanimlamistir. LDSO’niin igerigini; kisi-
nin duygular1 hakkindaki tutumlarini ve duygulariyla
basa c¢ikma stratejilerini belirlemeye yonelik ifadeler
olusturur. Olgek toplam 50 maddeden ve her biri 2 ila
7 maddeden olusan 14 alt boyuttan olugmaktadir. Ka-
tilimcilar her bir maddenin kendilerine ne kadar uy-
dugunu 1 (benim i¢in hi¢ gegerli degil) ile 6 (benim
i¢in cok gecerli) arasinda isaretlerler. Olgegin Tiirkce
gecerlik ve giivenirlik ¢aligmas1 Yavuz ve arkadaslar
(2011) tarafindan yapilmistir.

Diisiince Davramis Karmasasi Olgcegi (DDKO):
DDKO, 19 maddelik 5°li Likert tipi bir 6lgektir. Shaf-
ran ve arkadaslari (1996) tarafindan gelistirilen ve
diisiince ve eylemlerin es-deger kilinmasini, bagka
deyisle diislince-eylem kaynasmasii (DEK) deger-
lendirmektedir. Olgek bu kaynasmayi, Ahlak (bir sey
diisiinmenin gergek hayatta onun eyleme doniistiirme-
ye es-deger olmasi) ve Olasilik-baskalarina/kendine
yonelik (kendine/baskalarina dair akildan gegen bir
diisiincenin, onun ger¢eklesme olasiligini arttirmasi)
olmak fiizere ii¢ alt-Olcekle degerlendiren bir Slgiim
aracidir. Olgek, Yorulmaz ve arkadaslari (2004) tara-
findan Tiirk¢e’ye uyarlanmistir. Rassin ve arkadaslari
(2001a) tarafindan yiiriitiilen calismada DDKO-Ahlak
ve DDKO-Olasilik faktdrlerinden olusan dlgegin, ge-
cerli ve gilivenilir bir ara¢ oldugu bulunmustur. Bu ¢a-
ligmada, dlgegin i¢ tutarligi ise toplam Olgek, ahlak
ve olasilik boyutlari i¢in sirastyla .89, .87 ve .93 bu-
lunmustur. Arastirmamizda iki alt-boyutlu versiyonu
kullanilmistir.

Ruminatif Diisiinme Bicimi Olgegi (RDBO):
Brinker ve Dozois (2009) tarafindan ruminatif dii-
stinme bicimlerini degerlendirme amagh gelistirilen
Olgegin 6zgiin ad1 “Ruminative Thought Style Qu-
estionnaire” seklindedir. 20 maddeden olusan olg¢ek
7’1i likert tipindedir ve katilimcilar maddelerdeki
ifadelerin kendilerine ne kadar uydugunu 7 (beni ¢ok
iyi tarifliyor) ile 1 (beni hi¢ tariflemiyor) arasindaki
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bir derece ile puanlamaktadirlar. RDBO kendisinden
onceki ruminasyon odakli 6l¢eklerin aksine kisinin
o anki duygudurumundan bagimsiz olarak genel bir
ruminatif yanit bi¢cimini degerlendirmeye calisir ve
sadece depresyon odakli degildir. Olgegin Tiirkce
gecerliligi Karatepe ve arkadaslar1 (2013) tarafindan
yapilmigtir.

Istatistiksel Analiz

Katilimcilardan elde edilen veriler SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences) 20 versiyonu kullani-
larak istatistiksel analize tabi tutulmustur. Tanimlayici
istatistik analizi ardindan degiskenler arasi iliskinin
arastirilmasi i¢in, 6rneklem sayisinin yeterli olmasi ve
orneklemin normal dagilim Olgiitlerini karsiliyor ol-
masi nedeniyle Pearson Korelasyon Testi uygulanmis-
tir. OKB siddetinin yordayicilarini saptamak amaciyla
bagimli degisken olarak YBOKO ‘obsesyon’, YBO-
KO ‘kompulsiyon’ ve YBOKO toplam puanlarmin
alindig ileriye yonelik(forward) ¢oklu dogrusal reg-
resyon analizi uygulanmistir. Bagimsiz degiskenlerin
belirlenmesinde, yapilan pearson korelasyon analizi
sonuglart dikkate alinmig ve p degeri 0,20 ve altinda
olan degiskenler ¢oklu regresyon analizi modeline
almmustir (Budtz 2007). Sonuglar igin istatistiksel an-
lamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

SONUCLAR

Sosyo-Demografik Verilerin Analizi

Aragtirmaya katilan OKB tanist almig 65 bire-
yin 47(%72,3)’si kadin, 18(%27,7)’i erkekti. Yas
ortalamalar1  31,80+7,41 olarak saptanan birey-
lerin  %35,4(23)’1  ilkogretim, %35,4(23)’1 lise,
%29,2(19)’u ise tiniversite mezunuydu (Tablo 1).

Ruminatif Diisiinme Bicimi ile Iliskili Analizler

RDBO’niin, kisilerin duygular1 hakkindaki tutum ve
basa ¢ikma stratejilerini degerlendirmek amaciyla kul-
landigimiz LDSO ile iliskisi incelendiginde; RDBO
toplam puam ile LDSO ‘duygulara karsi zayiflik’
alt-6l¢cegi arasinda orta diizeyde (r=0,365, p=0,003),
LDSO ‘hisleri kabul’ alt-6lgegi (r=0,289 p=0,021) ve
LDSO ‘siireklilik” alt-6lgegi (r=0,280 p=0,025) ara-
sinda diisiik diizeyde, LDSO ‘ruminasyon’ alt-6l¢egi
(r=0,575 p=0,000) arasinda ise yiiksek diizeyde ista-
tistiksel olarak anlamli pozitif yonde korelasyon ol-
dugu tespit edilirken, LDSO diger alt-6lgek toplam
puanlar1 arasinda anlamli bir iliski saptanmamistir
(p>0,05) (Tablo 2).

Yine RDBO’niin, diisiince-eylem kaynasmasini
belirlemek amaciyla kullandigimiz DDKO ile iliskisi

Tablo 1. Calismaya katilan hastalarin cinsiyet ve egitim
durumlarina gére dagilimlari.

Say1 Yiizde
N %
Cinsiyet

Kadin 47 72,3
Erkek 18 27,7

Egitim Durumu
ilkogretim 23 354
Lise 23 354
Universite 19 29,2

incelendiginde; RDBO toplam puani ile DDKO ‘ola-
sihik’ alt-lgegi (r=0,325 p=0,008) ve DDKO toplam
(r=0,308 p=0,013) puanlar1 arasinda orta diizeyde po-
zitif yénde bir korelasyon tespit edilirken; RDBO ile
DDKO ‘ahlak’ alt-dlgegi toplam puani arasinda an-
laml1 bir iligki saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 3).

Diisiince-Davramis Karmasasi ve Duygusal
Semalar

LDSO ‘duygulara kars1 zayiflik’ alt-6lgegi toplam pu-
an1 ile DDKO ‘olasilik’ alt-6lgegi (r=0,381 p=0,002)
ve DDKO toplam (r=0,373 p=0,002) puanlar1 arasinda
orta diizeyde, DDKO ‘ahlak’ alt-6lgegi toplam puani
(r=0,298 p=0,017) ile diisiik diizeyde; LDSO ‘akil-
cilik’ alt-lgegi toplam puani ile DDKO ‘ahlak’ alt-
dlgegi (1=0,307 p=0,015) ve DDKO toplam (r=,304
p=0,016) puanlar1 arasinda orta diizeyde; LDSO ‘ru-
minasyon’ alt-6lgegi toplam puani ile DDKO ‘ahlak’
alt-dlgegi (r=0,292 p=0,019) ve DDKO ‘olasilik’ alt-
Olcegi (r=0,247 p=0,049) arasinda diisiik diizeyde,
DDKO toplam puani (r=0,314 p=0,012) ile ise orta
diizeyde istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde ko-
relasyon saptanmistir (Tablo 2).

LDSO ‘duygulan zararli gorme’ alt-dlgegi ile
DDKO ‘ahlak’ alt-6lgegi (r=-0,427 p=0,000) ve
DDKO toplam (r=-0,384 p=0,002) puanlar1 arasinda
ise orta diizeyde istatistiksel olarak anlamli negatif
yonde korelasyon tespit edilmistir (Tablo 2).

DDKO ‘ahlak’ ve ‘olasilik’ alt-6l¢ekleri, DDKO
toplam puanlari ile LDSO diger alt-6lgek toplam pu-
anlar1 arasinda ise anlamli herhangi bir iligki saptan-
mamistir (p>0,05) (Tablo 2).

Obsesif-Kompulsif Belirti Siddeti ile iliskili
Analizler

Obsesif-kompulsif belirtilerin siddetini 6l¢gmek ama-
ctyla kullandigimiz YBOKO ile LDSO iliskisi ince-
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lendiginde LDSO ‘siireklilik’ alt-6lgegi toplam puani
ile YBOKO toplam puam (r=,272 p=0,030) arasin-
da diisiik diizeyde istatistiksel olarak anlamli pozi-
tif yonde korelasyon saptanirken; LDSO diger alt-
dlgek toplam puanlari ile YBOKO ‘kompulsiyon’ ve
‘obsesyon’ alt-dlgekleri ve YBOKO toplam puanlari
arasinda anlamli herhangi bir iliski saptanmamistir
(p>0,05) (Tablo 2).

YBOKO ile RDBO iliskisi incelendiginde ise
RDBO toplam puani ile YBOKO ‘obsesyon’ alt-
Olcegi toplam puani arasinda pozitif yonde yiiksek
diizeyde (r=0,519 p=0,000), YBOKO toplam puani
(r=0,440 p=0,000) ve YBOKO ‘kompulsiyon’ alt-
Olcegi toplam puani (r=0,326 p=0,008) arasinda ise
yine pozitif yonde orta diizeyde korelasyon saptan-
mustir (Tablo 3).

YBOKO ile DDKO iliskisi incelendiginde DDKO
‘ahlak’ alt-6lgegi toplam puani ile YBOKO toplam
puani (r=0,304 p=0,014) ve YBOKO ‘obsesyon’ alt-
Olcegi toplam puani (r=0,346 p=0,005) arasinda pozi-
tif yonde orta diizeyde iliski tespit edilirken; YBOKO
‘kompulsiyon’ alt-6l¢egi toplam puani ile arasinda
anlamli herhangi bir iligki saptanmamistir (p>0,05).
DDKO °‘olasilik’ alt-l¢egi ile YBOKO toplam puan

ve alt-6lgekler arasinda yine anlamli herhangi bir iliski
tespit edilemezken; DDKO toplam puani ile YBOKO
‘obsesyon’ alt-0l¢egi toplam puani (=0,297 p=0,016)
ve YBOKO toplam puani (r=0,255 p=0,041) arasinda
pozitif yonde diisiik diizeyde korelasyon saptanmistir
(Tablo 3).

Coklu Dogrusal Regresyon Analizi Sonuclari

Bagimli degiskenin YBOKO ‘obsesyon’ oldugu
ileriye yonelik coklu regresyon analizinde; RDBO,
DDKO ‘ahlak’, LDSO “siireklilik’, LDSO ‘hisleri
kabul’ ve LDSO ‘duygular1 zararli gérme’ alt-6lgek
toplam puanlar1 bagimsiz degisken olarak belirlen-
mistir. Bu degiskenlerden katki sirasia gére RDBO
ve DDKO ‘ahlak’ toplam puanlarinin YBOKO ‘ob-
sesyon’ toplam puani lizerine pozitif yonde yorday1-
c1 etkisi oldugu, olusturulan bu modelin ise toplam
varyansin % 32,2°sini acikladig1 tespit edilmistir
(p=0,000) (Tablo 4).

Bagimli degisken olarak belirlenen YBOKO
‘kompulsiyon’ toplam puaninin yordayicilarini tespit
etmek i¢in yapilan ileriye yonelik ¢oklu regresyon
analizinde RDBO, DDKO ‘ahlak’ ve LDSO ‘uzlast’
alt-6l¢ek toplam puanlart bagimsiz degisken olarak

Tablo 3. Arastirmaya katilan bireylerin RDBO, DDKO-ahlak, DDKO-olasilik, DDKO toplam, YBOCS-kompulsiyon, YBOCS-
obsesyon ve YBOCS-toplam ol¢ek puanlarina iligkin korealsyonlari

RDBO DDKO- DDKO-
ahlak olasihik

DDKO YBOKO  YBOKO
toplam obsesyon kompulsiyon

RDBO 1
DDKO 0,240 1
ahlak

DDKO 0,325%*%  0,499%*
olasihik

DDKO 0,308%*
toplam

0,937*%* 0,770**

YBOKO
obsesyon

0,519** 0,346** 0,105

0,297* 1

YBOKO
kompulsiyon

0,326** 0,235 0,045

0,192 0,750%* 1

YBOKO
toplam

0,440**  0,304%* 0,077

0,255%  0,920%* 0,950%*

Pearson Korelasyon Analizi; ¥p<0.05, **p<0.01
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Tablo 4. Obsesyon ve Kompulsiyon Siddetini(YBOKO-obsesyon/ kompulsiyon/toplam) Yordayan Etmenler - ileriye Yonelik

Lineer Regresyon Analizi

YBOKOQ-obsesyon

Standardize Olmayan

Standardize Katsayilar

Katsayilar
Model B Standart Beta t P
hata
1 RDBO 0,067 0,014 0,519 4,784 0,000
2 RDBO 0,060 0,014 0,463 4,261 0,000
DDKO- 0,052 0,024 0,235 2,163 0,034
ahlak
Model 1: R2=0,270, p=0,000, Model 2: R2=0,322, p=0,000
YBOKO-kompulsiyon
Model B Standart Beta t p
hata
1 RDBO 0,053 0,020 0,326 2,714 0,009
R2=0,106, p=0,009
YBOKO-Toplam
Model B Standart Beta t p
hata
1 RDBO 0,120 0,031 0,440 3,854 0,000

R2=0,193, p=0,000

RDBO: Ruminatif Diigiinme Bigimi Olcegi, DDKO: Diisiince Davranis Karmasasi Olcegi

belirlenmis ve bu degiskenlerden yalniz RDBO top-
lam puanmin YBOKO- kompulsiyon toplam puani
izerine pozitif yonde yordayict etkisi oldugu sap-
tanmistir. Toplam varyansin % 10,2’si bu model ile
aciklanmaktadir (p=0,009) (Tablo 4). DDKO ‘ahlak’
ve LDSO ‘uzlas:’ alt-6lgek toplam puanlarinin ise an-
laml yordayici etkisi olmadigi goriilmiistiir.

YBOKO toplam puaninin yordayicilari incelendi-
ginde ise RDBO, DDKO ‘ahlak’ ve LDSO ‘siireklilik’
alt-ol¢ek toplam puanlarinin bagimsiz degisken olarak
belirlendigi ileriye yonelik ¢oklu regresyon analizi
sonucunda RDBO toplam puaninin YBOKO toplam
puani iizerine pozitif yonde yordayici etkisi oldugu
tespit edilirken, diger iki degiskenin YBOCS toplam

puanini yordamada anlamli katkisinin bulunmadig:
gorlilmiistiir. Toplam varyansin ise %19,3’linlin bu
model ile ac¢iklandigi tespit edilmistir (p=0,000) (Tab-
lo 4).

TARTISMA

Bu arastirmada obsesif kompulsif bozukluk (OKB)
siddeti ve bozuklugun etiolojisinde rol oynayabilecek
biligsel siireclerin (ruminatif diisiinme big¢imi, diislince
davranig karmasasi ve duygusal semalar) birbirleri ve
bozuklugun siddeti ile olasi iliskileri aragtirtlmistir.

Arastirmamizda ruminatif diisiinme bi¢imi ile
OKB siddeti arasindaki iligkiye dair yapilan analiz-
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lerde, RDBO toplam puanlarmin hem YBOKO obses-
yon hem de YBOKO kompulsiyon puanlariyla pozitif
yonde korelasyonunun oldugu goriilmektedir. Aras-
tirmamizin bu sonucu, Kim ve Yu (2011) ve Wahl
ve Ertle’nin (2011) obsesif ruminasyon ve ruminatif
yanit oranlarinin artmasiyla obsesif kompulsif semp-
tom ciddiyetinin arttigini tespit ettikleri ¢aligmalarin
bulgularini destekler niteliktedir. Ruminasyon; Hoek-
sema (1987, 1991) tarafindan daha ¢ok depresyonla
iligkilendirilmis, ‘kisinin depresyon belirtilerinin
anlamina, sebeplerine ve sonuglarina iligkin tekrarla-
yict ve iglevsiz diisiince bigimi’ olarak tanimlanmis
ve depresyon siddeti ile iliskili oldugu gosterilmistir
(Hoeksema ve ark. 1993). Hoeksema ruminasyonun,
diistincenin 6zgiil i¢eriginden ¢ok kisinin duygularina
ve sikintilarina kars1 gelisen perseveratif bir yanit bi-
¢imi oldugunu vurgulamistir. Papageorgiou ve Wells
(2004b) ise ruminasyonun benzer sekilde bir bag etme
mekanizmasi, 6z-dlizenleyici tutum oldugunu 6ne siir-
mislerdir. Ancak ruminasyonun depresyona 6zel bir
yanit bigimi olmadigi da gosterilmistir. OKB’ye sa-
hip bireylerde obsesyonu tetikleyen uyaranlarla kay-
g1 seviyesinde hizli bir artisin oldugu ve yanit olarak
ortaya ¢ikan kompulsiyonun bu kaygida ani bir diisiis
saglayarak kompulsif davranigin kalic1 hale gelmesi-
ne katkida bulunabildigi bilinmektedir (Rachman ve
Shafran 1998). Benzer sekilde obsesyon ve kompul-
siyonlara yonelik ruminatif yanitin da kisa vadede
kaygiy1 azaltarak bir nétralizasyon/kaginma stratejisi
olarak iglev gordiigii, uzun vadede ise olumsuz pe-
kisme yoluyla duygu islenmesinin ger¢eklesmesine
izin vermedigi ve bozuklugun devaminda rol oyna-
yabilecegi One siiriilebilir. Aragtirmamizin bu sonucu;
Freeston ve Ladouceur (1997) ve Wells’in (2004b)
modelleriyle de uyumlu olarak, obsesif kompulsif be-
lirtilerin sebep ve sonuglarina dair yapilan ruminas-
yonun bu belirtilere karsi bir basa ¢ikma mekanizmasi
olarak kullanilabilecegine dair goriisii ile uyumludur.
Ruminatif yanit bi¢iminin OKB siddetini yordayici-
ligina yonelik yapilan regresyon analizinde hem ob-
sesyon hem de kompulsiyon siddeti {izerine anlamli
etkisi oldugunun saptanmasi, yukaridaki sonuglari
desteklemektedir. Bu dogrultuda OKB tedavisi siire-
cine, Ozellikle biligsel-davranis¢r terapi yaklagimlar
uygulantyorsa, ruminasyonun azaltilmasina yonelik
Ruminasyon odakli BDT (Rumination focused CBT)
gibi yaklasimlarin eklenmesi tedavinin etkinligini ve
verimliligini arttirabilir.

Ust-bilissel (meta-cognitive) kuram iizerine ge-
listirilen bir yaklagim olan duygusal sema yaklasimi,
kisinin duygularima yonelik yorumlamalar1 ve tu-
tumlarina vurgu yapmaktadir (Leahy 2002). Aragtir-

mamizda ruminatif yanit bi¢imi ile Leahy Duygusal
Sema Olgegi ‘duygulara kars1 zayiflik’, ‘hisleri ka-
bul’, ‘siireklilik’ alt-6lgekleri arasinda pozitif yonde
iligki saptanmistir. OKB’ye sahip bireyler, 6zellikle
maruziyet ve yanit engelleme sirasinda, herhangi bir
notralizasyon stratejisi kullanmadigi taktirde obsesif
icerikle tetiklenen sikint1 ve kayginin devam edecegi-
ne inanmaktadir (Leahy 2007a, 2007b). Duygu-odakli
model de duygularin siirekliligine ydnelik inanci,
duygularin kabul edilmesinde bir gii¢liik bulundugu-
nun gostergesi olarak yorumlamaktadir (Greenberg
ve Watson 2005). Bireylerin duygulari kabul etmek-
teki goniilsiizliigii; ruminasyon, endise ya da kagin-
ma stratejilerinin kullanilmasi ile sonu¢lanmaktadir
(Leahy 2002, 2007c). Buradan hareketle duygulara
kars1 zayiflik, duygularin stirekliligi inanci ve bu duy-
gular1 kabul etmedeki giicliik semalari; OKB bulunan
bireylerde, diger klinik durumlarda oldugu gibi, bir
basa ¢ikma stratejisi olarak ruminasyonun (Hayes ve
ark. 2004) kullanilmasinda etkili faktorler olarak ele
almabilir. Aragtirmamizin ruminatif diisiinme bi¢imi
ve duygusal semalara iliskin bu sonuglar1 psikoterapi
siireci i¢in de Oonem arz edebilir. OKB’nin bilissel-
davranigg1 terapisinin temel prosediirii olan maruzi-
yet ve yanit engelleme sirasinda ortaya ¢ikan erken
donem tedaviyi birakma ve danisan direnci, Leahy
(2007b) tarafindan duygusal kaginma ve anksiyete
korkusuyla iliskilendirilmistir. Bu dogrultuda duy-
gulardan kagimma (kabul etmeme), duygulara karsi
zayiflik ve siireklilik semalar1 bulunan danisanlarda
terapiye uyumun diisiik olabilecegi 6ngoriilebilir ve
ozellikle bu duygusal semalara yonelik miidahalele-
rin gerekliligine dair bulgularimiz bir kanit olabilir.
Duygu, diislince gibi istenmeyen ic¢sel yasantilarin
kabul edilmesi durumunda nétralizasyon ve ruminas-
yon ihtiyacinin da azalacagi diisiiniildiigiinde, kabul
ve kendindelik (mindfulness) temelli miidahalelerin
OKB tedavisine 6nemli katkilarda bulunabilecegi
diistiniilebilir. Kabul ve Kararlilik Terapisi’nin OKB
siddetini azalttigina dair varolan ¢aligmalar da bulgu-
larimiz1 desteklemektedir (Twohig ve ark. 2006, Two-
hig ve ark. 2010).

OKB’de biligsel model; obsesyonlarin patogene-
zinde normal olumsuz girici (intruziv) diisiincelerin
hatali yorumlanmasinin rol oynadigini kabul etmek-
tedir (Rachman 1997, Salkovskis 1999). Salkovskis
(1985) bu intruziv diisiincelerin ancak kisi onlar1 olu-
sabilecek olas1 zarardan kendisini sorumlu tutacak
sekilde degerlendirdiginde kaygi ve huzursuzluga
neden oldugunu one siirmektedir. Rachman (1997,
1998) ise ‘diislince-davranis karmasast (DDK)’ yak-
lagimini tanimlayarak, istenmeyen girici diisiincelerin
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kisinin zihninde var olmasinin ahlaki agidan kisinin
bu diisiinceyi davraniga doniistiirmesiyle esit oldugu
inanc1 (DDK-ahlak) ya da bir olay hakkindaki dii-
stincenin varliginin ger¢ek yasamda bu olaym ger-
ceklesme olasiligini arttirdigr inanct (DDK-olasilik)
nedeniyle klinik obsesyon haline geldigini ifade et-
mistir. Bu durum, algilanan sorumlulugu azaltmak,
ortaya cikabilecek kotii sonuglarin 6niline gegmek ya
da kisinin ahlaki degerleri ile ters diisen diislinceleri
kontrol altina almak adina diisiince baskilama, endise,
kompulsiyon gibi nétralizasyon stratejileri ile sonug-
lanmaktadir (Purdon 2004, Salkovskis 1996). Bunun-
la birlikte 6zellikle DDK-olasilik boyutunun obsesif
kompulsif belirtiler ile iligkili oldugu ve OKB’nin sii-
regenliginde rol oynadigi ¢esitli arastirmalarda farkli-
lik gostermektedir (Murris ve ark. 2001, Coles ve ark.
2001, Rassin ve ark. 2001b). Arastirmamiz sonucun-
da DDK-olasilik boyutunun, Yorulmaz ve arkadaslari
(2004) tarafindan yiritilmis ¢calismada oldugu gibi,
OKB siddetini dogrudan yordamadig1 saptanmistir ve
literatiirle uyumsuzdur. Bu uyumsuzluk kiiltiirel bir
farkliliktan kaynaklanabilecegi gibi cinsiyet, yas ve
OKB alt tiplerinin homojen dagilmamasindan da kay-
naklaniyor olabilir.

Arastirmamizda diislince-davranis karmasasina
yonelik analizlerde DDKO-ahlak alt-6lcegi ile YBO-
KO toplam ve YBOKO-obsesyon toplam puanla-
r1 arasinda ise pozitif yonde bir iligki saptanmistir.
Istenmeyen girici diisiinceye atfedilen ahlaki nem
sonrasi diisiinceye kars1 artmis odaklanma ile birlik-
te bu diisiincenin erisilebilirliginin ve belirginliginin
(salience) artmasi, obsesyon sikliginin artmasi sonu-
cunu aciklayabilir (Clark 2004). Bat1 toplumlarinda
yapilan arastirmalar (Rassin ve ark. 2001b, Shafran
ve ark. 1996, Abramowitz ve ark. 2003) DDKO-
olasilik alt-boyutunun daha ¢ok OKB ile, DDKO-
ahlak alt-boyutunun ise depresyonla iliskili oldugunu
bildirseler de; arastirmamizin bu sonucu Yorulmaz
ve arkadaslari (2004) Tiirk populasyonundaki obsesif
semptomlarda DDKO-ahlak alt-boyutunun da énemli
role sahip oldugunu belirttikleri ¢aligsmasi ile uyum-
ludur. Arastirmamizda DDKO-ahlak alt-boyutu ile
YBOKO-kompulsiyon puanlar1 arasinda ise anlamli
bir iligki saptanmamigtir. DDK-ahlak alt-boyutunun
siklikla dini obsesyonlarla iligkili oldugu (Shafran
ve Rachman 2004) gz oniinde bulunduruldugunda;
bu durum saldirganlik, dini ve cinsel temali otojen
(Lee ve Kwon 2003) tipteki obsesyonlarin agik/overt
kompulsiyonlardan ziyade diisiince baskilama gibi
kontrol stratejileri ile iliskili olmasindan kaynakla-
niyor olabilir. Zira, YBOKO-kompulsyon alt-6lgegi
noétralizasyon ve diiglince bastirma gibi ortiik strateji-

lerden ziyade agik kompulsiyonlar1 6lgmektedir (Go-
odman ve ark. 1989). Daha kesin sonuglar i¢in otojen
ve reaktif obsesyonlarin karsilastirildigi ve diisiince
baskilama gibi diger noétralizasyon stratejilerinin de
degerlendirildigi araglarla ileri aragtirmalara ihtiyag
vardir.

Arastirmamizda DDKO olasilik alt-6lcegi ve
DDKO toplam puanlari ile RDBO toplam puanlari
arasinda pozitif yonde korelasyon saptanmasi, obse-
sif kompulsif bozukluga sahip bireylerin, ¢zellikle
diigiincenin var olmasinin olayin gergeklesme ihti-
malini arttirabilecegi yoniindeki inan¢larinin bir not-
ralizasyon stratejisi olarak ruminasyona eslik ettigini
gostermektedir. Bununla birlikte bu iliskinin neden-
selliginin arastirilmasi i¢in ileri ¢aligmalara ihtiyag
vardir.

Arastirmamizda OKB bulunan bireylerin tek bir
grup olarak ele alinmasi, OKB’ye iligkin herhangi
bir tiplendirmenin yapilmamas1 énemli bir kisitlilik-
tir. ‘Otojen’ ve ‘Reaktif” obsesyonlar farkli gruplar
olarak ele alindiginda, aragtirmamiz bulgularina dair
daha kesin sonuglara ulasilabilecek ve tespit edilecek
olas1 farkliliklar psikoterapdtik yontemlerin se¢imi-
ni etkileyebilecektir. Yine arastirma Ornekleminde
kontrol grubunun olmamasi normal populasyonla
olan karsilastirmalar konusunda kisithilik getirmekte-
dir. Arastirma 6rnekleminin farmakolojik tedavi alan
ve almayan bireylerden olusmasi; hastalik ve tedavi
siireleri ile cinsiyet bakimindan homojen olmamasi
arastirmamizin bir diger kisithligidir. Aragtirmanin
bulgular1 degerlendirilirken bu noktalarin géz dniinde
bulundurulmasi daha dogru bir yaklasim olacaktir.

Sonuglar topluca degerlendirildiginde obsesif-
kompulsif bozuklugun obsesyon boyutunun sidde-
tini, ruminatif yanit bi¢iminin ve diislince-davranis
karmagasi-ahlak boyutunun yordadigi anlagilmakta-
dir. Yine obsesif-kompulsif bozuklugun kompulsiyon
boyutunu ve toplam siddetini ise sadece ruminatif
yanit bi¢iminin yordadigi goriilmiistiir. Bu sonuglar
dogrultusunda, OKB’ye yonelik hem psikoterapi
miidahalelerinde hem de farmakolojik miidahale-
lerde tedavi hedeflerinin ruminatif yanit bigimi ve
DDK-ahlak boyutunu da igermesi gerektigi onerile-
bilir. Duygusal semalarin ise OKB kliniginin sidde-
tini dogrudan yordamadigi, diger 6lceklerle korelas-
yonlar1 gézoniine alindiginda klinigin siddeti tizerine
dolayli etkilerinin olabilecegi sdylenebilir. Hem duy-
gusal semalar hem de diislince-davranis karmasasi
yaklagimlarinin OKB klinigi iizerine olasi etkilerinin
daha net anlasilmasi i¢in ileri modelleme ¢alismalari
yapilmalidir.
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