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Kaygi Duyarliig ve Saghk Kaygis1 Arasindaki Iliskide Oz-Sefkatin
Araci Rolii!

The Mediating Role of Self-Compassion in the Relationship Between Anxiety
Sensitivity and Health Concern

Selen TUTUNCU*
Esra Giill KOCYiGiT™

One Cikanlar:

e Bu calisma, kayg1 duyarliliginin saglik kaygisi tizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin kismi aracilik
roliine sahip oldugunu géstermektedir. Oz-sefkatin bu kismi aracilik rolii, saglik kaygisini azaltmada ve
kaygt duyarliligimi yonetmede, 6z-sefkati artirmayr amaglayan miidahalelerin 6nemli oldugunu
gostermektedir.

e Bulgular kayg1 duyarliligi, saglik kaygisi ve 6z-sefkat arasindaki iliskiye dair ampirik kanitlar sunarak
literatiire katkida bulunmaktadir.

e Bu arastirma, kaygi duyarliligi ve saglik kaygist baglaminda 6z-sefkatin terapdtik etkilerini aragtiran
gelecekteki ¢aligmalara 151k tutmaktadir.

Oz: Bu calisma yetiskinlerde kaygi duyarlihig1 ile saglik kaygisi arasindaki iliskiyi ve bu iliski igin araci
olarak 6z-sefkat kavramini inceleyerek kavramin araci roliinii ortaya koymayi hedeflemektedir. Bu hedef
dogrultusunda, arastirmaya Ekim 2023 ile Aralik 2023 tarihleri arasinda 18 yas ve lizeri 290 yetiskin
katilimcer dahil edilmigtir. Katilimeilarin yas ortalamasi 32.11°dir (S = 15.06). Katilimcilara uygulanan
Olgek seti katilimeilarin sosyodemografik bilgilerini incelemek amaciyla Sosyodemografik Bilgi Formu,
kaygi duyarliliklarini 6lgmek amaciyla Kaygi Duyarligi indeksi, saglik kaygisi diizeylerini degerlendirmek
amacityla Saghk Anksiyetesi Olcegi ve oz-sefkat diizeylerini degerlendirmek amaciyla Oz-Duyarlik
Olgegi’nden olusmaktadir. Arastirmanin degiskenleri olan kaygi duyarlihd, saglik kaygisi ve 6z-sefkat
degiskenleri arasindaki iligkisel sonuglar istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Buradan hareketle
gergeklestirilen kaygi duyarliliginin saglik kaygisi iizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin araci roliiniin
smandig1 hiyerarsik coklu dogrusal regresyon analizinin sonucuna gore kaygi duyarliliginin saglik kaygisi
tizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin kismi araci etki gosterdigi bulunmustur. Arastirmanin bulgulari
literatiir kapsaminda tartistlmigtir. Son olarak, mevcut caligmanin literatiire katkisi ile g¢alismanin
smirliliklart ve ilerideki ¢aligmalar igin 6neriler sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Kayg duyarliligi, Saghk kaygisi, Oz-sefkat, Hipokondriyazis, Hastalik kaygist

Highlights:
e This study demonstrates that self-compassion has a partial mediating role on the predictive effect of
anxiety sensitivity on health anxiety. This partial mediating role of self-compassion indicates that in
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reducing health concern and managing anxiety sensitivity, interventions that aim to enhance self-
compassion are important.

e The findings contribute to the literature by providing empirical evidence on the interrelatedness of
anxiety sensitivity, health concern and self-compassion.

e This research paves the way for future studies to investigate the therapeutic implications of self-
compassion in the context of anxiety sensitivity and health concern.

Abstract: This study aims to examine the relationship between anxiety sensitivity and health concern
together with the concept of self-compassion as a mediator for this relationship. In line with this purpose,
290 adult participants aged 18 and over are included in the research between October 2023 and December
2023. The average age of the participants is 32.11 (SD = 15.06). The scale set applied to the participants
consists of the Sociodemographic Information Form to examine the sociodemographic information of the
participants, the Anxiety Sensitivity Index to measure their anxiety sensitivity, the Health Concern Scale to
evaluate their health concern levels, and the Self-Compassion Scale to evaluate their self-compassion
levels. The correlational results between the variables of the study, namely anxiety sensitivity, health
concern and self-compassion, were found to be statistically significant. Based on the results of the
hierarchical multiple linear regression analysis, which tested the mediating role of self-compassion on the
predictive effect of anxiety sensitivity on health concern, it was found that self-compassion had a partial
mediating role on the predictive effect of anxiety sensitivity on health concern. The findings of the research
are discussed in the context of literature. Finally, the contribution of the current study to the literature, the
limitations of the study and suggestions for future studies are presented.

Keywords: Anxiety sensitivity, Health concern, Self-compassion, Hypochondriasis, 1liness anxiety

Summary: This study aims to examine the relationship between anxiety sensitivity and health concern,
with a focus on the concept of self-compassion as a mediator for this relationship. The research was
conducted with a sample of 290 adult participants aged 18 and over, collected on a voluntary basis between
October 2023 and December 2023.

The research was conducted with participants residing in the cities of Istanbul and Izmir. The average
age of the participants is 32.11 years (SD = 15.06). The data collection involved a comprehensive set of
scales: the Sociodemographic Information Form to capture participants’ demographic data, the Anxiety
Sensitivity Index to measure their anxiety sensitivity, the Health Concern Scale to assess their health
concern levels, and the Self-Compassion Scale to evaluate their levels of self-compassion.

The primary goal was to explore how these variables interrelate and whether self-compassion serves
as a mediator between anxiety sensitivity and health concern. The findings reveal statistically significant
correlations among the study’s variables: anxiety sensitivity, health concern, and self-compassion.
Specifically, anxiety sensitivity was positively correlated with health concern, indicating that individuals
with higher anxiety sensitivity tend to experience higher levels of health concern. Conversely, anxiety
sensitivity and self-compassion were negatively correlated, suggesting that those with higher anxiety
sensitivity are likely to have lower levels of self-compassion. Similarly, health concern and self-compassion
were also negatively correlated, implying that individuals with higher health concern tend to have lower
levels of self-compassion. To further investigate the mediating role of self-compassion, a hierarchical
multiple linear mediator regression analysis was conducted. The analysis aimed to test whether self-
compassion could explain the predictive effect of anxiety sensitivity on health concern. The results
supported that self-compassion plays a partial mediating role in this relationship.

Findings of the study indicate that while anxiety sensitivity directly influences health concern, self-
compassion also contributes to this effect by mitigating some of the impact of anxiety sensitivity on health
concern. The findings of this research are discussed within the context of existing literature. The study
aligns with previous research that highlights the significance of self-compassion in moderating various
psychological processes and outcomes. By demonstrating the mediating role of self-compassion, this study
adds to the growing body of evidence supporting the potential benefits of fostering self-compassion in
reducing health concern and managing anxiety sensitivity. This study contributes to the literature by
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providing empirical evidence on the interconnectedness of anxiety sensitivity, health concern, and self-
compassion. It highlights the importance of self-compassion as a potential therapeutic target for
interventions aimed at individuals experiencing high levels of anxiety sensitivity and health concern. By
improving self-compassion, individuals may be better equipped to handle the distress associated with
anxiety sensitivity, thereby reducing the overall impact on health concern. In conclusion, this study
examines the relationship between anxiety sensitivity, health concern, and self-compassion. The partial
mediating role of self-compassion suggests that interventions aimed at enhancing self-compassion could be
beneficial in mitigating the adverse effects of anxiety sensitivity on health concern. This research paves the
way for future studies to explore and validate the therapeutic implications of self-compassion in the context
of anxiety and health-related concerns.

Giris

Kaygt duyarliligi, korku ve kaygi duymaktan korkmak olarak tanimlanmaktadir (Reiss &
McNally 1985; Ayvasik 2000). Kaygir duyarliligi, kisinin kaygili oldugunda deneyimledigi
duyumlar1 konusunda endiseye kapilmasiyla kaygiy1 daha da artirmaktadir (Taylor et al. 2007).
Saglik kaygisi ise bedensel duyumlarin ya da bedende deneyimlenen degisikliklerin ciddi bir
hastaligin gostergesi olduguna inanilmasiyla ortaya ¢ikan bir deneyimdir (Asmundson et al.
2010). Hafiften siddetliye uzanan bir siireklilik hattinda kavramsallagtirilan saglik kaygisinin
hafif diizeyi kisiyi tibbi bakim arama konusunda motive ederek uyum saglayici olabilecegi gibi,
saglik kaygisinin yiiksek siddeti endise ve mesgul olma ile seyrettiginde, kisisel aciya, sosyal ve
mesleki alanlardaki islevsellikte bozulmaya neden olmaktadir (Salkovskis & Warwick 1986;
Asmundson et al. 2010). Arastirmalar saglik kaygisi ile kaygi duyarliligi arasinda anlamli bir
iliski oldugunu gostermektedir (Stewart et al. 2008; Olatunji et al. 2009). Ote yandan 6z-sefkat,
kisinin kendi acisina dokunabilmesi, acisina karsi acik olmasi ve acisindan kaginmamasi ile
acisini hafifletme ve kendini iyilestirme arzusunu gelistirmesini icerir (Neff 2003a). Kisinin
kendine sefkat gostermesi, kisinin kendisini yargilamadan, kendini net bir sekilde gérmesi icin
gereken duygusal giivenligi saglarken, uyumsuz diisiince, duygu ve davranis kaliplarin1 daha
dogru bir sekilde algilamasina ve diizeltmesine olanak tanir (Brown 1999). Oz-sefkat degiskeni
insanlarin saglik ve hastaliklara dair degerlendirme ve tutumlarinda etkili oldugu gosterilmis bir
degisken olup 6z-sefkatin saglik kaygisi ile anlaml ve ters yonde iligki gosterdigi belirtilmistir
(Terry et al. 2013). Oz-sefkati artirmaya yonelik gerceklestirilen psikoterapi miidahalelerinin
duygu diizenleme ve kaygi duyarlilig1 iizerindeki etkisini arastirmak amaciyla yapilan ¢aligma-
larda, 6z-sefkat miidahalelerinin duygu diizenlemeyi anlamli 6lcilide artirdigi ve kaygi duyar-
lihigini anlamh 6l¢iide azalttigi gosterilmistir (Keshavarz Mohammadi, 2018; Bronsi et al. 2020;
Rahmani et al. 2020). Bu ¢alisma bu dogrultuda, yetiskinlerde kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi
arasindaki iligkiyi incelemek hedefindedir. Caligsma, bu iligki i¢in araci degisken olarak 6z-sefkat
kavramini inceleyerek bu kavramin araci roliinii ortaya koymay1 hedeflemektedir.

1. Kavramsal Cerceve

1.1. Kaygi Duyarhhg:

Kaygi duyarliligi, uyarilma ile ilgili duyumlarin 6liim, delilik veya sosyal agidan reddedilme gibi
olumsuz sonuglart olduguna dair inanclardan kaynaklanan uyarilma ile ilgili duyumlardan
duyulan korkudur (Reiss & McNally 1985). Baska bir deyisle, kaygi duyarliligi, kisinin yasadigi
kaygi ya da korkunun daha fazla kaygiya ya da hastaliga sebep olacagina iliskin inancini i¢eren
bireysel farklilik degiskeni olarak (Reiss et al. 1986) korkmaktan ve kaygidan korkma olarak
tanimlanmaktadir (Ayvasik 2000). Kaygi ile iligkili bedensel duyumlarin ve bedensel
semptomlarin zararli fiziksel, psikolojik veya sosyal sonuglari olduguna dair inanglardan
kaynaklanan korku olarak kavramsallastirilan kaygi duyarliligi (Reiss & McNally 1985), kisinin
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kaygili oldugunda uyarilmayla ilgili duyumlar1 konusunda endiseye kapilmasiyla kaygiy1 daha da
artirmaktadir (Taylor et al. 2007).

Kaygi duyarlilign bireyleri kaygiyla ilgili problemlerin gelisimine yatkin hale getiren bir
biligsel savunmasizlik olarak kavramsallastirildiginda, kaygi duyarliliginin panik bozuklugu,
sosyal kaygi bozuklugu, 6zgiil fobi ve travma sonrasi stres bozuklugu dahil olmak tizere cesitli
psikopatolojiler i¢in bir yatkinlik olarak ele alindigi goriilmektedir (Reiss ve Mc-Nally 1985;
Taylor 1999 aktaran Taylor et al. 2007). Kaygi duyarliligt hem kaygt bozukluklarinin (Taylor
1999) hem de hipokondriyazisin (Olatunji et al. 2009) gelisimi ve siirdiiriilmesinde merkezi rol
oynamaktadir. Kaygi duyarliligimin sonucu bedene yonelik dikkat ve ilgi artisidir (Schmidt et al.
1997). Bu dogrultuda, uzun siirlip tedavisiz kalan kaygi duyarliliginin saglik kaygisina yol actig1
diisiiniilmektedir (Mantar Yemez & Alkin, 2011). Ote yandan, saglik kaygisini en iyi temsil eden
hipokondriyak bireyler, bedensel belirtilerini felaketlestirip onlardan korkma egiliminde
olduklarindan, kaygi duyarlilig1 ve hipokondriyazis arasinda da tanimsal bir benzerlik bulundugu
sOylenebilir (Mantar et al. 2011).

1.2. Saghk Kaygisi

Saglik kaygisi, bedensel duyumlarin ya da bedende deneyimlenen degisikliklerin ciddi bir
hastaligin gostergesi olduguna inanilmasiyla ortaya ¢ikan bir deneyimdir (Asmundson et al.
2010). Hafiften siddetliye uzanan bir siireklilik hattinda kavramsallagtirilan saglik kaygisinin
hafif diizeyi kisiyi tibbi bakim arama konusunda motive ederek uyum saglayici olabilecegi gibi,
saglik kaygisinin yiiksek siddeti endige ve mesgul olma ile seyrettiginde, kisisel aciya, sosyal ve
mesleki alanlardaki islevsellikte bozulmaya neden olmaktadir (Salkovskis & Warwick 1986;
Asmundson et al. 2010).

fleri diizeyde saglik kaygisi, biligsel, bedensel ve davramissal &zellikler ile karakterizedir
(Barsky ve Klerman 1983). Saglik kaygisinin temel bilissel ozelligi hastalik inancidir; kisi
bedensel duyumlarindaki herhangi bir degisikligin ciddi bir hastaliktan kaynaklandigina
inanmaktadir (Asmundson et al. 2010). Kendisinde ciddi bir hastaligin olmadigina dair
bagkalarindan onay arama davranigi ile kendini gdsteren giivence arama davranisi ile bedensel
belirtiyi tekrar tekrar kontrol etme, hastaliklar hakkinda bilgi edinmek i¢in internette arama yapma
Ozellikleri saglik kaygisinin yiiksek oldugu durumlarda gériilmektedir (Asmundson et al. 2010).
Ote yandan, giivence arama ve kontrol etme davramslari saglik kaygisinda bir miktar rahatlama
saglasa da etkiler gecicidir (Haenen et al. 2000).

Siddetli ve kalict saglik kaygisi Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Elkitabr’nin
(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) dordiincii stiriimiinde (Amerikan
Psikiyatri Birligi 2001) Hipokondriyazis ya da Hipokondriyak Bozukluk olarak isimlendirilir.
DSM’nin besinci siirlimiinde ise (DSM 5), Hipokondriyazis yerine daha yiiksiiz ve tarafsiz bir
isimlendirme olan Hastalik Anksiyetesi ya da Saglik Kaygis1 kullanilmistir (Bailer et al. 2016).
Deale’in (2004) belirttigi iizere, hastalar genellikle hipokondriyazis teriminden hoslanmayip bu
terimi asagilayict ve hayali bir hastalik ya da temaruzu ¢agristiran bir terim olarak goriirler.
Salkovskis ve Warwick’e (2001) gore hipokondriyazisi bir ucunda hafif ve gegici saglik kaygisi,
diger ucunda ise siddetli ve siirekli saglik kaygisi olan bir siireklilik hattinda kavramsallagtirmak
klinik ag¢idan daha yararlidir.

1.3. Oz-sefkat

Oz-sefkat kavramini tanimlamak icin &ncelikli olarak sefkat kavraminin tanimina bakmak
onemlidir (Neff 2003a). Sefkat, baskalarinin acisindan etkilenmeyi, kisinin baskalarinin acisina
kendisini agmasini ve ondan kaginmamasini igerirken, sefkat duyan kiside aci1 ¢eken bagkalarina
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kars1 nezaketli bir tutum ve acilarini hafifletme arzusu vardir (Wispe 1991; aktaran Neff 2003a).
Goetz et al. (2010) sefkati, 6ncelikli islevi ac1 ¢ekenlerin korunmasini kolaylagtirmak olan bir
duygusal deneyim olarak tanimlamiglardir. Gilbert (2010) ise sefkati, kisinin kendisinin ve
baskalarinin duygularina uyum saglamasi, olumsuz etkileri diizenlemesi amaci ile gelistirilmis,
sicaklik ve giivenlik duygularini ifade eden bir motivasyon sistemi olarak tanimlamaktadir.

Sefkat kavrami, bagkalarina kars1 yargilayici olmayan bir anlayis gelistirmeyi icermektedir.
Bu dogrultuda 6z-sefkat, kisinin kendi acisina dokunabilmesi, acisina karst agik olmasi ve
acisindan kaginmamasi ile acisini hafifletme ve kendini iyilestirme arzusunu gelistirmesini igerir.
Ayni sefkatte oldugu gibi, 6z-sefkat de kisinin kendi acisina, yetersizliklerine ve basarisizliklarina
kars1 yargilayici olmayan bir anlayis icinde olmasimi da icermektedir (Neff 2003a). Kisinin
kendine sefkat gostermesi, kisinin kendisini yargilamadan, kendini net bir sekilde gérmesi igin
gereken duygusal giivenligi saglarken, uyumsuz diisiince, duygu ve davranis kaliplarini daha
dogru bir sekilde algilamasina ve diizeltmesine olanak tanir (Brown 1999). Oz-sefkat, bireylerin
aci1 verici duygularindan kaginmamalarini gerektirdiginden, 6z-sefkatli tutum sergileyen bireyler,
bilingli farkindalik olarak kavramsallastirilan dengeli bir bakis agisi ile olumsuz deneyimlerini
kabul ederler (Neff 2003a). Ote yandan, Neff’e (2003a) gore 6z-sefkat, biiyiime ve degisim icin
giiclii bir motive edici gii¢ saglarken, kisinin kendisine zarar verici tutumlarindan vazge¢mesini
ve kisinin iyi olugsunu artirmak i¢in zor da olsa, gerekli her seyi yapmasina dair motivasyonunu
icermektedir.

Oz-sefkat kavrammin, kavramsal olarak birbirlerinden farkli olsa da, tiimii birbiri ile iliskili
ve birbirini karsilikli olarak gelistiren ti¢ temel bileseni bulunmaktadir. Bu bilesenler “6z-
sevecenlik (self kindness), paylasimlarin bilincinde olma (common humanity) ve farkindaliktir
(mindfulness) (Neff 2003a). Oz-sevecenlik, kisinin olumsuz bir durum karsisinda sabir iginde
davraniglarini degistirmesi i¢in kendini cesaretlendirmesini icermektedir (Neff 2003a; Akin et al.
2007). Paylasimlarin bilincinde olma, kisinin yasadigi olumsuz deneyimlerinin yalnizca o kisi
tarafindan yasandiginin, bagka bir deyisle deneyimlerin ayirici oldugunun diisiiniilmesi yerine
olumsuz deneyimlerin ortak insanlik yasantilarmin bir pargasi oldugunu degerlendirmeyi
icermektedir (Neff 2003a). Boylelikle kisi, olumsuz deneyimi yasayan, zor bir donem gegiren
kiginin yalmizca kendisi olmadig1 degerlendirmesini yapabilecektir (Germer & Neff 2013). Oz-
sefkatin son bileseni olan farkindalik ise kisinin ac1 veren diigiinceleri ve duygularn ile asir
0zdeslesmek yerine dengeli bir farkindalik i¢cinde bulunmasi olarak tanimlanmaktadir (Neff 2003a).

1.4. Degiskenler Aras iliskiler

Yetigkinlerle yiiriitiilen aragtirmalar saglik kaygisi ile kaygi duyarliligi arasinda anlamli bir iliski
oldugunu gostermektedir (Stewart et al. 2008; Olatunji et al. 2009). Sexton et al. (2003), saglik
kaygist ile belirsizlige tahammiilsiizliik arasindaki iligkinin, kaygi duyarlilig1 kontrol edildiginde
anlamsiz hale geldigini bulmuslardir. Ote yandan, kaygi duyarhligmin saghk kaygisi
etiyolojisinde belirsizlige tahammiilsiizliikten daha onemli bir rol oynadigi ifade edilmistir
(Fergus & Bardeen 2013).

Oz-sefkati artirmaya yonelik gerceklestirilen psikoterapi miidahalelerinin duygu diizenleme ve
kaygi duyarlilign {izerindeki etkisini arastrmak amaciyla yapilan caligmalarda, 06z-sefkat
miidahalelerinin duygu diizenlemeyi anlamli 6l¢iide artirdigi ve kaygi duyarliligini anlamli 6lgiide
azalttig1 gosterilmistir (Keshavarz Mohammadi 2018; Bronsi et al. 2020; Rahmani et al. 2020).

Oz-sefkat insanlarin saglik ve hastaliklara dair degerlendirme ve tutumlarinda etkili oldugu
gosterilmis bir degisken olup 6z-sefkatin saglik kaygisi ile anlamli ve ters yonde iligki gosterdigi
belirtilmistir (Terry et al. 2013).
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Bu calismada arastirmanin amaci olan kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasindaki iliskide
0z-sefkatin araci roliiniin incelenmesi hedeflenmistir. Calismanin degiskenleri arasindaki
iligkilere dair alanyazin sonuglari ve arastirma sorulari kapsaminda arastirmanin hipotezleri su
sekilde kurulmustur:

H1: Kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki vardir.
H2: Kaygi duyarlilig1 ile 6z-sefkat arasinda negatif yonde anlamli bir iligki vardir.

H3: Saglik kaygisi ile 6z-sefkat arasinda negatif yonde anlamli bir iliski vardir.

H4: Kaygi duyarlilig1 ile saglik kaygisi arasindaki iligkide 6z-sefkatin araci rolii vardir.

2. Yontem

Amact kaygi duyarliligr ile saglik kaygist arasindaki iliskide 06z-gsefkatin araci roliiniin
aragtirilmasi olan ¢alismanin bu boliimiinde arastirmaya goniilliiliik esasina dayali olarak dahil
olan katilimcilara, arastirmada kullanilan veri toplama araglarina, arastirmanin yiiriitiilmesine ve
veri analizine dair bilgilere yer verilmistir.

2.1. Orneklem

Orneklem  biiyiikliigiinii hesaplamak icin G-Power programindan yararlanilmistir.
Gergeklestirilen gli¢ analizine gore, 0.15°1ik etki biiyiikliigii, 0.95 gii¢ ve 0.05 anlamlilik diizeyi
ile en kiigiik 6rneklem biiyiikliigii 107 olarak hesaplanmistir. Bu dogrultuda, arastirmanin
orneklemini 18 yasindan biiyiik 290 katilimer olusturmaktadir. Arastirmada kolay 6rnekleme
yontemi ile veri toplanmustir. Orneklemin yas ortalamasi 32.11 olup katilimcilarin %75.9°u
kadin, %24.1°i ise erkeklerden olusmaktadir. Arastirma O&rneklemine iligkin tanimlayict
istatistikler Tablo 1°de gosterilmistir.

Tablo 1. Arastirma Orneklemine Iliskin Tanimlayic: Istatistikler

Katilimcilar % Ort. S Min.-Mak.
(N =290)
Yas 32.11 15.06 18-62
Cinsiyet
Kadm 220 75.9
Erkek 70 24.1
Egitim
Lise 17 5.9
Lisans 174 60
Lisansiitstii 86 29.7
Doktora 13 45
Medeni Durum
Bekar 173 59.7
Evli 63 21.7
Bosanmis 11 3.8
Iliskisi var 43 14.8
Cocuk
Var 70 24.1
Yok 20 75.9
Fiziksel Kronik
Rahatsizhk
Var 29 10
Yok 261 90

2.2. Veri Toplama Araclar:

Bu bolimde, arastirmada kullanilan 6lgiim araglarina iligkin bilgiye yer verilmistir. Veri toplamak
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icin kullanilan 6lgek seti katilimcilarin  sosyodemografik bilgilerini  incelemek igin
Sosyodemografik Bilgi Formu, kaygi duyarhiliklarini 8lgmek igin Kaygi Duyarlig1 Indeksi, saglik
kaygisi diizeylerini degerlendirmek igin Saglik Anksiyetesi Olgegi ve 6z-sefkat diizeylerini
degerlendirmek i¢in Oz-Duyarlik Olgeginden olusmaktadir.

2.2.1. Sosyodemografik Bilgi Formu

Sosyodemografik bilgi formu katilimeilarin sosyodemografik 6zelliklerini belirlemek amaciyla
arastirmacilar tarafindan hazirlanmistir. Formda, katilimcilarin cinsiyeti, yasi, egitim diizeyi,
medeni durumu, cocuklarmin olup olmadigi ve kronik bir fiziksel rahatsizliklarinin olup
olmadigini igeren alt1 soru bulunmaktadir.

2.2.2. Kaygi Duyarhig indeksi

Kaygi Duyarligi indeksi (orijinal adi ile Anxiety Sensitivity Index, ASI) kaygi duyarliligini
olgmek amaciyla Reiss et al. (1986) tarafindan gelistirilmistir. Kaygi Duyarhg: Indeksinin
Tiirk¢e’ye uyarlama, gegerlik ve giivenirlik calismas1 Ayvasik (2000) tarafindan gerceklestiril-
mistir. Olgek 16 maddeden ve tek boyuttan olusmakta olup besli Likert tipinde derecelendirme
ile 6lgiim saglamaktadir (0: Cok Az; 1: Az; 2:Biraz; 3: Oldukga; 4: Cok Fazla). Her bir madde
Kisinin kaygi belirtilerinin sonuglara dair inanislarini degerlendirmektedir. 16 maddeden alinan
puanlarin toplanmas: ile dlgek puam elde edilmektedir. Olcegin kesme noktasi olmamasiyla
birlikte, 6lgekten alinabilecek en yiiksek puan 64, en diisiik puan ise 0’dir. Olgegin giivenirlik
katsayisinin .85 olarak bulundugu belirtilmistir (Ayvasik 2000).

2.2.3. Saghk Anksiyetesi Olgegi

Salkovskis et al. tarafindan 2002 yilinda saglik kaygisin1 6lgmek amaciyla gelistirilen Saglik
Anksiyetesi Olceginin (orijinal adiyla The Health Anxiety Inventory) Tiirkge’ye uyarlama,
gecerlik ve giivenirlik calismas1 Aydemir et al. (2012) tarafindan gerceklestirilmistir. Olgek 18
madde ve iki boyuttan olusmaktadir. Ilk 14 madde &lgegin ilk boyutu olan gdvde boyutunu
olusturmaktadir ve kisilerin ruhsal durumlarini, sagliklariyla ilgili duygu ve diistincelerini a,b,c,d
olmak iizere dort segenekli cevaplar ile degerlendiren ifadelerden olusmaktadir. Olgegin diger
kalan dort maddesi ise kisilerin ciddi bir hastaliga sahip olduklarini varsaymalar1 halinde ruhsal
durumlarina iliskin fikir yiritmelerini yine a,b,c,d olmak tizere dort secenekli cevaplar ile
degerlendirmektedir. Olgegin geri kalan bu dort maddesi ikinci boyut olan ek boyutu
olusturmaktadir. Ozetle, Saglik Anksiyetesi Olgeginin ilk boyutu olan gévde boyutu toplam
saglik kaygisini; ikinci boyut olan ek boyutu ise hastaliklarin olumsuz sonuglarini
degerlendirmektedir. Olgekteki her bir madde 0 ile 3 puan arasinda puanlanmakta olup yiiksek
puanlar saglik kaygisinin yiiksek oldugunu gostermektedir. Olgegin giivenirlik ¢aligmasinda
Cronbach alfa ig tutarlik katsayis1 0.918 olarak bulunmustur (Aydemir et al. 2012).

2.2.4. Oz-Duyarhk Olcegi

Oz-sefkat diizeyini 6lgmek amaciyla Neff (2003b) tarafindan gelistirilen Oz Duyarlik Olgegi’nin
(Self Compassion Scale), Tirkge uyarlama, gegerlik ve giivenirlik ¢aligmasi Akin et al. (2007)
tarafindan gergeklestirilmistir. Oz-Duyarlik 6lcegi 26 maddeden ve alt1 alt dlgekten olusmaktadir.
Olgegin alt dlgekleri 6z sevecenlik, 6z yargilama, paylasimlarin bilincinde olma, izolasyon,
bilinglilik ve asir1 6zdeslesmedir. Oz-Duyarlik Olgegi besli Likert tipinde derecelendirme
(1:Higbir Zaman; 2:Nadiren; 3:S1k Sik; 4:Genellikle; 5:Her Zaman) ile 6l¢iim saglamaktadir. Oz-
Duyarlik Olgegi’nin uyarlama calismasinda alt dlgeklerin i¢ tutarlik katsayilarinin 6z-sevecenlik
alt dlcegi igin .77, 6z-yargilama alt 6lgegi i¢in .72, paylasimlarin bilincinde olma alt 6lgegi igin
.72, izolasyon alt 6lgegi icin .80, bilinglilik alt 6lgegi igin .74 ve asir1 6zdeslesme alt dlgegi igin
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.74 olarak bulundugu belirtilmistir (Akin et al. 2007). izolasyon, 6z yargilama ve agir1 6zdeslesme
alt boyutlarina ait maddeler ters kodlama ile hesaplanmaktadir. Tiim alt 6lgeklerin ortalamasi 6z-
sefkat diizeyine igaret etmektedir (TOAD, 2021).

2.3. Veri Toplama Siireci

Arastirmada kullanilan veri toplama araglar1 Altinbas Universitesi Etik Komitesinden alinan izin
(07.06.2023 tarihli ve 2023/17 sayili) sonucunda katilimcilara uygulanmistir. Arastirma,
goniilliiliik esasina gore Ekim 2023 ile Aralik 2023 tarihleri arasinda Istanbul ve Izmir illerinde
ikamet eden katilimcilar ile yiiriitiilmistiir. Arastirmaya katilmak i¢in goniillii olan katilimeilar
veri toplama araglarini doldurmadan 6nce bilgilendirilmis goniillii onam formunu imzalamis-
lardir. Katilimeilara ¢gevrimigi iletisim platformlari araciligi ile ulasilmistir. Katilimcilar, 6lgek
setini gevrimigi ortamda, Google Forms aracilig1 ile doldurmuslardir. Olgek setinin doldurulmasi
yaklasik 15 dakika stirmiistiir.

2.4. Analiz

Bu arastirmada Kaygi Duyarligi indeksi ile dlgiilen kaygi duyarliliginm, Saglik Anksiyetesi
Olgegi ile dlgiilen saglik kaygisi diizeyi iizerindeki yordayici etkisinde Oz-duyarlik Olgegi ile
Olciilen Oz-sefkatin aract roliiniin smanmasi amaglanmistir. Bu dogrultuda, 290 yetigkin
katilimcidan toplanan veriler analiz edilmistir. Oz-sefkatin kaygi duyarliligi ile saghk kaygist
arasindaki iligkideki araci roliine dair beklenen model asagida Sekil 1°de gosterilmistir.

Oz-sefkat
(M) Medyator
Kaygi Duyarliligi § Saglik Kaygisi
(X) Yordayict v (Y)Yordanan

Sekil 1. Kayg1 duyarliliginin saglk kaygisi iizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin medyator (araci)
roliine dair beklenen model

Araci etki smmamalarina ge¢meden Once modeldeki degiskenlerin regresyon analizleri
kosullarin1 saglayip saglamadiklar1 degerlendirilmistir. Araci etki sinamalar1 ise Baron ve
Kenny’nin (1986) araci regresyon analizi kriterleri ¢ercevesinde incelenmistir. Tiim analizler
SPSS (Statistical Pockage for Social Sciences) for Windows 25.0 programiyla yiriitiilmiis olup
p<.05 olarak kabul edilmistir. Fisher’n Z Testi i¢in ise https://www.psychometrica.de/
correlation.html#independent baglantisindaki hesaplayict kullanilmistir. Sobel’in Z Testi ise
http://quantpsy.org/sobel/sobel.htm baglantisinda gergeklestirilmistir.

3. Bulgular

Arastirmada yer alan toplam 290 katilimcida kaygi duyarlilig: ile saglik kaygisi arasindaki
yordayici iliskide 6z-sefkatin araci etkisinin sinandig1 bu ¢alismada 6ncelikli olarak araci etki
analizinde yer alacak tiim degiskenlerin regresyon analizi i¢in uygunlugu test edilmistir. Basiklik
ve carpiklik degerlerinin Tabachnick ve Fidell’in (2012) belirttigi gibi 6rneklem biiyiikliigiiniin
100 ve iizerinde olmasi durumunda, +3 arasinda degismesi, yani normal dagilim varsayiminin
karsilanmas1 gerekmektedir. Bu dogrultuda, yararlanilan Kolmogorov-Smirnov normal dagilim
testi ile basiklik ve ¢arpiklik degerlerinin normal dagilimi gosterdigi bulunmustur. Kolmogorov-
Smirnov normal dagilim testine gore, saglik anksiyetesi puanlar i¢in Carpiklik =.679, Basiklik
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=1.083; kaygi duyarliligi puanlar1 i¢in Carpiklik = -.003, Basiklik = -.196; 6z-sefkat puanlari igin
Carpiklik = -.163, Basiklik = -.037 olarak bulunmustur. Regresyon denklemine sokulacak
yordayict degiskenler ile yordanan degisken arasindaki iligkileri incelemek igin yapilan
korelasyon analizine gore, beklenildigi gibi, saglik anksiyetesi, kaygi duyarliligi ve 6z-sefkat
arasinda yiiksek giicte ve istatistiksel olarak anlamli Pearson korelasyon katsayilar1 bulunmustur.
Bu bulgular Tablo 2°de gosterilmistir.

Tablo 2. Regresyon Denklemine Sokulacak Degiskenler Arasindaki Pearson Korelasyon
Katsayilar1 (n=290)

Degiskenler 1 2 3

1. Saglik Anksiyetesi -

2. Kaygi Duyarlilig1 481** -

3. Oz-gefkat -.381** -.281** -
**p<.001

Her bir yordayici degisken ile yordanan degisken arasindaki dogrusallik simmamasi igin
yararlanilan nokta sagilim grafigi, dogrusal ve egrisel varyanslar arasindaki farklar ve Fisher’in Z
testine gore, dogrusal iligkilerin oldugu bulunmustur. Hem kaygi duyarliligi ve hem 6z-sefkat
yordayicilar i¢in egrisel varyans ile dogrusal varyans arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark
olmadig1 ortaya konmustur (Fisher’m Z testine gore, kaygt duyarlilig1 i¢in Z= -.016, p>.05; 6z
sefkat i¢cin Z=.01, p>.05). Ayrica, kaygi duyarliigi ve &z-sefkat yordayicilari arasi c¢oklu
dogrusalligin olmamasi kriteri de karsilanmistir. Beklenildigi gibi, tolerans degerlerinin 0.20-1.00
arasinda olmasi, varyans enflasyon faktorii degerlerinin 1.00-10.00 arasinda olmasi coklu
dogrusalligin olmadigini gostermektedir (Tolerans=.921; VIF=1.086).

Araci etki sinamasinin gergeklestirilmesi amaciyla medyator regresyon analizi igin Baron ve
Kenny’nin (1986) kriterleri gercevesinde yapilan dért basamakli inceleme yapilmustir. ilk
basamak incelemesi kapsaminda yiiriitiilmiis olan basit dogrusal regresyon analizinde, kaygi
duyarliligimmin saglik kaygisindaki varyansin %22.9’unu F(1,288)=86.69, p<.001 agikladig1
goriilmiistiir. ikinci basamak incelemesinde, kaygi duyarhliginin araci degisken olan &z-
sefkatteki varyansin %7.6’sin1 F(1,288)=24.652, p<.001 agikladig1 ortaya konmustur. Araci
degisken olan 6z-sefkatin yordayici degisken, saglik kaygisinin yordanan degisken olarak
denkleme dahil edildigi ti¢iincii basamak basit dogrusal regresyon analizi sonucuna gore ise, 6z-
sefkatin saglik kaygisindaki varyansin %14.2’sini F(1,288)=48.840, p<.001 acikladig1 goriil-
mistiir. Baron ve Kenny’nin (1986) kriterlerinin karsilandiginin gosterilmesi iizerine kaygi
duyarliliginin saglik kaygisi iizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin araci roliiniin sinandigi
hiyerarsik coklu dogrusal araci regresyon analizi yapilmistir.

Saglik kaygisinin regresyon denklemine yordanan degisken olarak girildigi bu analizde,
birinci bloga yordayici degisken olan kaygi duyarliligi, ikinci bloga ise araci degisken olan 6z-
sefkat girilmistir. Baron ve Kenny’nin (1986) kriterleri ¢ercevesinde araci degisken olan 6z-
sefkatin saglik kaygisindaki varyansin % 6.6’sm1 F(1,287)=26.755, p<.001 istatistiksel olarak
anlamli diizeyde yordadigi ortaya konmustur. Kaygi duyarliligmin ise saglik kaygisindaki
varyansin % 23.1’ini F(1,288)=86.691, p<.00listatistiksel olarak anlamli diizeyde yordadig:
bulunmustur. Son olarak, kaygi duyarlilig1 ile 6z-sefkatin bir arada saglik kaygisindaki varyansin
%29.7’sini F(2,287)=60.599, p<.001 istatistiksel olarak anlaml1 diizeyde agikladig1 bulunmustur.
Araci etki regresyon analizi bulgular1 Tablo 3’te gosterilmistir.
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Tablo 3. Kaygi Duyarliligmin Saglhk Kaygis1 Uzerindeki Yordayici Etkisinde Oz-Sefkatin Araci
Roliine Dair Coklu Dogrusal Hiyerarsik Medyator Regresyon Analizi Bulgular

Model AR? B S.E. Beta t
1.Sabit - 5.508 1.084 - 5.084***
Kayg1 Duyarliligi 231 .356 .038 481 9.311%**
2.Sabit - 15.688 2.225 - 7.051%**
Kayg1 Duyarliligi .300 .038 406 7.875%**
Oz-sefkat .066 -.104 .030 -.267 -5.173**
**p<.01 ***p<.001.

Analiz sonuglarina gore, son modelde kaygi duyarliliginin saglik kaygis1 iizerindeki
istatistiksel olarak anlamli olan yordayicilik etkisi 0z-sefkat araci degiskeni denkleme dahil
edildikten sonra da anlamli olmaya devam etmistir. Gergeklestirilen Sobel’in Z Testi’ne gore 6z-
sefkat degiskeninin modele dahil olmasiyla kaygi duyarliliginin ilk modeldeki Beta degerinin 6z-
sefkatin dahil oldugu son modelde istatistiksel olarak anlamli derecede diistiigli bulunmustur
Sobel Z= 3.6006, p<.001. Sonug olarak kaygi duyarliliginin saglik kaygisi iizerindeki yordayici
etkisinde 6z-sefkatin kismi araci etkisi oldugu ortaya konmustur. Kaygi duyarliligiin saglik
kaygis1 tizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin araci roliine dair coklu dogrusal hiyerarsik araci
regresyon analizi sonucuna gore gozlenen model Sekil 2°de gosterilmektedir.

Oz-sefkat ]
(M) Medyator
Kaygi1 Duyarlilig1 vSagllk Kaygisi

(X) Yordayici : N (Y)Yordanan

Beta=.481***; Beta'=.406***; ™" p<.001

Sekil 2. Kayg1 duyarliliginin saglik kaygisi tizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin araci roliine iliskin
go6zlenen model (Sobel Z=3.6006, p<.001)

Sekil 2°de goriildiigt gibi, caligmanin H1, H2 ve H3 hipotezleri desteklenmisken, H4 hipotezi
kismen desteklenmistir.

4, Tartisma ve Sonug

Bu calismada kaygi duyarliligi, s aglik kaygis1 ve 6z-sefkat arasindaki iliskilerin incelenmesi
hedeflenmistir. Arastirma 6z-sefkatin, kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasindaki iligkide araci
roliinii incelemigtir. Bu boliimde bu degiskenler arasindaki iligkiler alanyazin sonuglari
dogrultusunda gelistirilen hipotezler kapsaminda incelenmis; bulgular literatiir ile karsilastirmali
olarak degerlendirilmistir. Son olarak bu bdliimde, mevcut ¢alismanin literatiire ve klinik
caligmalara katkisi, siirliliklart ve simirliliklarindan hareketle gelecek arastirmalar igin
gelistirilen Onerilere yer verilmistir.

Calismanin bulgularina gore, kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasinda pozitif yonde anlaml
bir iliskinin olduguna dair kurulan H; hipotezinin desteklenmistir. Ilgili alanyazina bakildiginda,



Kayg1 Duyarlilig1 ve Saglik Kaygis1 Arasindaki Iliskide Oz-Sefkatin Araci Rolii 129

calismanin gozlenen bu bulgusu ile tutarli caligmalara rastlanmaktadir. Ornegin, Watt ve Stewart
(2000) kayg1 duyarliliginin hipokondriyazisin bir yordayicist oldugunu belirtmislerdir. Benzer
olarak, baska bir calismada da kaygi duyarlilig1 ile saglik kaygis1 arasinda pozitif yonde anlaml
iligkinin yani1 sira, kaygt duyarliliginin saglik kaygisinin yordayicist oldugu bulunmustur (Fergus,
2014). Otto et al. (1998) da kaygi duyarliligi ile saglik kaygisinin pozitif yonde iligkili olmasinin
yaninda, saglik kaygisinin en giiglii yordayicisinin kaygi duyarliligtr oldugunu belirtmislerdir.
Orneklemi yetiskinlerden olusan baska arastirmalar da saglik kaygis ile kaygi duyarliligi arasinda
pozitif yonde anlamli iligki oldugunu gostermektedir (Stewart et al. 2008; Olatunji et al. 2009;
Balier et al. 2016). Ayrica, kaygi duyarliigmin depresif ve negatif duygulanimin kontrol
edildikten sonra saglik kaygismin yordayicisini oldugunu bulan baska bir caligma da
bulunmaktadir (Olatunji et al. 2009). Kaygi duyarliliginin saglik kaygisinin gelisiminde
belirsizlige tahammiilsiizliikten daha 6nemli bir yordayici oldugunu ifade eden Fergus ve
Bardeen’in (2013) yani sira, saglik kaygisi ile belirsizlige tahammiilsiizliik arasindaki iliskinin,
kaygi duyarliligi kontrol edildiginde anlamsiz hale geldigini belirten baska bir ¢alisma da
mevcuttur (Sexton et al. 2003). Kaygi duyarliligi saglik kaygisinin gelisiminde bir risk faktorii
olarak belirlenebilmektedir (Watt & Stewart, 2000). Oyle ki, kayg: duyarliliginin yiiksek saglik
kaygisinin gelisiminde 6nemli bir risk faktdrii oldugunun belirlenmesi, saglik kaygisini 6nleme
ve tedavi ¢abalarindaki ilerlemeler i¢in 6nemli ¢ikarimlar sunabilir (Olatunji et al. 2008).

Ote yandan, saglik kaygisinin yordayicilarina dair yapilan ¢alismalar incelendiginde, saglhk
kaygisinin yordayicilart arasinda kaygi duyarliliginin yaninda saglik ile ilgili islevsel olmayan
inanglarin da bulundugu gosterilmistir (Fergus 2014). Saglik ile ilgili inanglarin saglik kaygist
tizerinde yordayici etkisi oldugunu gosteren bagka ¢aligmalar da mevcuttur (Hadjistavropoulos et
al. 2012; Alberts & Hadjistavropoulos 2014).

Calismanin diger bir bulgusuna gore, kaygi duyarliligi ile 6z-sefkat arasinda negatif yonde
anlamli bir iliskinin olduguna yonelik kurulan H, hipotezi de desteklenmistir. ilgili konuda
alanyazin ¢aligmalarinin oldukca smirli oldugu gorilmektedir. Konuyla ilgili yapilan
aragtirmalar, kaygi duyarliligi ile 6z-sefkat arasinda negatif yonde anlamli bir iligkinin varligina
isaret etmektedir. Bu aragtirmalara gore, Oz-sefkati artirma amaciyla gelistirilip uygulanan
psikoterapi miidahalelerinin duygu diizenleme ve kaygi duyarliligi {izerindeki etkisi
aragtirllmigtir. Arastirmalarin sonucuna gore, 6z-sefkat miidahaleleri duygu diizenlemeyi anlaml
Olciide arttirirken, kaygi duyarhilifini ise anlamhi dlgiide azalttigi bulunmustur (Keshavarz
Mohammadi 2018; Bronsi et al. 2020; Rahmani et al. 2020).

Saglik kaygisi ile 6z-sefkat arasinda negatif yonde anlamli bir iligki olduguna iligkin kurulan
Hs hipotezi de ¢aligmanin bulgulari ile desteklenmistir. Ilgili literatiirde, 6z-sefkatin bireylerin
saglik ve hastaliklar hakkinda nasil diigiindiikleri, hissettikleri ve saglik ile hastaliga tepki verme
bicimleri ile iliskili olan bir degisken oldugu belirtilmis olup 6z-sefkatin saglik kaygis1 ile anlamli
ve ters yonde iligki gosterdigi bulunmustur (Terry et al. 2013). Terry ve arkadaslarinin (2013) 6z-
sefkat, saglik davranislari ve hastaliga verilen tepkiler arasindaki iliskiyi arastirdiklar: calismada,
0z-sefkatin saglikla ilgili bilisler ve duygulanimla, gercek hastaliklara verilen tepkiler ve sagligi
gelistirici davraniglarla iligkili oldugu gosterilmistir. Bu ¢aligmada, 6z-sefkatli bireylerin fiziksel
semptom yasadiklarinda, 6z-sefkati diisiik olan bireylere gore daha erken tibbi yardim aldiklari,
dolayisiyla 6z-sefkatin saglig1 gelistirici davranislar ve hastalifa verilen tepkiler icin 6nemli
¢ikarimlara sahip oldugu ifade edilmistir. Oz-sefkatli insanlar, sagliklarin1 6z-duyarlihig: diisiik
olanlardan farkli sekilde kavramsallastirir; hastalik ya da sagliklarini diisiiniirken daha az sikinti
hissederler. Bu dogrultuda, 6z-sefkatin hastalik kaygisi ile negatif korelasyona sahip oldugu
gosterilmistir (Terry et al. 2013). Ote yandan, 6z-sefkat ve saglig1 gelistirici davranislar, fiziksel
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belirti puanlarn ile negatif iliskili olup 6z-sefkat, saglig1 gelistirici davranislarla pozitif iligkili
bulunmugtur (Dunne et al. 2018).

Son olarak, kaygi duyarlilig: ile saglik kaygisi arasindaki iliskide 6z-sefkatin araci roliiniin
olduguna iliskin kurulan Ha hipotezinin de kismen desteklendigi ortaya konmustur. Alanyazina
yonelik yapilan incelemede 6z-sefkatin kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasindaki iligkide
araci roliine dair yapilmis herhangi bir ¢aligma bulunamamistir. Bu anlamda mevcut ¢alisma
kaygr duyarliligy, saglik kaygisi ve 6z-sefkat degiskenlerini bir arada inceleyen ilk ¢alismadir.

Literatiirde sefkat, ruh sagligi ve psikoterapi calismalarinda 6nemli bir kavram olarak
degerlendirilmektedir (MacBeth & Gumley 2012). MacBeth ve Gumley’nin (2012) sefkat ve ruh
saglig1 arasindaki iliskinin degerlendirilmesi icin yiiriittiikleri sistematik derleme calismasinda,
14 galigmadan 20 6rnek belirlenmistir. Bu ¢aligmalardan elde edilen meta-analiz bulgularina gore,
0z-sefkat ve psikopatoloji arasindaki iligki i¢in biiyiik bir etki biiyiikligii bulunmustur (r=-0,54).
Bagka bir deyisle, daha yiiksek diizeyde sefkat gostermek, daha diisiik diizeyde ruh sagligi
semptomlart ile iligkilendirilmigtir. Oz-sefkat ve kaygi arasinda anlamli negatif korelasyon
oldugunu gosteren caligmalar da mevcuttur (De Souza et al. 2020; Ulu, 2022). Ferrari ve
arkadaslarinin (2019) gergeklestirdigi meta-analiz sonuglarina gore 6z-sefkat miidahalelerinin
kayg1 iizerinde orta diizeyde etkili oldugu bilinmektedir (g = 0,57). Ote yandan, 6z-sefkat
miidahalelerinin genglerde de kaygi ve depresyonun 6nlenmesi ve azaltilmasinda etkili oldugu
gosterilmistir (Egan et al. 2021). Kayginin, 6z-sefkat gelistirme ve buna bagl olarak kisinin
basarisizliklart ve olumsuz yagam deneyimleri ile kendisini asir1 6zdeslesmesinin azaltilmasi ile
hafifleyebilecegi degerlendirilmektedir (Neff et al. 2007; Leary et al. 2007). Van Dam ve
arkadaglariin (2011) yiirittikleri ¢alismada, 6z-sefkatin kaygi, depresyon, endise ve yasam
kalitesindeki varyansin %18-44"iinii agikladig1 gosterilmistir. Bu ¢aligmanin sonucunda 6z-sefkat,
psikolojik saglhigin giiclii ve 6nemli bir belirleyicisi olarak degerlendirilmistir.

Oz-sefkatin araci roliine dair yapilan ¢alismalara bakildiginda, Sirois (2013) tarafindan yapilan
meta-analiz ¢alismasinda erteleme egilimi ile 6z-sefkat arasinda orta derecede negatif bir iligki
oldugunu gosterilmistir. Bu analize gore, 6z-sefkatin stres ve erteleme arasindaki iligkiye aracilik
ettigi bulunmustur. Bu bulgular, diisiik 6z-sefkat diizeylerinin, erteleyen bireylerin yasadigi
stresin bir kismini agiklayabilecegini ve 6z-duyarlig1 destekleyen miidahalelerin bu bireyler i¢in
faydali olabilecegini gdstermektedir. Orgiitsel alanda 6z-sefkatin roliine bakildiginda, 6z-sefkatin
calisanlarin psikolojik sermaye diizeylerinin oérgiitsel bagliliklarina olan etkisinde 6z-sefkatin
kismi arac1 rolii oldugunun bulundugu goriilmektedir (Yalap ve Baygin 2020). Oz-sefkatin ayrica
baglanma tarzi ile ruh sagligi arasindaki iliskide araci rolii oldugu bulunmustur (Raque-Bogdan
et al. 2011). Yar ve arkadaslarinin (2014) gerceklestirdigi bir ¢aligmaya gore ise 6z-sefkat,
ebeveyn elestirisi ile sosyal kaygi arasindaki iliskiye tamamen aracilik etmistir. Bu ¢aligmanin
sonuglari, ebeveyn elestirisinin diisiik 6z-sefkat ile iliskisi yoluyla sosyal kaygi iizerinde etkisi
oldugunu gostermektedir.

Sonug olarak, kisinin kendine sefkat goéstermesinin, olumsuz yasam olaylar1 karsisinda
kendine nezaket, 6zen ve ilgiyle davranmak yoluyla saglikla ilgili davranislarin da basarili bir
sekilde diizenlenmesine katkida bulundugu diisiiniilmektedir (Terry ve Leary 2011). Oz-sefkatin
savunuculugu ve kisinin kendini suglamasimi azaltarak ve tedavi uyumunu artirarak saglik
davranislar iizerinde olumlu etkisinin oldugu; ayrica, 6z-sefkatin stresli olaylarla ve hastalikla
daha iyi basa ¢ikmada 6nemli bir faktor oldugu belirtilmektedir. Bu dogrultuda, tibbi tedavileri
0z-sefkat gelistirecek sekilde ¢er¢evelemek, insanlarin saglikla ilgili davraniglarini yonetme ve
sorunlarla basa ¢ikma becerilerini gelistirecektir (Terry & Leary 2011).
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4.1. Sonuc ve Oneriler

Mevcut ¢alismanin temel arastirma sorulart olan “Kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasinda
anlamli bir iliski var midir? Kaygi duyarlilig1 ile 6z-sefkat arasinda anlamli bir iliski var midir?
Saglik kaygisi ile 6z-sefkat arasinda anlamli bir iliski var midir? Kaygi duyarlilig: ile saghk
kaygisi arasindaki iliskide 6z-sefkatin araci rolii var midir? ile arastirmanin amaci belirlenmistir.
Buradan hareketle, kaygi duyarliliginin saglik kaygisi iizerindeki yordayici etkisinde 6z-sefkatin
araci roliine iligkin model olusturulmustur. Ortaya ¢ikan modelin Baron ve Kenny’nin (1986)
onerdigi metodoloji ile aracilik analizi ile test edilmistir. Elde edilen bulgulara gére, modeldeki
tim degiskenler arasinda istatistiksel olarak anlaml iligkiler bulunmustur. Buna gore, kaygi
duyarlilig1 ile saglik kaygisi arasinda pozitif yonde anlaml bir iliski olduguna dair kurulan H;
hipotezi desteklenmistir. Benzer sekilde, kaygi duyarlilig: ile 6z-sefkat arasinda negatif yonde
anlamli bir iligkinin olduguna yénelik kurulan H; hipotezi ile saglik kaygisi ile 6z-sefkat arasinda
negatif yonde anlamli bir iliski olduguna iliskin kurulan Hs desteklenmistir. Kaygi duyarliligi ile
saglik kaygis1 arasindaki iliskide 6z-sefkatin araci roliiniin olduguna iligskin kurulan Hy hipotezi
de kismen desteklenmistir.

Siddetli saglik kaygisi, klinik olarak 6nemli ve rahatsiz edici bir sorun olarak ele alinmaktadir
(Deale 2004). Bu dogrultuda saghik kaygisini yordayan degiskenleri anlamak, hem saglik
kaygisinin daha iyi anlasilmasi agisindan hem de tedavi siirecine katki saglamasi bakimindan
onemlidir. Saglik kaygisinin calismada kismen desteklenen model araciligiyla agiklanmasi saglik
kaygisinin Onlenmesine yonelik gelismelere de katki sunabilir. Sonug olarak, ¢alismanin
sonuglarmma gore kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasindaki iligkinin kismen 6z-gefkat
araciligiyla agiklanmasinin ruh sagligi alaninda c¢alisan klinisyenler i¢in dnemli ¢ikarimlar ortaya
koyacag: diisiiniilmektedir. Mevcut ¢alismanin 6ngoriilen klinik faydasinin yaninda, 6z-sefkatin
kaygi duyarliligi ile saglik kaygisi arasindaki iligskide araci roliine dair yapilmais ilk caligsma oldugu
g6z onlinde bulunduruldugunda, ¢alismanin literatiirdeki boslugu doldurarak alanyazina katki
saglamas1 beklenmektedir.

Bu ¢alismada birtakim sinirliliklar da mevcuttur. Oncelikle, bu ¢alisma kesitsel bir calisma
olarak planlanmistir. Konu ile ilgili ileride yapilacak arastirmalar bu konuda boylamsal bir
arastirma deseni olusturarak farkli yasam donemlerinde kaygi duyarhiligi ile saghik kaygisi
arasindaki iliskide 6z-sefkatin araci roliinii inceleyebilir; dolayisi ile aracilik iligkisinin yasamin
farkli donemlerinde degisip degismedigi ortaya konabilir. Ayrica, ¢alismada katilimcilarin ruhsal
durumuna dair bilgi alinmamistir. Katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugunun kadinlardan olugsmasi da
calismanin bir diger sinirhligidir. Ote yandan, katilimeilarin agirhikli olarak Istanbul ve Izmir
illerinde ikamet eden bireylerden olusmasi, ¢alismada Tiirkiye’nin farkli sosyoekonomik ve
kiiltiirel yapisini yansitacak bireyleri temsil etme giiciiniin zayif oldugu diisiiniilmektedir. Bu
dogrultuda, ileride ilgili konuda yapilacak ¢alismalarin cinsiyet agisindan denk dagilim gdsteren,
farkli illerden de katilimcilar1 dahil etmesi 6nerilmektedir. Bunun yani sira, ileride yapilacak olan
aragtirmalar, kaygi duyarlilig ile saglik kaygisi arasindaki iliskide 6z-sefkat disinda farkli bir
degiskenin araci roliinii katilimcilarin ruhsal durumuna dair veriler dahilinde inceleyerek
literatiire katk: sunabilir.
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