Tiirk Psikoloji Dergisi, Haziran 2019, 34(83), 57-69 DOI: 10.31828/tpd1300443320180516m000004

Zarardan Kac¢inma, Tekrarlayici Diisiinme,
Kontrol Odag ve Depresif Belirtiler Arasindaki iliskiler:
Durumsal Aracihik Modeli

Servet Kagar-Basaran Baran Ozyagci Haluk Arkar

Sigimmacilar ve Gogmenlerle

Dayanigsma Dernegi / Gaziantep Ege Universitesi

Pamukkale Universitesi

Ozet

Depresif belirtilerin zarardan kaginma, kontrol odag: ve tekrarlayici diisinme ile iliskisi ayr1 ayri pek cok calismada
calisilmis olmasina ragmen, alanyazinda bu degiskenlerin birlikte ele alindig1 bir arastirma bulunmamaktadir. Bu ¢alig-
mada, zarardan kaginma ile depresif belirtiler arasindaki iligskide tekrarlayici diisiinmenin araci etkisini, bu araci iliskide
ise kontrol odaginin diizenleyici etkisini incelemek amaciyla Hayes (2013)’in 6nerdigi durumsal aracilik (moderated
mediation) modeli test edilmistir. Arastirmani Srneklemini Ege Universitesi’nde egitim alan 359 {iniversite dgrencisi
olusturmaktadir. Mizag ve Karakter Envanteri’nin Zarardan Kaginma Alt Olgegi, Tekrarlayici Diisiinme Olgegi, Kont-
rol Odag1 Olcegi ve Beck Depresyon Envanteri veri toplama araclari olarak kullanilmistir. Sonuglara gore; zarardan ka-
c¢inma ve depresif belirtiler arasindaki iliskide tekrarlayict diistinmenin kismi aracilik etkisi vardir. Ayrica, tekrarlayict
diistinme araciligiyla ortaya ¢ikan zarardan kaginma ve depresif belirtiler iliskisinde dissal kontrol odagi degiskeninin
diizenleyici etkisinin oldugu saptanmistir. Bu aracilik iliskisinin, digsal kontrol odag: arttik¢a daha kuvvetli oldugu bu-
lunmustur. Bu bulgular, depresif belirtilerin azalmasinda bilissel davranis¢i tedavinin 6nemini desteklemekle birlikte,
bu tedaviye ek olarak ruminasyon odakl tekniklerin de katki saglayabilecegini vurgulamaktadir.

Anahtar kelimeler: Zarardan kaginma, tekrarlayici diisiinme, kontrol odagi, depresyon, durumsal aracilik modeli

Abstract

Although the relationships between depressive symptoms and harm avoidance, locus of control, and repetitive thinking
have been studied in many studies, there is no research including these variables together in the literature. In this study,
a moderated mediation model proposed by Hayes (2013) was tested to examine the mediating effect of repetitive think-
ing between harm avoidance and depressive symptoms, and to examine the moderating effect of the locus of control on
this mediation model. The sample consists of 359 university students in Ege University. Temperament Character Inven-
tory-Harm Avoidance Subscale, Repetitive Thinking Questionnaire, Locus of Control Scale, Beck Depression Invento-
ry were used as data collection tools. According to the results, repetitive thinking had a partial mediating effect on the
relationships between harm avoidance and depressive symptoms. Moreover, locus of control had a moderating effect on
the relationship between harm avoidance and depressive symptoms which was mediated by repetitive thinking. It has
been found that this mediation is stronger as the external locus of control increases. While supporting the importance
of cognitive behavioral therapy in reducing depressive symptoms, these findings emphasize that rumination-focused
techniques may also contribute to the treatment.
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Depresyon; benlik saygisinin azalmasi, umutsuz-
luk, tizintii, endige, sugluluk ve yetersizlik hislerinin
bas gostermesiyle bagkalarindan uzaklasma, uyku, istah
ve cinsel istek kaybimm goriildiigli ve her zamanki ak-
tivitelere karsi ilgi kaybiyla belirginlesen duygu durum
bozuklugu olarak tanimlanmaktadir (Davison ve Neale,
1998/2004). Depresyon, yaygin goriilen bir ruhsal bo-
zukluktur. Yapilan ¢aligmalarda yasam boyu goriilme
siklig1 gelir diizeyi yiiksek tilkelerde' ortalama % 14.6,
gelir diizeyi orta ve diisiik olan iilkelerde? ise ortalama
% 11.1 (Kessler ve Bromet, 2013) olarak saptanmuistir.
Ulkemizde ise iiniversite dgrencisi érnekleminde % 25-
27 (Aylaz, Kaya, Dere, Karaca ve Bal, 2007; Bayram ve
Bilgel, 2008; Bostanci ve ark., 2005) arasinda degisen
depresyon oranlart bulunmustur. Yaygin goriilmesiyle
birlikte kroniklesme olasilig1 igermesi, intihar ile sonug-
lanabilme riskinin olmasi ve bireylerin mesleki islevsel-
liklerini olumsuz yonde etkilemesi nedeniyle (Amerikan
Psikiyatri Birligi, 2015), depresyonun tanimlanmasi,
onlenmesi, tedavisi ve risk etkenlerinin ne oldugunun
belirlenmesi dnemlidir.

Depresif belirtilerin ortaya ¢ikisinda pek ¢ok risk
faktoriiniin rol oynadigi bilinmektedir. Mizag dzellikleri,
depresif belirtilerin olusumunda rol oynayan risk fak-
torlerinden birisidir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2015).
Cloninger, kisiligin yapisini ve gelisimini tanimlamak
icin gelistirdigi Psikobiyolojik Kisilik Modeli’nde, dort
miza¢ boyutu (yenilik arayisi, zarardan kaginma, 6diil
bagimliligi, sebat etme) ve ii¢ karakter boyutu (kendi-
ni yonetme, isbirligi yapma, kendini asma) tanimlamis-
tir (Cloninger, 1987; Cloninger, Svrakic ve Przybeck,
1993). Bu modelde mizag; kisiligin dogustan gelen ve
genler araciligryla aktarilan tarafi olarak tanimlanirken,
karakterin gelisiminde kalitimin rolii oldugu ancak mi-
zagtan farkli olarak sosyo-kiiltiirel 6grenmeden etkilen-
digi belirtilmektedir (Cloninger ve ark., 1993). Zarardan
kaginma mizag Ozelligi, gelecekte olmasi muhtemel
problemler igin kotiimser endiseler duyma, belirsiz-
lige karst korku hissetme, yabancilardan utanma gibi
kagingan, utangaclik gibi pasif davranislarda bulunma
ve ¢abuk yorulma gibi eylemleri igeren kalitimsal bir
yatkinliktir. Diger bir deyisle, davranislart engelleyici
kalitsal bir egilim olarak tanimlanmaktadir (Cloninger,
1987). Davranigsal ketleme ile ilgili bir yatkinlik igeren
zarardan kaginma mizag 6zelliginin, kolayca yorulma,
utangag olma, gerginlik hissetme vb. 6zellikler igermesi
nedeniyle depresif bozukluklar ile de iliskili olabilecegi
diisiiniilmektedir. Pek ¢ok ¢alismada, zarardan kaginma

1 Arastirma Belgika, Fransa, Almanya, Israil, italya, Japon-
ya, Hollanda, Yeni Zellanda, Ispanya, Amerika Birlesik
Devletlerini igermektedir.

2 Arastirma Brezilya, Kolombiya, Hindistan, Liibnan,
Meksika, Cin Halk Cumhuriyeti, Gliney Afrika ve Uk-
rayna iilkelerini igermektedir.

diizeyi ile depresif duygu durumun siddeti arasinda an-
laml diizeyde ve pozitif bir iliski oldugu bildirilmistir
(Arkar, 2010; Chen, Lin, Li, Huang ve Lin, 2015; Hira-
no ve ark., 2002; Jylhd ve Isometsd, 2006; Karakas ve
Arkar, 2012; Matsudaira ve Kitamura, 2006; Nery ve
ark., 2009; Trouillet ve Gana, 2008). Nery ve arkadas-
lart (2009) zarardan kaginma ile depresif dénem sayist
arasinda da anlamli bir iliski oldugunu belirtmislerdir.
Ayrica, yapilan bazi ¢alismalarda (Jylhd ve Isometsd,
2006; Karakas ve Arkar, 2012) zarardan kaginmanin
depresyonu anlamli olarak yordayan bir miza¢ boyu-
tu oldugu saptanmistir. Ulkemizde klinik drneklem ile
yapilan birkag ¢alismada (Gokdag ve Arkar, 2016; Ka-
raaslan ve ark., 2010) depresyon tanisi alan bireyler
tan1 almayanlar ile mizag karakter dzellikleri agisindan
karsilastirilmig ve tani alan bireylerin zarardan kaginma
mizag¢ 0zelligi puanlarmin anlamli olarak daha yiiksek
oldugu bildirilmistir.

Tekrarlayici (olumsuz) diisiinme, bireylerin kendi-
leri ve diinya hakkindaki olumsuz 6zelliklerine odakla-
nan dikkatli, siireklilik arz eden, yaygin bilissel bir etkin-
liktir (Segerstorm, Stanton, Alden ve Shortridge, 2003)
ve tanilar {istii bir kavramdir (Harvey, Watkins, Mansell
ve Shafran, 2004). Endise ve ruminasyon, tekrarlayi-
c1 diistinmenin en sik arastirilan iki tiiriidiir (McEvoy,
Watson, Watkins ve Nathan, 2013). Nolen-Hoeksema’ya
(1991, s. 569) gore ruminasyon; “bireyin dikkatini, dep-
resif belirtilerine ve bu belirtilerin etkilerine odaklayan
davranig ve diislinceler” olarak tanimlanmaktadir. Alan-
yazinda yapilan ¢aligmalar ruminasyonun (Papageorgiou
ve Wells, 2003; Senormanci, Konkan, Giiglii, Senorman-
c1ve Sungur, 2013) depresif belirti siddeti ile anlamli dii-
zeyde ve pozitif iliskisi oldugunu belirtmektedir. Ayrica,
boylamsal bir ¢alismada (Wilkinson, Croudace ve Good-
yer, 2013) ruminasyonun depresif bir donemin baglamasi
ile iligkili oldugu ve gelecege yonelik depresyon sidde-
tini de yordadig:1 saptanmistir. Nolen-Hoeksema, Wisco
ve Lyubomirsky (2008), ruminatif tepkilerin, olumsuz
diisinmeyi artirma, problem ¢6zme becerisini sekteye
ugratma ve sosyal destegi eritme suretiyle depresif belir-
tilerin siirekliligine neden oldugunu ve hatta bu belirtileri
siddetlendirdigini belirtmislerdir. Bu ve diger bulgular,
ruminasyonun depresyon igin dnemli bir biligsel savun-
masizlik faktorii olarak diisiintilebilecegi sonucuna go-
tirmiistiir (Abela ve Hankin, 2011). Endise ise, “olum-
suz duygulanimla karakterize ve nispeten kontrol edi-
lemeyen diistinceler ve imgeler biitiintidiir.” (Borkovec,
Robinson, Pruzinsky ve DePree, 1983, s. 10). Yapilan
caligmalar, endisenin depresif belirtiler ile iligkili oldu-
gunu (Goring ve Papageorgiou, 2008) ve hatta depresyon
tanist alan bireyler ile yaygin anksiyete bozuklugu tanist
alan bireylerin endise puanlar agisindan farklilasmadi-
gin1 (McEvoy ve ark., 2013) gdstermektedir. Ulkemizde
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yapilan bir arastirmada Yilmaz (2015), cinsiyet etkisi ve
kaygi-depresyon eszamanliligt kontrol edildikten sonra,
endise degiskeninin sadece siirekli kaygry1 degil ayn1 za-
manda depresif belirtileri de anlamli olarak agikladigini
saptamistir. Yukarida da dzetlendigi iizere son yillarda
yapilan ¢alismalar depresif belirtilerin hem endise hem
de ruminatif tepkiler ile iliskisini ortaya koymaktadir. Bu
baglamda endise ve ruminasyon kavramlarini i¢eren bii-
tiinsel bir kavram olan tekrarlayici diistinmenin depresif
belirtiler ile iligkili olmas1 kaginilmazdir. Nitekim, yapi-
lan ¢alismalarda (Giilim ve Dag, 2012; Mahoney, McE-
voy ve Moulds, 2012), depresif belirtilerin tekrarlayict
diistinme ile iliskili oldugunu belirtmislerdir.

Ote yandan, tekrarlayici diisiinmenin bir tiirii olan
ruminasyon ile zarardan kagmnma arasinda da anlaml
iliskiler oldugunu belirten ¢alismalar mevcuttur (Carter
ve ark., 2009; Manfredi ve ark., 2011). Nolen-Hoeksema
(2004), tiziintitye egilimli ¢ocuk ve ergenlerin ruminatif
yanit tarzi gelistirmesinin daha olasi oldugunu belirtmis-
tir. Bir diger tekrarlayici diisiinme tarzi olan endise agi-
sindan bakildiginda da Manfredi ve arkadaslart (2011),
endise ile zarardan kaginma mizag Ozelliginin iligkili
oldugunu ve zarardan kaginma mizag 6zelliginin endi-
seyi anlamli bir sekilde yordadigini belirtmislerdir. Bu
baglamda, zarardan kaginma diizeyi yiiksek bireylerin de
tekrarlayici diisiinmeye daha meyilli olabilecegi belirti-
lebilir.

Depresyonun olusumu ve siirdiirilmesinde etkisi
oldugu diistiniilen kavramlardan bir digeri de kontrol
odagidir. Rotter (1966; akt. Rotter, 1990); olumlu ya da
olumsuz olaylarin kontroliiniin kendisinde ve bu dav-
raniglarin sonuglar iizerinde kontrol sahibi oldugunu
diistinen bireyleri i¢sel kontrol odakli bireyler olarak;
kendi davranislar: {izerinde kontrol sahibi olamadigini,
bu kontroliin dis faktorler tarafindan saglandigini (sans,
kader, diger insanlar gibi) diisiinen bireyleri ise digsal
kontrol odakli bireyler olarak tanimlamaktadir. Depres-
yon ve kontrol odag iliskisini ele alan ¢aligmalar (Les-
ter, Castromayor ve I¢li, 1991; Skorikov ve VanderVoort,
2003) dissal kontrol odag ile depresyon arasinda anlam-
It diizeyde ve pozitif bir iligki oldugunu gostermektedir.
Hooke ve Page (2002) tarafindan klinik 6rneklem ile
yapilan bir ¢alismada, katilimcilara bilissel davranisci
grup tedavisi uygulanmis, tedavi 6ncesi kontrol odagi ve
depresyon diizeyinin tedavi sonrast depresyon diizeyini
yordadigi bildirilmistir. Tedavi dncesi depresif belirtileri
yiiksek olan ve digsal kontrol odagina sahip bireylerin en
az iyilesme gosteren bireyler oldugu saptanmustir. Ulke-
mizde yapilan bir ¢aligmada da (Akbag, Saymner ve S6-
zen, 2005) kontrol odagmin depresif belirtileri yordayan
bir degisken oldugu saptanmustir.

Ozetle, yaygin gériilen bir ruh sagligi sorunu olan
depresyonun tanilanmasi ve 6nlenmesi o nispette onem-

lidir. Dolayistyla, depresif belirtilerin olusumunda risk
olusturan faktorlerin belirlenmesi tani ve tedavi siireci
icin oldukga faydali olacaktir. Yukarida da belirtildigi
tizere zarardan kaginma mizag 6zelligi depresif belirti-
leri anlaml bir sekilde yordayan mizag¢ 6zelliklerinden
birisidir. Ayrica, alanyazinda yapilan ¢alismalar tekrarla-
yict diistinmenin iki tiirii olan ruminasyon ve endigenin
hem zarardan kaginma hem de depresif belirtiler ile ilig-
kili oldugunu gostermektedir. Zarardan kagimnma mizag
ozelligi yiiksek olan bireylerin ruminatif diisiinme ve
endiseye meyilli oldugu (Manfredi ve ark., 2011), endise
ve ruminatif tepki tarzinin da depresif belirtileri yorda-
dig1 (Yilmaz, 2015) yapilan ¢aligmalarda saptanmustir.
Bu nedenle, zarardan kaginmanin depresif belirtileri
tekrarlayici diisiinme egilimi tizerinden etkileyebilecegi
diistiniilmektedir. Yani, zarardan kaginma ile depresif be-
lirtiler arasinda tekrarlayici diisiinme egiliminin araci bir
rolii olabilecegi diisiiniilmektedir. Ulkemizde yapilan bir
calismada Gokdag ve Arkar (2016), zarardan kaginma
mizag Ozelligi ile depresif belirtiler arasinda fonksiyo-
nel olmayan tutumlar ile olumsuz otomatik diisiincelerin
arac1 etkisi oldugunu belirtmislerdir. Gaweda ve Ko-
koszka (2014) ise farkli olarak zarardan kaginma ile dep-
resif belirtiler arasindaki iliskide, {ist biligsel bir inang
olan kontrol edilemezlik ve tehlike boyutunun kismi
araci role sahip oldugunu géstermislerdir. Ote yandan,
yapilan bazi ¢alismalar (Muris, Roelofs, Rassin, Franken
ve Mayer, 2005; Roelofs, Huibers, Peeters, Arntz ve Van
Os, 2008) norotisizm ile depresif belirtiler arasindaki
iliskide ruminasyon ve endisenin araci etkisi oldugunu
saptamiglardir. Norotisizm ile zarardan kaginma mizag
ozelligi arasinda pozitif ve yiiksek bir iliski oldugu dii-
siintildiigiinde (De Fruyt, Van De Wiele ve Van Heerin-
gen, 2000; Tok ve Arkar, 2012; Zuckerman ve Cloninger,
1996), zarardan kaginma ve depresif belirtiler arasindaki
iliskide de tekrarlayici diisiinmenin araci bir rol oyna-
yacagi beklenmektedir. Bu nedenle, bu ¢alismanin ilk
amaci, tekrarlayici diisiinmenin zarardan kaginma mizag
ozelligi ile depresif belirtiler arasindaki iliskide araci bir
rolii olup olmadigini incelemektir.

Zarardan kaginma mizag 6zelligi depresif belirtileri
anlamli bir sekilde yordayan bir mizag 6zelligi olmasina
ragmen depresif belirtileri agiklamakta tek basina yeterli
degildir. Zarardan kaginma diizeyi yiiksek olan her birey
depresif belirtiler gostermeyebilir. Depresif belirtileri
anlamli bir sekilde yordadig: yapilan calismalarla (Ak-
bag ve ark., 2005; Burger, 1984) desteklenen bir diger
degisken kontrol odagidir. Kontrol odag: degiskeni bir
risk faktorii olmakla birlikte, baz1 ¢alismalarda kisilik
ozellikleri ile etkilesiminin fiziksel ve psikolojik rahat-
sizliklarin olusumunda anlamli bir yordayict oldugu da
saptanmistir. Horner (1996), endiseye yatkinlik olarak
nitelendirebilecegimiz nevrotiklik kisilik o6zelligi ile
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kontrol odag: etkilesiminin 6z bildirime dayali olarak
belirtilen fiziksel hastaliklarin yordanmasinda stres ile
birlikte etkili oldugunu belirtmistir. Darshani (2014) de,
A ve B tipi kisilik 6zellikleri, kontrol odagi, stres, ¢atis-
ma ve basa ¢ikma degiskenleri arasindaki iliskileri ince-
leyen arastirmalar1 gdzden gecirmis ve modelinde stres
ve catismalari etkileyen diizenleyici bir degisken olarak
A ve B tipi kisilik 6zellikleri ve kontrol odag: birlesi-
mini ele almistir. Ote yandan, depresif belirtilerin olusu-
mu ve tedavisinde yaygin bir sekilde kullanilan Biligsel
Davranis¢1 Yaklasim, etkililigi pek ¢ok calismada kanit-
lanmis olmasina ve yaygin kullanimma ragmen kisilik
ozelliklerini sinirli bir bigimde ele almaktadir (Merrill ve
Strauman, 2004). Oysaki yapilan ¢alismalar depresif bi-
reylerin tedavisinde kisilik 6zelliklerinin bilissel davra-
nis¢1 tedaviye yanit: etkiledigini belirterek, kisilik 6zel-
liklerinin terapi siirecinde ele alinmasi gereken bir faktor
oldugunu belirtmislerdir (Bagby ve ark., 2008; Rector,
Bagby, Segal, Joffe ve Levitt, 2000). Bu baglamda, ki-
silik 6zellikleri ile bireylerin kendi davranislarini algi-
lamasini yansitan kontrol odag: gibi faktorlerin etkilesi-
minin depresif belirtilerin tedavisinde ve agiklanmasinda
etkili olabilecegi diisiiniilmiistiir. Ancak, alanyazinda bir
mizag 6zelligi olan zarardan kaginma ve kontrol odag:
etkilesiminin depresif belirtiler iizerinde etkisinin ince-
lendigi bir arastirmaya rastlanmamistir. Oysaki kotiimser
endiseler, belirsizlige kars1 korku, yabancilardan utanma
gibi belirtiler ile karakterize olan zarardan kaginma mi-
zag Ozelligi arttik¢a depresif belirtilerin artmasi, kontrol
odag1 degiskeninin ise bu iligkinin giiclinii belirleme-
si beklenmektedir. Bu baglamda arastirmanin bir diger
amact ise, yukarida sozii edilen aracilik iliskisinde kont-
rol odag: degiskeninin diizenleyici rolii olup olmadigini
arastirmaktir. Yani tekrarlayict diisiinme degiskeninin,
zarardan kaginma mizag Ozelligi ile depresif belirtiler
arasindaki iliskiye aracilik etmesi, kontrol odagi de-
giskeninin ise bu iliskiyi diizenlemesi beklenmektedir.

Durumsal aracilik modelinin test edildigi bu ¢aligmanin
kavramsal modeli Sekil 1°de sunulmustur. Bu model
dogrultusunda, kontrol odagi degiskeninin hem zarar-
dan kaginma ile depresif belirtiler arasindaki dogrudan
iliskiye, hem de zarardan kaginma ile depresif belirtiler
arasindaki tekrarlayict diisiinme araciligiyla olusan do-
layl iliskiye etki etmesi beklenmektedir. Model, zarar-
dan kaginma mizag 6zelliginin tekrarlayici diisiinmeyi
etkileyecegi, tekrarlayict diislinme egiliminin ise depre-
sif belirtilere neden olacagini 6ngdrmektedir. Bununla
birlikte, kontrol odagi degiskeninin, zarardan kagimma
ile depresif belirtiler arasindaki iliskiyi diizenleyecegi;
digsal kontrol odagi arttik¢a zarardan kaginmanin depre-
sif belirtiler iizerindeki etkisinin hem dogrudan hem de
dolayli olarak artacag 6ngoriilmektedir.

Yontem

Orneklem

Arastirmanin  rneklemini, Ege Universitesi’nde
lisans diizeyinde egitim alan 19-38 yas araligindaki 359
iniversite 6grencisi (% 79.9’u kadin, % 20.1°1 erkek)
olusturmaktadir. Katilimeilarin yas ortalamalar1 20.48’dir
(S = 1.89). En fazla katilimcinin (98 kisi, drneklemin
%27.3°11) sosyoloji boliimiinden oldugu goriilmiistiir. De-
mografik bilgi formunda, psikiyatrik tan1 aldigini belirten
katihimeilar (n = 35) arastirmaya dahil edilmemistir.

Veri Toplama Araglar:

Bu c¢alismada arastirmacilar tarafindan olusturulan
Demografik Bilgi Formu’nun yan: sira, Mizag ve Karak-
ter Envanteri’nin Zarardan Kaginma Alt Olgegi, Tekrar-
layic1 Diisiinme Olgegi, Kontrol Odagi Olgegi ve Beck
Depresyon Envanteri 6l¢iim araglari olarak kullanilmustir.

Demografik bilgi formu (DBF). Bu form arastir-
mact tarafindan katilimeilara iliskin kisisel bilgileri elde
etmek amaciyla olusturulmustur. Katilimeilarin yas, cin-

Digsal Kontrol Tekrarlayict
Odag: Diistinme
Zarardan Depresif
Kaginma Belirtiler

Sekil 1. Onerilen Durumsal Aracilik (Moderated Mediation) Modeli (Model 8; bkz. Hayes, 2013, s. 448 )
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siyet, medeni durumu, okumakta oldugu bolim ve her-
hangi bir psikiyatrik tan1 alip almadigina iliskin bilgiler
sorgulanmustir.

Beck Depresyon Envanteri (BDE). Beck, Ward,
Mendelson, Mock ve Erbaugh (1961) tarafindan gelisti-
rilen 6lgek, depresyonun olup olmadigini, varsa siddetini
dlgmeyi amaglamaktadir. Olgek, her maddesi 0-3 arasin-
da puanlanan 21 maddeden olusmaktadir. Olgekten ali-
nabilecek puan aralifi 0-63’tiir. Toplam puandaki artis
depresif belirtilerin yiiksek olduguna isaret etmektedir.
Beck ve arkadaslar1 (1961), dlgegin i¢ tutarlik glivenir-
liginin yiiksek oldugunu, 6lg¢ek puanlari ile tani koyan
psikiyatristlerin klinik kararlari arasindaki karsilastirma
sonucu yiiksek bir gegerlilik katsayisina sahip oldugunu
belirtmislerdir. Olgegin iilkemizde yapilan gegerlik ve
giivenirlik ¢aligmasinda Hisli (1989), giivenirlik katsa-
yisint madde analizi yontemiyle .80, yartya bdlme yon-
temiyle de .74 olarak bulmustur. Gegerlik analizinde ise,
BDE’nin Minnesota Cok Yonli Kisilik Envanteri’nin
depresyon alt 6l¢egi (MMPI-D) ile korelasyon katsayisi-
nin .50 oldugu belirlenmistir. Olgegin Tiirkge formunun
gegerli ve gilivenilir oldugu belirtilebilir. Bizim aragtir-
mamizda Beck Depresyon Envanteri’nin Cronbach o
giivenirlik katsayisi .88 olarak bulunmustur.

Kontrol Odag1 Olgegi (KOO). Dag (2002) tara-
findan gelistirilmis olan 6lgek, 5°li Likert tipi toplam 47
maddeden olusmaktadir. Dag (2002), iiniversite dgren-
cileri orneklemiyle gergeklestirmis oldugu giivenirlik
ve gegerlik calismasinda 6lgegin Tiirkge formunun ig
tutarlik katsayisini .92, 1 ay sonra yapilan uygulama ile
test tekrar test giivenirlik katsayisini ise .88 olarak bul-
mustur. Gegerlik agisindan bakildiginda ise 6lgegin bes
faktorlii bir yapiy: temsil ettigi ve birlesici gecerlik kap-
saminda ise digsal kontrol odagindaki artisin, psikolojik
belirti diizeyinin yiiksekligi, basa ¢ikma becerilerinin
diistikligii ve normal 6tesi inanislarin yiiksekligi ile ilis-
kili oldugu saptanmistir. Arastirmamizda dissal kontrol
odag 6l¢iimii i¢in, KOO’ niin dissal kontrol odag: inan-
cint temsil eden 4 alt boyutuna (sansa inanma, ¢abalama-
nin anlamsizligy, kadercilik ve adil olmayan diinya inan-
c1) ait 29 dlgek maddesinin toplam puani kullanilmistir.
Dissal kontrol odagi dlgiimiiniin Cronbach o giivenirlik
katsay1s1 .88 olarak bulunmustur.

Tekrarlayicl Diisiinme Olgegi (TDO). McEvoy,
Mahoney ve Moulds (2010) tarafindan gelistirilmis olan
TDO, olumsuz deneyimlerini biligsel olarak tekrar tek-
rar odak haline getirme yatkinlig1 gésteren bireylerin bu
biligsel zelliklerini ele almay1 hedeflemektedir. TDO,
Ruminatif Tepki Olgegi, Penn State Endise Olgegi ve
Olay Sonrasi Islemleme Olgegi (Post-Event Processing
Questionnaire) 0Olgek maddeleri kullanilarak olustu-
rulmustur. Dolayistyla hem ruminatif tepkiler, hem de
endise gibi tekrarlayict diigiinmenin farkli formlarina

iliskin 6l¢ek maddelerini igermektedir. Bu nedenle, bu
arastirmada TDO kullamilmistir. TDO, 5°li Likert tipi 31
maddeden olugmaktadir. Orijinal ¢alismada McEvoy ve
arkadaslar1 (2010), dlcegin iki faktorlii bir yapiya isaret
ettigini belirtmislerdir. lk faktor, “Tekrarlayict Olumsuz
Diistinme” bashg: altinda 27 maddeden olugmaktadir
ve i¢ tutarlik giivenirlik katsayis1 .93 tiir. Tkinci faktor,
“Tekrarlayict Diistinmenin Yoklugu” bashg: altinda 4
maddeden olusmaktadir ve i¢ tutarlik giivenirlik katsa-
yist .72°dir. TDO’niin Tiirkge’ye uyarlama ve giivenir-
lik, gecerlik calismasi Giiliim ve Dag (2012) tarafindan
gerceklestirilmistir. Olgegin madde sayisi korunurken,
uygulama kolaylig1 adina dlgegin iki faktorlii olan for-
mu tek faktorlii forma doniistiiriilmiistiir. TDO’niin tek
faktorli formunun i¢ tutarlik katsayisi .94 tiir. Gegerlik
kapsaminda, TDO’niin depresif belirtiler, anksiyete be-
lirtileri ve ayrica olumsuz duygular ile olumlu ydnde
iliskili oldugu saptanmustir. Bu arastirmada, TDO’niin
Cronbach o giivenirlik katsayist .94 olarak bulunmustur.

Miza¢ Karakter Envanteri - Zarardan Kagin-
ma Alt Olgegi (ZK). Mizag Karakter Envanteri, Clonin-
ger’in (1987) psikobiyolojik kisilik kuraminda tanimla-
dig1, dort mizag (yenilik arayisi, zarardan kaginma, 6diil
bagimlilig1 ve sebat etme) ve ii¢ karakter (kendini yo-
netme, isbirligi yapma ve kendini asma) boyutunu &lg-
mek amaciyla Cloninger, Przybeck, Svrakic ve Wetzel
(1994) tarafindan gelistirilen bir 6z bildirim 6lgegidir.
Olgek, dogru / yanhs seklinde doldurulan, 240 madde-
den olusmaktadir. Ulkemizde yapilan gegerlik ve giive-
nirlik ¢aligmalarinda, Arkar ve arkadaglar1 (2005) mizag
boyutlari i¢in i¢ tutarlik giivenirlik katsayisinin .55-.85,
karakter boyutlar: icin ise .80-.84 araliginda; Kdse ve
arkadaglar1 (2004) ise mizag¢ boyutlart igin bu araligin
.60-.85, karakter boyutlar i¢in ise .82-.83 oldugu belir-
tilmistir. Kose ve arkadaslar1 (2004), dlcegin yedi fak-
torlii yapisini desteklemistir. Arastirmamizda, dort mizag
boyutundan biri olan zarardan kaginma mizag¢ boyutu
kullanilmistir. Bu alt boyut, 35 maddeden olusmaktadir.
Olgegin Tiirkge formunda, zarardan kaginma mizag bo-
yutu i¢in i¢ tutarlik giivenirlik katsayilari .84 (Arkar ve
ark., 2005) ve .85 (Kése ve ark., 2004) olarak saptanmis-
tir. Bu aragtirmada, zarardan kaginma miza¢ boyutunun
Cronbach o giivenirlik katsayist .88 olarak bulunmustur.

islem

Bu c¢alismay1 gergeklestirebilmek adina ilk ola-
rak Ege Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi
Kurulu’ndan etik kurul onay1 (Protokol No: 70-2016)
alinmistir. Etik kurul onay1 sonrasi uygulamalara baslan-
mustir. Veri toplama islemi, 2016-2017 akademik y1l1 ba-
har déneminde gergeklestirilmistir. Uygulamalar 6ncesi
katilimcilar arastirma hakkinda genel olarak bilgilendi-
rilmis, katilimin goniilliiliik esasli oldugu belirtilmis ve
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Tablo 1. Degiskenler icin Ortalama, Standart Sapma, I¢ Tutarlik Giivenirlik Katsay1si ve Degiskenler Arasi Korelasyon Katsayilart

Ort. S a 1 2 3 4
1.ZK 17.87 7.44 .88 -
2.TDO 98.86 25.55 .94 31 -
3.DKO 73.70 14.19 .88 29% 29% -
4.BDE 12.14 8.81 .88 A3* AS* 31* -

Not 1. N = 359, *p < 01.

Not 2. BDE: Beck Depresyon Envanteri, DKO: Digsal Kontrol Odagi, TDO: Tekrarlayict Diisiinme Olgegi, ZK: Zarardan Kaginma

yazili onamlar1 alimmistir. Veri toplama araglarinin uy-
gulanmasindan kaynaklanabilecek siralama etkisini or-
tadan kaldirmak amaciyla, demografik bilgi formu her
zaman ilk sirada verilmis, diger dort dlgek i¢in tam karsit
dengeleme yontemi kullanilarak her bir katilimciya fark-
I1 siralarda verilmistir. Olgekler, smif ortamlarinda toplu
olarak uygulanmistir. Uygulamalar yaklasik olarak 20-
25 dakikada tamamlanmustir.

Bulgular

Arastirmada kullanilan tiim degigkenler igin betim-
sel istatistikler hesaplanmigtir. Degiskenler arast iligkiler
Pearson korelasyon katsayisi ile incelenmistir. Aragtir-
mada kullanilan Ol¢iimlerin ortalama, standart sapma,
Cronbach o giivenirlik katsayilarina iliskin bilgiler ve
degiskenler aras1 korelasyon katsayilar1 Tablo 1°de su-
nulmustur. Tablo 1°deki sonuglara bakildiginda, tiim de-
giskenler arasinda pozitif yonde ve anlamli iligkiler ol-
dugu goriilmektedir. En yiiksek korelasyon katsayisinin
(r= .45, p <.01) Beck Depresyon Envanteri ve Tekrar-
layic1 Diisiinme Olgegi arasinda oldugu goriilmektedir.
Yani, tekrarlayici diisiinme arttikga depresif belirtiler
artmakta, ya da depresif belirtiler arttik¢a tekrarlayict
diisiinme artmaktadir.

Zarardan kacinma mizag 6zelligi ile depresif belir-
tiler arasindaki iliskide tekrarlayici diisinmenin aracilik
etkisi olup olmadigimi incelemek amaciyla Hayes’in
(2013) SPSS PROCESS Macro uzantis1 araciligryla
(Model 4; 5.000 bootstrap Orneklemi) aract degisken
analizi gergeklestirilmistir. Analiz gergeklestirilirken
cinsiyetin etkisi kontrol edilmistir. Sonuglara gore; za-
rardan kaginmanin, depresif belirtiler iizerinde anlaml
etkisi bulunmaktadir (B = .53, t = 9.26, p < .001, %95
GA [.42, .64]). Ayrica zarardan kacinma, tekrarlayici dii-
stinme (B=1.08, t=6.11, p <.001, %95 GA [.73, 1.42])
iizerinde, tekrarlayici diisiinme de depresif belirtiler (B
=.12,¢t=7.50, p < .001, %95 GA [.09, .15]) {izerinde
anlamli etkiye sahiptir. Zarardan kaginma ile tekrarlayict

diistinme ayni anda modele girdiginde, zarardan kagin-
ma ile depresif belirtiler arasindaki iligki anlamliligini
korumus ancak azalmistir (B = .40, ¢t = 7.16, p < .001,
%95 GA [.29, .51]). Buradan hareketle, tekrarlayic dii-
stinmenin, zarardan kaginma ve depresif belirtiler arasin-
daki iligkide kismi araci role sahip oldugu sdylenebilir.
Sonuglara gore, tekrarlayici diigiinme araci degiskeninin
dolayl etkisinin anlamli oldugu goriilmiistiir (B = .13,
SH = .03, %95 BCa GA [.08, .19]). Aracilik analizine
iligkin bilgiler Tablo 2’de goriilmektedir.

Aragtirmanin ikinci amaci olan (Bkz. Sekil 1) tek-
rarlayicit diiginme araci degiskeniyle olusan zarardan
kaginma ile depresif belirtiler arasindaki iliskide digsal
kontrol odaginin diizenleyici etkisini incelemek amaciy-
la Hayes’in (2013) PROCESS Macro Uzantisi ile (Mo-
del 8; 5.000 bootstrap drneklemi) durumsal etkiler ana-
liz edilmistir. Analiz gerceklestirilirken cinsiyetin etkisi
kontrol edilmistir. Tablo 3’te goriildiigii lizere, zarardan
kaginma mizag 6zelliginin, tekrarlayici diistinme aracili-
Siyla depresif belirtiler tizerinde dolayli etkisi -1 standart
sapma (B = .05, SH = .02, %95 BCa GA [.002, .11]),
ortalama (B = .09, SH = .02, %95 BCa GA [.05, .14])
ve + 1 standart sapma (B = .13, SH = .03, %95 BCa GA
[.07,.21]) degerleri i¢in anlamlidir. Digsal kontrol odag1
degiskeninin 3 farkli diizeyi arasindaki dolayli etki an-
laml olarak farklilasmaktadir. Benzer sekilde, zarardan
kaginma mizag 6zelliginin depresif belirtiler iizerindeki
dogrudan etkisi de -1 standart sapma (B = .24, SH = .07,
t =3.39, p <.001, %95 GA [.10, .38]), ortalama (B =
38, SH = .05, t = 6.83, p < .001, %95 GA [.27, .50])
ve +1 standart sapma (B = .53, SH = .08, t = 6.56, p <
.001, %95 GA [.37, .69]) degerleri i¢gin anlamlidir. Yani,
digsal kontrol odagi degiskeni, hem zarardan kaginma ve
depresif belirtiler arasindaki dogrudan iliskiyi, hem de
zarardan kaginma ile depresif belirtiler arasindaki tekrar-
layici diisiinme araciligiyla olusan dolayl iligkiyi diizen-
lemektedir. Boylelikle dissal kontrol odagi, iki yoldan
da zarardan kacinma ve depresif belirtiler arasi iliskiyi
diizenlemektedir (Bkz. Sekil 2).



Zarardan Kaginma ve Depresif Belirtiler

63

Tablo 2. Basit Aracilik Modeli i¢in Regresyon Katsayilar

Tekrarlayici Diisiinme

Yordayici B SH t )/ % 95 Giiven Arahg:
Sabit 80.59 3.90 20.66 .000 72.91 - 88.26
Cinsiyet -1.21 3.27 -.37 71 -7.65-5.21
ZK 1.08 18 6.11 .000 73 -1.42

Depresif Belirtiler
Yordayici B SH t P % 95 Giiven Arahg
Sabit -5.73 1.75 -3.27 .001 -9.18--2.28
Cinsiyet -1.54 .99 -1.55 121 -3.49 - 41
TDO 12 .02 7.50 .000 .09-.15
ZK (Dogrudan Etki) .40 .06 7.16 .000 29-.51
ZK (Toplam Etki) 53 .06 9.26 .000 42 - .64
Etki SH % 95 BCa Giiven Aralig1
Dolayli etki i¢in Bootstrap 13 .03 .08-.19
Not 1. N=359.
Not 2. Standardize olmayan regresyon katsayilari belirtilmistir.
Not 3. Bootstrap 6rneklem say1s1:5,000.
Not 4. BCa: Bias-Corrected and Accelerated, TDO: Tekrarlayic1 Diisinme Olgegi, ZK: Zarardan Kagimma.
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Tablo 3. Onerilen Durumsal Aracilik Modeli i¢in Regresyon Katsayilari

Tekrarlayici Diisiinme

Yordayici B SH t 4
Sabit 98.27 2.88 34.12 .000
Cinsiyet -33 3.18 -.10 915
Zarardan Kaginma (ZK) .90 18 5.03 .000
Daigsal Kontrol Odag: (DKO) .38 .09 4.16 .000
ZK x DKO .02 .01 2.39 .016
Depresif Belirtiler
Yordayict B SH t P
Sabit 2.47 1.82 1.35 17
Cinsiyet -1.29 .97 -1.32 18
Tekrarlayic1 Diistinme (TD) .10 .01 6.45 .000
Zarardan Kaginma (ZK) 38 .05 6.83 .000
Digsal Kontrol Odagi (DKO) .08 .02 2.78 .005
ZK x DKO .01 .00 2.85 .004
Dissal Kontrol Odag: Dogrudan Etki Etki SH t )/
-1 S (-14.19) 24 .07 3.39 .0008
Ort (.00) .38 .05 6.83 .000
+1 S (+14.19) .53 .08 6.56 .000
Daigsal Kontrol Odagi Dolayli Etki Bootstrap Etki SH % 95BCa GA
-1 S (-14.19) .05 .02 .002 - .118
Ort (.00) .09 .02 .055-.149
+1 S (+14.19) 13 .03 078 - 217

Not 1. N =359.

Not 2. Standardize olmayan regresyon katsayilart belirtilmisgtir.
Not 3. Bootstrap drneklem sayisi:5,000.

Not 4. BCa: Bias-Corrected and Accelerated.

Tartisma

Bu ¢alismada zarardan kaginma mizag¢ 6zelligi ile
depresif belirtiler arasindaki iliskide tekrarlayici diigiin-
me degiskeninin araci rolii, s6z konusu tiglii iliskide ise
digsal kontrol odaginin diizenleyici rolii arastirilmistir.
S6z konusu analizler oncesi, degiskenler arasi iligkiler
korelasyon analizi ile incelenmistir. Tim degiskenler
arasi pozitif yonde ve anlaml diizeyde iliskiler oldugu
saptanmistir. Zarardan kaginma arttik¢a, tekrarlayici dii-
stinme egilimi, dissal kontrol odag1 ve depresif belirtiler
de artig gostermektedir.

Davranigsal ketleme ile ilgili bir yatkinlik iceren
zarardan kaginma mizag 6zelliginin temelde pek cok psi-
kopatoloji ile iliskili oldugunu belirten ¢aligmalar alan-
yazinda yer almaktadir. S6z konusu ¢aligmalar, zarardan
kagmma mizag 6zelliginin ayrilma anksiyetesi (Mertol
ve Alkin, 2012), yaygin anksiyete bozuklugu (Bal, Sol-
maz, Aker, Akin ve Kose, 2017) ve obsesif kompulsif
bozukluk (Kim, Kang ve Kim, 2009) ile iliskili oldu-
gunu, tani alan bireylerin sagliklt kontrollerle kiyaslan-
diginda anlamli olarak daha yiiksek zarardan kaginma
mizag 6zelligine sahip olduklarini belirtmiglerdir. Anksi-
yete bozukluklari ile iliskili olmasinin yaninda, kolayca
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yorulma, utangag olma, gerginlik hissetme vb. 6zellikler
igermesi nedeniyle zarardan kaginma mizag 6zelliginin
depresif bozukluklar ile de iligkili olabilecegi diisii-
niilmektedir. Bu ¢alismada da zarardan kaginma mizag
ozelligi ile depresif belirtiler arasinda pozitif yonde ve
tliml1 bir iliski oldugu saptanmustir. Alanyazindaki diger
caligmalarda da benzer sonuglar elde edilmistir (Hirano
ve ark., 2002; Karakas ve Arkar, 2012).

Bu arasgtirmanin ilk amaci, tekrarlayici diisiinmenin
zarardan kaginma mizag 6zelligi ile depresif belirtiler
arasindaki iligkide araci bir rolii olup olmadigini incele-
mektir. S6z konusu amag dogrultusunda gergeklestirilen
aracilik analizinde, zarardan kaginma ile depresif belir-
tiler arasi iliskide tekrarlayici diisiinmenin kismi araci
rolii oldugu saptanmistir. Yani, zarardan kaginma mizag
ozelligi tekrarlayict diistinme egilimini tetiklemekte, bu
egilim ise bireylerin depresif belirtiler deneyimlemeleri-
ne yol agmaktadir. Alanyazinda birebir ayn: degiskenler-
le yapilan bir ¢alisma olmamasina karsin norotisizm ile
depresyon arasinda tekrarlayict diisiinmenin iki formu
olan ruminasyon ve endise degiskeninin araci roliiniin
arastirlldigi caligmalar bulunmaktadir. Farkli 6rneklem
gruplariyla yapilan arastirmalarda (Muris ve ark., 2005;
Roelofs ve ark., 2008), ndrotisizm ile depresyon arasin-
daki iliskide tekrarlayici diigiinmenin iki tiirii olan rumi-
nasyon ve endisenin aract rolii oldugu belirtilmistir. Ay-
rica, alanyazinda norotisizm ile zarardan kaginma mizag
ozelligi arasinda yiiksek diizeyde iliski oldugunu goste-
ren ¢aligmalar da (De Fruyt ve ark., 2000; Zuckerman ve
Cloninger, 1996) mevcuttur. Bu nedenle, zarardan kagin-
ma ile depresif belirtiler arasinda da tekrarlayici diigiin-
menin arac1 bir rol iistlenmesi beklendik bir bulgudur.

Bu arastirmanin bir diger amaci ise, tekrarlayici
diistinme araciliryla olusan zarardan kaginma ve dep-
resif belirtiler arasindaki iliskide digsal kontrol odagi
degiskeninin diizenleyici roliinii aragtirmaktir. Yani tek-
rarlayict diisinmenin, zarardan kaginma mizag 6zelligi
ile depresif belirtiler arasindaki iligkiye aracilik etmesi,
digsal kontrol odag: degiskeninin ise bu iliskiyi diizen-
lemesi beklenmektedir. Sekil 2’ye bakildiginda, dis-
sal kontrol odag1 degiskeni, hem zarardan kaginma ve
depresif belirtiler arasindaki dogrudan iliskiyi, hem de
zarardan kagmma ile depresif belirtiler arasindaki tek-
rarlayici diisiinme araciligtyla olusan dolayli iliskiyi dii-
zenlemektedir. Yani, her iki yoldan da zarardan kaginma
ve depresif belirtiler arasindaki iliskiyi diizenlemektedir.
Hipotezimizle uyumlu olarak, tekrarlayici diistinmenin
zarardan kaginma ile depresif belirtiler arasindaki ilis-
kiye aracilik ettigi ve dahasi bu araciligin digsal kontrol
odag diizeyi arttik¢a daha da kuvvetlendigi saptanmistir.
Bu bulgular, depresyona kars1 biligsel agidan kirilganli-
gin, bireylerin atif stilleri ile karakterize edilen biligsel
bir stili icerebilecegini ortaya koymaktadir. Bireyin dav-

ranislarinin sonuglart kadar bu sonuglari nasil yorumla-
dig1 da 6nemlidir. Dolayisiyla bir davranisin sonrasinda
iki kisi ayni sonuca varsa bile, bireyin bunu kendisiyle
mi yoksa diger etkenlerle mi iliskilendirdigi, yani atifta
bulundugu faktére gore kisinin bilisleri ve sonraki davra-
nislar1 degisecektir (Tiirkgapar ve Sargin, 2012).

Mevcut ¢alismadan elde edilen sonuglarla birta-
kim klinik dogurgular o6nerilebilir. Zarardan kagmma
mizag Ozelligi ile depresif belirtiler arasindaki iliskide
tekrarlayici diislinmenin araci ve digsal kontrol odagi
degiskeninin ise diizenleyici bir rol iistlenerek etkili ol-
dugu saptanmistir. Bireylerin yasantilarina iligkin elde
ettikleri sonuglari ne ile iligkilendirdikleri ve bu sonug-
larin nedenselliginin hangi faktore (i¢ veya dis) yiik-
lendigi, depresif belirtilerin olusum siirecinde olduk¢a
etkilidir. Yasant1 ve olaylardan ziyade, bu yasantilara
ve sonuglarina yiliklenen anlamlar, olumsuz duygu de-
neyimlemenin temel belirleyicisi gibi goziikmektedir.
Bu baglamda, bireyin yasantilarinin sonuglarina iliskin
diisiince ve inanglar1 depresyon tedavisi i¢in yol goste-
ricidir. Dolayisiyla da, terapinin odak noktasi bireyin
diisiinceleri ve inanglart olmalidir. Bu bulgu, depresyon
sagaltiminda biligsel davranis¢i terapinin (Beck, Rush,
Shaw ve Emery, 1979) yerini bir kez daha vurgulamak-
tadir. Ayrica, kontrol odag1 ve zarardan kaginma mizag
ozelligi etkilesiminin anlamli olmasi, bireylerin inang-
lar1 ile birlikte kisilik 6zelliklerinin de psikoterapi sii-
recinde ele alimmasimin gerekliligini diisiindiirmektedir.
Bireylerdeki kalitsal bir yatkinlik faktorii olarak kisilik
Ozelliklerinin ele alinmamasi, tedavi siirecini olumsuz
etkileyebilmekte ve hatta tedaviden sonug¢ alinmamasina
neden olabilmektedir. Bagby ve arkadaslar1 (2008), nev-
rotiklik diizeyi yiiksek olan bireylerin bilissel davranisci
terapi ile kiyaslandiginda ilag tedavisine daha iyi yanit
verdigini saptamislardir. Bu nedenle, depresif bireylerin
tedavi se¢imi ve siirecinde kisilik dzelliklerinin ele alin-
mas1 dnerilmektedir.

Ote yandan, tekrarlayici diisiinmenin araci etkisi
diistiniildiigiinde, tekrarlayici diigiinmenin de depresyon
tedavisinde 6nemli bir etkiye sahip oldugu sdylenebilir.
Yapilan bir ¢alismada (Kertz, Koran, Stevens ve Bjorg-
vinsson, 2015), olumsuz tekrarlayici diisiinme egiliminin
tedavi siirecini olumsuz yonde etkiledigi belirtilmistir.
S6z konusu ¢alismada, 131 bireye kisa biligsel davranis-
¢1 terapi uygulanmig ve tedavi oncesi olumsuz tekrarla-
yict diisiinme diizeyi tedavi siirecinde de devam eder ise,
depresif belirtilerin daha da arttig1; olumsuz negatif dii-
siinme egilimi azaldikga ise depresif belirtilerde de azal-
ma oldugu saptanmistir. Bu nedenle, depresyon tedavisi,
hem ruminasyon hem de endise egilimini degistirmek
icin Ozel olarak tasarlanmig stratejilere odaklanabilir.
Bu stratejiler depresyon igin standart bilissel davranig
terapisine dahil edilebilir. Ayrica, alanyazinda &zellikle
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ruminatif tepkileri hedefleyen miidahale yontemleri de
yer almaktadir. Watkins ve arkadaslar1 (2007), ruminas-
yon odakli biligsel davranis¢1 terapi (rumination-focused
cognitive behavioral therapy) programi gelistirmis ve bir
vaka serisinde, bu tedavinin depresif belirtilerin ve rumi-
nasyonun azalmasinda anlamli ilerlemeler sagladigini
saptamislardir. Papageorgiou ve Wells (2004), ruminas-
yonun olusumu ve siirdiiriilmesinde rol alan ruminasyon
hakkinda iist biligsel inanglara odaklanilmas: gerektigini
belirtmislerdir. Wells (1990) tarafindan gelistirilen dik-
kat egitimi teknigi (attention training technique) depres-
yon tedavisinde kullanilabilecek bir diger ruminasyon
odakli tekniktir. Depresif bozukluklarda dikkat egitimi
tekniginin uzun vadede ruminasyon, iist bilis ve depresif
belirtilerin azalmasinda etkili oldugu bulunmustur (Pa-
pageorgiou ve Wells, 2000). Ayrica Yilmaz (2015), endi-
senin depresif belirtileri yordayan bir degisken olduguna
odaklanarak depresif tablolara miidahale ederken tedavi
etkililigini arttirmak agisindan endisenin de ele alinmast
gereken bir faktdr oldugunu vurgulamistir. S6z konusu
arastirma bulgular1 umut vericidir ve tekrarlayici diisiin-
me odakli miidahalelere yonelik ek ¢aligmalar yapilmasi
gerekliligine iliskin vurguda bulunmaktadir. Ote yandan,
depresyonun biligsel davraniggr yaklasim ile tedavisinde
ruminasyon ile olumsuz otomatik diistincelerin ayirt edi-
lerek, ruminatif tepkilerin ayr1 bir faktor olarak ele alin-
mast ve degerlendirilmesi dnerilmektedir. Papageorgiou
ve Wells (2001), olumsuz otomatik diisiincelerin, kayip/
basarisizlik veya tehdit/tehlike ile ilgili nispeten kisa de-
gerlendirmeler oldugunu, ruminasyonun ise ilk olumsuz
diislincelere yanit olarak gelisen tekrarlayici, uzun siire-
li, olumsuz ve bireyin kendisine odaklanan diisiince zin-
cirlerinden olustugunu belirtmistir. Bu baglamda, depre-
sif bireylere psikoterapi hizmeti veren psikoterapistlerin
iki yap1 arasindaki fark: bilmesi ve bu bilgiyi psikoterapi
stirecine aktarmasi dnerilmektedir.

Bu aragtirmanin birtakim sinirliliklart bulunmak-
tadir. Tlk olarak, depresyon, kontrol odag, tekrarlayici
diisiinme ve zarardan kaginma mizag 6zelligi arasinda-
ki iligkilerin incelendigi ¢alismamizda depresyon tanist
alan 6rneklem grubunun déhil edilmemesi arastirmanin
en temel sinirliligidir. Depresyon tanisi almig kisilerin
de yer alacagi karsilagtirmali bir ¢alismanin daha net
sonuglar verebilecegi diisiiniilmektedir. Ikinci olarak,
kesitsel bir arasgtirma deseninin kullanilmig olmasi, za-
rardan kaginma mizag ozelligi ile depresif belirtiler
arasindaki iliskide nedensellik etkisini gérmemizi en-
gellemektedir. Arastirmanin {igiincti smirliligi, yalnizca
Ege Universitesi dgrencilerinin arastirmaya dahil edil-
mesidir. Orneklemin yalnizca iiniversite 6grencilerinden
olugmasi nedeniyle de yas araligi oldukg¢a sinirlidir. S6z
konusu kisitlilik arastirma sonuglarinin genellenebilirli-
gini azaltmaktadir. Yine de tiim sinirliliklara ragmen bu

aragtirma, zarardan kaginma mizag 6zelligi ile depresif
belirtiler arasindaki iliskide tekrarlayici diiginme ve
digsal kontrol odag1 degiskenlerinin roliinii anlamak agi-
sindan tasarlanmis oncii bir ¢aligma olmasi bakimindan
onemlidir. Bu baglamda, depresif belirtilerin olusumu,
stirdiiriilmesi ve tedavisine yonelik 6nemli sonuglar sun-
maktadir.
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Depression is a mood disorder that is characterized
by loss of interest in everyday activities, loss of sleep,
appetite and sexual desire as well as feelings of hope-
lessness, sadness, anxiety, and guilt accompanied by an
inability to carry out daily activities (Davison & Neale,
1998). Depression is a common mental disorder with
lifetime prevalance of 14.6% in the countries with high
income level and 11.1% in the countries with low and
medium income levels (Kessler & Bromet, 2013). In
our country, studies conducted with university students
found depression prevalance ranged between 25-27
(e.g., Aylaz, Kaya, Dere, Karaca, & Bal, 2007; Bayram
& Bilgel, 2008; Bostanci et al., 2005). According to
American Psychiatric Association (APA) (2013), along
with being a common disorder, it includes the possibility
of chronicity, the risk of suicide, and the impairment of
functioning so that the prevention, identification, treat-
ment and defining the risk factors of depression are im-
portant.

It is known that many risk factors play role in the
onset of depressive symptoms (APA, 2013). For exam-
ple, temperamental factors take part as the risk factors
in the formation of depressive symptoms (APA, 2013).
Harm avoidance (HA) temperament dimension is a he-
reditary predisposition to the behavioral inhibition sys-
tem, with indicators such as pessimistic worries for pos-
sible future problems, fear against uncertainty, inability
to be ashamed of strangers, passive behaviors such as
shyness, and quick fatigue (Cloninger, 1987). In many
studies, it has been reported that there is a significant and
positive relationship between the degree of harm avoid-
ance and the severity of depressive mood (e.g., Arkar,
2010; Chen, Lin, Li, Huang, & Lin, 2015; Jylhd & Isom-
etsd, 2006). Furthermore, in some studies (e.g., Jylhd &
Isometsd, 2006; Karakas & Arkar, 2012), it has been re-

ported that harm avoidance is a temperament dimension
that significantly predicts the depression.

Repetitive (negative) thinking is an attentive, per-
sistent, and widespread cognitive activity that focuses
on individuals’ negative characteristics about themselves
and the world (Segerstorm, Stanton, Alden, & Shortridge,
2003) and it is a transdiagnostic factor (Harvey, Watkins,
Mansell, & Shafran, 2004). Worry and rumination are two
of the most frequently researched types of repetitive think-
ing (McEvoy, Watson, Watkins, & Nathan, 2013). Ac-
cording to Nolen-Hoeksema (1991), ruminative responses
can be defined as “behaviors and thoughts that focus one’s
attention on one’s depressive symptoms and on the im-
plications of these symptoms” (p. 569). In the literature,
different studies showed a significant and positive correla-
tion between rumination and depressive symptom sever-
ity (Papageorgiou & Wells, 2003; Senormanci, Konkan,
Gliclii, Senormanci, & Sungur, 2013). In a longitudinal
study conducted by Wilkinson, Croudace, and Goodyer
(2013), it was stated that rumination was associated with
the onset of a depressive episode and predicted future de-
pression severity. It was found that worry was also associ-
ated with depressive symptoms (Goring & Papageorgiou,
2008). Furthermore, even individuals who were diag-
nosed with depression and those with generalized anxiety
disorder did not differ in terms of worry scores (McEvoy
et al., 2013). In this context, it is inevitable to state that
repetitive thinking, which is an integrative term involv-
ing worry and rumination, is associated with depressive
symptoms (Giiliim & Dag, 2012; Mahoney, McEvoy, &
Molds, 2012). On the other hand, there are studies indicat-
ing that there is a significant correlation between rumina-
tion and harm avoidance (Carter et al., 2009; Manfredi et
al., 2011). Nolen-Hoeksema (2004) stated that it is more
likely to develop a ruminative response style for sad-tend-
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ing children and adolescents. Worry is also associated with
harm avoidance (Manfredi et al., 2011). In this context,
it can be stated that individuals with high levels of harm
avoidance can be more inclined to repetitive thinking.

Another variable that is thought to be effective on
the onset and maintenance of depression is the locus of
control. Studies investigating the relationship between
depression and locus of control (Hooke & Page, 2002;
Lester, Castromayor, & Icli, 1991) stated that there is a
significant and positive correlation between external lo-
cus of control and depression.

As noted above, the harm avoidance temperament
is one of the temperament traits that significantly pre-
dicts the depressive symptoms. In addition, studies in the
literature showed that two types of repetitive thinking,
rumination and worry, were associated with both harm
avoidance and depressive symptoms. It was determined
that individuals with high harm avoidance were more
likely to be inclined to ruminative thinking and worry
(Manfredi et al., 2011) while worry and repetitive think-
ing were found to predict depressive symptoms (Y1lmaz,
2015). Hence, it is considered that harm avoidance af-
fects depressive symptoms via repetitive thinking. For
this reason, the first purpose of this study was to examine
if repetitive thinking has a mediating role between harm
avoidance and depressive symptoms.

Locus of control is a risk factor, but its interaction
with personality traits is also a significant predictor of
physical and psychological disturbances. Horner (1996)
reported that the neuroticism personality trait and the
locus of control interaction was effective with stress in
predictions of physical illnesses based on self-report. Dar-
shani (2014) also reviewed the studies examining the re-
lationships between type A and B personality traits, locus
of control, stress, conflict and coping, and discussed the
combination of type A and B personality traits and locus
of control as a moderating variable affecting stress and
conflicts in the model. However, to the best of our knowl-
edge, no research has been found to examine the interac-
tion of harm avoidance and locus of control explaining
the depressive symptoms. Therefore, the other purpose
in this stud was to investigate the moderating role of the
locus of control variable on aforementioned mediation.

Method

Participants

The sample of the study consisted of 359 university
students (79.9% female) from Ege University. The age
range of total sample was between 19 and 38, with the
mean age of 20.48 (SD = 1.89). Participants who stated
that they had a psychiatric diagnosis (n = 35) were not
included in the study.

Measures

Demographic data form (DDF). DDF was de-
veloped to gather information about the participants’
gender, age, marital status, department and psychiatric
history.

Beck Depression Inventory (BDI). This scale was
developed by Beck, Ward, Mendelson, Mock and Er-
baugh (1961) to evaluate depressive symptoms and their
severity with 21 items. Higher points indicate higher de-
pressive symptoms. It has been found valid and reliable
in our country by Hisli (1989). In our study, Cronbach’s
alpha of BDI was found to be 0.88.

Locus of Control Scale (LCS). The questionnaire
has 47 items and it was developed by Dag (2002). Cron-
bach alpha value was .92 and test re-test reliability was
.88 (Dag, 2002). In our study, the total score of 29 items,
representing the belief about the use of external locus of
control, was adopted. In this study, Cronbach’s alpha of
LCS was found to be 0.88.

Repetitive Thinking Questionnaire (RTQ). The
RTQ was developed by McEvoy, Mahoney, and Moulds
(2010) and aimed to investigate the repetitive thinking
cycle which can be seen often in affective and anxiety
disorders in a transdiagnostic manner. Hence, it contains
items related to different forms of repetitive thinking,
such as ruminative responses and worry. The question-
naire has 31 items and Turkish adaptation of the RTQ has
been found valid and reliable in our country (Giilim &
Dag, 2012). In our study, Cronbach’s alpha of RTQ was
found to be 0.94.

Temperament and Character Inventory-Harm
Avoidance Subscale (HA). This inventory was de-
veloped by Cloninger, Przybeck, Svrakic and Wetzel
(1994) to evaluate 4 temperaments (novelty seeking,
harm avoidance, reward dependence, and persistence)
and 3 character dimensions (self-directedness, coopera-
tiveness, and self-transcendence) which were based on
Cloninger’s psychobiological model pioneered by Clon-
inger (1987). Psychometric studies by Kdose and col-
leagues (2004) as well as by Arkar and colleagues (2005)
displayed that TCI is valid and reliable in Turkey. In this
study, we have used the Harm Avoidance temperament
subscale. In our study, Cronbach’s alpha of HA subscale
was found to be 0.88.

Procedure

Before starting the data collection, ethical com-
mittee permission was obtained from Ege University
Scientific Research and Publication Ethics Committee.
The scales were applied collectively in the classroom.
Initially the demographic form was given to the partici-
pants, the other 4 scales were given in varying orders by
using the counterbalancing method in order to eliminate
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the order effect. Participants completed the scales in ap-
proximately 20-25 minutes.

Results

The Pearson correlation coefficients were cal-
culated for examining relationships among HA, BDI,
LCS and RTQ. Accordingly, relationships between
all scales were found to be significant (p < .01). The
highest correlation coefficent was displayed between
depressive symptoms and repetitive thinking (» = .45,
p<.01).

A mediation analysis was used to investigate if
repetitive thinking has a mediator effect on the relation-
ship between harm avoidance and depressive symp-
toms. Gender was controlled in this analysis. According
to the results, harm avoidance has a significant effect on
depression score (f = .53, t = 9.26, p < .001, 95% CI
[.42, -.64]). Furthermore, it had asignificant effect on
repetitive thinking (f = 1.08, ¢ = 6.11, p < .001, 95%
CI [.73, - 1.42]), and also repetitive thinking was seen
to have a significant effect on depressive symptoms (3
= .12, t = 7.50, p <.001, 95% CI [.09, - .15]). While
the total effect on depressive symptoms was signifi-
cant, this effect didn’t dissappear but decreased when
the mediator repetitive thinking was added to the model
(B =.40,t=17.16, p <.001, 95% CI [.29, - .51]). There-
fore, it can be said that repetitive thinking has a partial
mediating effect among harm avoidance and depressive
symptoms. According to the results, the indirect effect
of the repetitive thinking was significant (f = .13, SE =
.03, 95% BCa CI [.08, -.19]).

We tested a moderated mediation model. In this
analysis, we examined the relation between harm
avoidance and depressive symptoms using repetitive
thinking as a mediator, and locus of control as a moder-
ator. Gender was controlled in this analysis. According
to the results, the indirect effect of the harm avoidance
on the depressive symptoms through repetitive thinking
was found as significant for -1 standard deviation (f =
.05, SE = .02, 95% BCa CI [.002, - .11]), mean (f =
.09, SE = .02, 95% BCa CI [.05, -.14]) and +1 standard
deviation (f = .13, SE = .03, 95% BCa CI [.07, - .21]).
The indirect effect between 3 different levels of locus
of control variable is significantly different. Similar-
ly, the direct effect of harm avoidance on depressive
symptoms was significant for -1 standard deviation (f
=.24, SE = .07, t =3.39, p <.001, 95% CI[.10, .38]),
mean (f= .38, SE = .05, t = 6.83, p < .001, 95% CI
[.27,.50]) and +1 standard deviation (§ = .53, SE = .08,
t=6.56, p <.001,95% CI [.37, .69]).

Discussion

In this study, the mediating role of the repetitive
thinking between harm avoidance and depressive symp-
toms, and the moderating role of the locus of control on
this mediation relation, were investigated. In the media-
tion analysis, it was determined that there was a partial
mediator role of repetitive thinking between harm avoid-
ance and depressive symptoms.

Another purpose of this research was to inves-
tigate the moderating role of locus of control between
harm avoidance and depressive symptoms. According
to the moderated mediation analysis results, locus of
control moderated both the indirect relations between
harm avoidance and depressive symptoms with repeti-
tive thinking mediator and the direct relations between
harm avoidance and depressive symptoms. It was found
that repetitive thinking was a mediator between harm
avoidance and depressive symptoms, and moreover, as
the level of external control increased, this mediation
relations became stronger. These findings suggest that
cognitive vulnerability to depression may involve a cog-
nitive style characterized by individual attribution styles.

Some clinical implications can be suggested based
on the results obtained from the present study. Locus of
control moderated the relationship between harm avoid-
ance and depressive symptoms both directly and indi-
rectly. So we can state that the meanings that are bur-
dened on these experiences and consequences from life
and events seem to be the main determinants of experi-
encing negative emotion. Therefore, the focal point of
psychotherapy should be the individual’s thoughts and
beliefs. This finding once again emphasizes the place of
cognitive behavioral therapy (Beck, Rush, Shaw, & Em-
ery, 1979) in the treatment of depression.

On the other hand, we can say that repetitive think-
ing has an important effect on the treatment of depres-
sion when its mediating effect is considered. For this
reason, depression treatment can focus on strategies
specifically designed to change the ruminative respons-
es and worry. These strategies can be incorporated into
standard cognitive behavioral therapy for depression. In
addition, there are intervention methods that spesifically
focusing on rumination. Watkins et al. (2007) developed
a rumination-focused cognitive behavioral therapy pro-
gram and found that in a case series, this treatment pro-
vided significant improvements in recuding depressive
symptoms and rumination. Attention training technique
(Wells, 1990) is another technique that can be used in the
treatment of depression. In depressive disorders, atten-
tion-training techniques have been found to be effective
in reducing long-term rumination, metacognition, and
depressive symptoms (Papageorgiou & Wells, 2000).
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In addition, Yilmaz (2015) emphasized that worry is a
factor predicting depressive symptoms, so it should be
considered in the treatment of depressive symptoms.
The aforementioned research findings are promising and
there is an emphasis on the necessity of additional stud-
ies on repetitive thinking-focused interventions. On the
other hand, it can be suggested to treat ruminative reac-
tions as a separate factor by discriminating negative au-
tomatic thoughts from rumination during the treatment
of depression with cognitive behavioral approach.

The exclusion of the sample diagnosed with de-
pression, the use of a cross-sectional study design, hav-
ing only Ege University students as participants were
the limitations of this study. Despite the limitations, this
research is important because it is a pioneering study de-
signed to understand the role of repetitive thinking and
locus of control variables between harm avoidance and
depressive symptoms. In this context, it presents import-
ant results for the onset, maintenance and the treatment
of the depressive symptoms.



