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Oz

Bu arastirmanin amaglarindan biri kaygi, psikolojik dayaniklilik, basa ¢ikma yollar1 ve patolojik
ustbilisler arasindaki iliskileri incelemektir. Arastirmanin ikinci amaci ise psikolojik dayaniklilik
ve kaygi arasindaki iliskide patolojik iistbilislerin ve basa ¢ikma yollarinin durumsal aracilik rolle-
rini degerlendirmektir. Calisma kapsaminda 18-65 yaslart arasinda 292’si kadin (%65.6), 153’1
erkek (%34.4) toplam 445 kisiden veri toplanmistir. Katilimeilara, Demografik Bilgi Formu, Du-
rumluk-Siirekli Kaygi Envanteri, Yetiskinler i¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi, Basa Cikma Yol-
lar1 Envanteri ve UstBilis Olgegi-30 uygulanmustir. Kaygi, psikolojik dayaniklilik, basa ¢ikma yol-
lar1 ve patolojik tistbilisler arasindaki iliskileri degerlendirmek i¢in korelasyon analizi, degiskenle-
rin kaygiy1 yordama giiclerini gormek i¢in hiyerarsik regresyon analizi ve patolojik iistbilisler ile
basa ¢ikma yollarinin durumsal aracilik rollerini degerlendirmek igin durumsal aracilik analizi ya-
pilmistir. Korelasyon analizine gore patolojik iistbilisler ve basa ¢ikma yollar1 arasinda istatistiksel
acidan anlamli bir iligki bulunmamistir. Diger iliskilere ait korelasyon katsayilarinin .10 ile .61
arasinda degistigi goriilmektedir. Regresyon analizine gore psikolojik dayaniklilik, patolojik tistbi-
lisler ve basa ¢ikma yollar1 degiskenleri kaygiya ait varyansin %58’ini agiklamaktadir. Son olarak
patolojik tstbilislerin, psikolojik dayaniklilik ve kaygi arasindaki iliskiye aracilik ettigi ve bu ara-
cilik iliskisinde duygusal basa ¢ikmanin diizenleyici roliiniin oldugu goriilmektedir. Mevcut ¢alis-
manin sonuglarina bir biitiin olarak bakildiginda psikolojik dayanikliligin, tistbilissel siireglerin ve
basa ¢ikma yollarinin kayginin 6nemli agiklayicilart olduklar: ve 6zellikle terap6tik miidahalelerde
s0z konusu degiskenlerin ¢aligilmasinin 6nemli olabilecegi sOylenebilir.

Abstract

The moderated mediation role of metacognitions and ways of coping in the relationship
between psychological resilience and anxiety

One of the purposes of this study was to examine the relationships between anxiety, psychological
resilience, ways of coping, and pathological metacognition. The second purpose was to evaluate
the moderated mediating role of pathological metacognition and ways of coping in the relationship
between psychological resilience and anxiety. Within the scope of the study, data was collected
from 445 individuals of whom 292 (65.6%) were females and 153 (34.4%) were males. The par-
ticipants completed Demographic Information Form, the State-Trait Anxiety Inventory, the Resil-
ience Scale for Adults, the Ways of Coping Inventory and the Metacognitions Questionnaire-30.
Correlation analyses were conducted to evaluate the relationships between anxiety, psychological
resilience, ways of coping, and pathological metacognitions; hierarchical regression analyses were
conducted to see the predictive power of the variables on anxiety and moderated mediation analyses
were conducted to evaluate the moderated mediator roles of pathological metacognitions and ways
of coping. According to the correlation analyses, there was no statistically significant relationship
between pathological metacognitions and ways of coping. Correlation coefficients related to other
relationships ranged between .10 and .61. According to the regression results psychological resili-
ence, pathological metacognitions, and ways of coping explained 58% of the variance of anxiety.
Finally, the findings indicated that pathological metacognitions had a mediating role in the rela-
tionship between psychological resilience and anxiety, and that emotional coping moderated this
mediation. Taking all the findings of the current study together, it can be argued that psychological
resilience, pathological metacognitions, and ways of coping are important factors in explaining
anxiety and that working on these variables especially in a therapeutical context can be beneficial.

Atif icin: Perisan, N. ve Kog, V. (2022). Psikolojik dayaniklilik ve kayg1 arasindaki iliskide iistbilisler ve basa ¢ikma
yollarinin durumsal aracilik rolii. Klinik Psikoloji Dergisi, 6(1), 1-15.

&3 Nurbanu Perisan - nurbanu.perisan@gmail.com | 1Medipol Universitesi, Psikolojik Danigma Birimi, Beykoz, Istanbul;
2Dr. Ogr. Uyesi, Istanbul Sebahattin Zaim Universitesi, Insan ve Toplum Bilimleri Fakiiltesi, Psikoloji Bélimii, Kiigiikgek-

mece, Istanbul.

Gelig: 02.12.2020, Diizeltme: 07.03.2021/29.03.2021, Kabul: 30.03.2021

Yazar Notu: Bu ¢alisma, ilk yazarin ikinci yazar damsmanhginda tamamladigi yiiksek lisans tez ¢alismasinin verisinden hazirlanmustir.

‘ lID © 2022 Klinik Psikoloji Arastirmalar1 Dernegi. Tiim haklar1 saklidir.


https://orcid.org/0000-0002-9284-1485
https://orcid.org/0000-0003-4218-6555

2

KPD 2022;6(1):1-15

Iginde bulunulan duruma uyum saglama ve hayatta
kalma cabas ile yakindan iliskili olan kaygt, insan i¢in
yasami1 devam ettirmenin bir gerekliligidir (Wells,
1997). Kaygi, giinliik hayatta kisinin yasam olaylari
karsisinda Onlem almasimi saglarken, herhangi bir
kayg1 nesnesi olmadig1 durumda ayni sistem devreye
girdiginde kisinin pek ¢ok alanda sorun yasamasina,
hayatinin zorlasip kisitlanmasina neden olabilmekte-
dir (Ciiceloglu, 1991; Dag, 1999). Ayn stresli yasam
olaylarma maruz kalan bireylerin ise sadece bir kismi-
nin psikolojik bozukluk gelistirdigi goriilmektedir ve
bunun olas1 bir nedeni biyolojik farkliliklar (Ebner ve
Singewald, 2017) iken biligsel islemleme farkliliklari-
nin (Visu-Petra ve ark., 2013) ve farkli basa ¢ikma
yollarmin (Vesell ve ark., 2015) da bu durum i¢in ze-
min olusturma potansiyeli bulunmaktadir. Bir yasanti
karsisinda kayginin patolojik bir hal alip almamasinda
bazi yatkinlastiricilarin goriilmesinin yani sira bu yat-
kinlastiricilarin biligsel siirecleri bozarak patolojik
kaygiyr doguruyor olmasi da beklenebilir. Mevcut
arastirmada bu diisiinceden yola ¢ikarak kaygi belirti-
lerindeki farkliliklar1 agiklayabilecek olan degisken-
lerden psikolojik dayaniklilik, basa ¢ikma yollar1 ve
patolojik tistbiliglerin kaygiy1 ne kadar agikladiklar1 ve
psikolojik dayaniklilik ile kaygi arasindaki iligkide
basa ¢ikma yollar1 ve patolojik iistbilislerin durumsal
aracilik roliiniin incelenmesi amag¢lanmustir.

Zorlu yasam olaylar1 ve yasam stresi karsisinda da-
yanma, yilmama ve uyum saglama giicii olarak psiko-
lojik dayaniklilik (Oztiirk ve Ulusahin, 2014), yasana-
bilecek olas1 psikolojik bozukluklara kars1 koruyucu
bir role sahipken (Smith ve Yang, 2017); dayaniklili-
gin zayif olmasinin, karsilasilan giicliikler sonucunda
bozukluklarin olusmasina ortam hazirlayabilecegi dii-
siiniilmektedir (Oz ve Yilmaz, 2009; Sill ve ark.,
2006). Psikolojik dayaniklilik depresyon, kaygi ve
stresle ters yonlii bir iliski gostermektedir (Brailovs-
kaia ve ark., 2018). Ayrica diisiik diizeyde psikolojik
dayaniklilig1 olan bireyler olumsuz duygulari daha ¢ok
ve olumlu duygular1 daha az deneyimlemekte; yiiksek
diizeyde psikolojik dayaniklilik gosteren bireyler hem
olumlu hem de olumsuz duygusal bilgilerden kendile-
rini daha kolay ayirabilmektedirler (Yi ve ark., 2020).
Psikolojik dayaniklilik ve iyilik hali arasindaki iliski
bilissel ti¢liiniin aracilik ettigi bir mekanizma ile agik-
lanabilmektedir. Buna gore psikolojik dayanikliligin
bireyin kendisine, diinyaya ve gelecege yonelik bakisi
iizerinden iyilik halini etkiledigi ileri siiriilmektedir
(Mak ve ark., 2011). Psikolojik dayanikliligin genel
olarak, daha iyi biligsel islevsellikten (6rn., bellek per-
formansi) ¢ok, belirli biligsel siireclerle (6rn., biligsel
esneklik) baglantili oldugu vurgulanmaktadir (Genet
ve Siemer, 2011). Psikolojik dayanikliligin bir sonug
mu oldugu yoksa bir 6nciil mii oldugu tartisilmaktadir
ve farkli aragtirmacilar farkli yaklasimlar: benimseye-
bilmektedirler. Birinci yaklagima gore stresli durum-
larda ortaya ¢ikan sonuglarin dogasina odaklanilirken,
ikinci yaklagima gore psikolojik dayaniklilik zorlukla
karsilagildiginda olumlu karsilik vermeyi saglayan

karakteristik bir yapidir (Kaplan, 2002). Bu sorunun
cevabi1 konusunda bir anlasmaya varilamamis olsa da
psikolojik dayanikliligin ¢ok faktorlii bir yapi olarak,
farkli sekillerde, biligsel siirecler iizerinde rol oynadigi
sOylenebilir (Matthews ve ark., 2017; Parsons ve ark.,
2016).

Psikolojik dayaniklilikla birlikte basa ¢ikmanin da
iyilik halinin 6nemli bir yordayicisi oldugu goriilmek-
tedir (Mayordomo ve ark., 2016). Basa ¢ikma, kiginin
stresli ve zorlayici yagsam olaylarina kars1 verdigi mii-
cadele ve iistesinden gelme ¢abasi olarak tanimlan-
maktadir (Lazarus ve Folkman, 1984). Her ne kadar
psikolojik dayaniklilik ve basa ¢ikma yakindan iliskili
(Booth ve Neill, 2017) olsa da bunlar birbirini etkile-
yen farkli yapilardir (Van der Hallen ve ark., 2020).
Psikolojik dayaniklilik olumlu basa ¢ikmay1 yorda-
maktadir (Wu ve ark., 2020) ve farkli basa ¢ikma yol-
larinin psikolojik dayaniklilig1 giiclendirme ya da za-
yiflatma potansiyeli bulunmaktadir (Booth ve Neill,
2017). Lazarus ve Folkman’in (1984) basa ¢ikma mo-
deline gore, kisiler, stres yaratan durumlar karsisinda
verdikleri tepkileri, sahip olduklar degerlendirme
stratejilerine gore; birincil degerlendirme, ikincil de-
gerlendirme ve basa ¢ikma siirecinden gegcirerek sergi-
lemektedirler (Craciun, 2013; Lewis ve ark., 2012).
Birincil degerlendirme, durumun kisi i¢in ne anlama
geldiginin belirlenmesi siirecidir. Ikincil degerlen-
dirme, kisinin s6z konusu durumla basa ¢ikabilmek
icin sahip oldugu kaynaklar1 degerlendirmesi stirecidir
(Lazarus ve Folkman, 1984). Iki asamanm sonunda
kisi basa c¢ikma stratejilerini devreye sokmaktadir.
Basa ¢ikma yollarinin, problem odakli basa ¢ikma ve
duygu odakli baga ¢ikma olarak ele alindig1 goriilmek-
tedir. Problem odakli basa ¢ikma, kisinin sorunu ¢oze-
bilecegine inanmasi, kaygi verici uyarana bilingli ve
mantikli miidahalede bulunmasi olarak tanimlanmak-
tadir. Duygu odakli basa ¢ikma ise, kisinin kayg1 kay-
nagmin yarattigi stres halini ¢ézemeyecegine inan-
mas1 veya pasif kaldig1 durumlarda ya da stres kayna-
gina uyum saglamasi gerektigi durumlarda, yasanan
olumsuzluklar1 kabullenmesi ve olumlu agidan bak-
maya caligmasidir. Son olarak, kisinin sorunlarla basa
¢ikmak icin ¢evreyle temas kurma stratejileri kullan-
masi1 dolayli basa ¢ikma yolunun temellerini olustur-
maktadir (Folkman ve Lazarus, 1980; Lazarus ve
Folkman, 1984). Ug farkli basa ¢tkma yolunun farkli
bilgi isleme agsamalarinda rol oynayabildigi goriilmek-
tedir. Dikkat yanlilig1 daha ¢ok dolayli basa ¢ikma ile
iligkilendirilirken, yorumlama ve bellek yanlilig1 daha
cok duygu odakl1 basa ¢ikma ile iliskilendirilmektedir
(Avero ve ark., 2003).

Tarihsel olarak gorece yeni sayilabilecek iistbilis-
sel yaklasimlar, depresyon ve kaygi temelli bozukluk-
larin formiile ve tedavi edilmesine yonelik yeni bakig
acilar1 getirmektedir (Corcoran ve Segal, 2008). Ozel-
likle kayg ile ilgili Wells’in (1995, 2011) modelle-
mesi dikkat ¢gekmektedir. Kendini Diizenleyici Yiirii-
tiicii Islevler (Self Regulatory Executive Function, S-
REF) modeline gore kaygi, olumsuz sinyaller veren
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duygularin benligi diizenlemede zorluk yasanmasi ve
kisinin psikolojik agidan iyi hissetmesini tehdit eden
durumlara yonelik verilen igsel sinyaller olarak ele
alinmaktadir (Wells, 2007). Kisi yasanilan olumsuz
yasam olaylaria kars1 cesitli basa ¢ikma stratejilerini
kullanmaktadir. Ancak {istbiligsel siirecler, kisinin is-
levsel olmayan kaginma, baskilama, tehlike sinyalle-
rini stirekli takip etme gibi basa c¢ikma stratejilerini
secmesine neden olabilmektedir (Dunlosky ve Met-
calfe, 2008). Biligsel Dikkat Sendromu (BDS; Cogni-
tive Attentional Syndrome, CAS) modeli ise, kisilerin
iistbiliglerinin olumsuz diisiince zincirlerine bagh ola-
rak endisenin gerekli olduguna ve diisiincelerini kont-
rol edemeyecegine yonelik inanglarmin olabildigini
vurgulamaktadir. Diger bir ifadeyle kisiler, kendile-
rine, olumsuz diisilince siireglerine ve tehlike algisina
yonelik odaklanma ve dikkat yanlilig1 gostermektedir-
ler. Yaygin kaygi bozuklugu tani kriterlerini karsila-
yan bireylerin, somatik endise gdsteren ya da endise
belirtisi gdstermeyen bireylere kiyasla daha fazla {ist-
biligsel endise tasidiklar1 goriilmektedir (Wells, 2005).
Kaygi, bircok yap1 tarafindan etkilenebilmektedir ve
tanim geregi iistbilislerin bu etki mekanizmalarinda
rol oynamas1 beklenebilir. Ustbilissel bakis acisiyla
uyumlu olarak bu diislinceyi destekleyen calismalar
miza¢ ve kaygi arasindaki iliskide iistbilisin aracilik
roliiniin oldugunu gdstermektedir (Dragan ve ark.,
2012; Dragan ve Dragan, 2014). Ayrica duygulara yo-
nelik olumsuz inanclarla, depresyon ve kaygi belirti-
leri arasinda da tistbilislerin aracilik etkisinin oldugu
gorlilmektedir (Leahy ve ark., 2018).

Alanyazin dikkate alindiginda, psikolojik siirecleri
farkli yonleriyle tanimlayan, ancak yakindan iligkili
olan psikolojik dayaniklilik, basa ¢ikma yollar1 ve pa-
tolojik iistbilislerin birlikte kaygiy1 aciklama potansi-
yeli bulunmaktadir. Bir kisilik 6zelligi olarak goriile-
bilecek psikolojik dayaniklilik (Fletcher ve Sarkar,
2013; Smith ve Yang, 2017), tstbiligsel siirecler
(Wells, 1995) ve stresli durumlarda devreye girecek
olan basa ¢ikma tepkilerinin (Foster, 1997) patolojik
kaygty1 ortaya ¢ikartmada belirleyici olma 6zelligi ta-
styor gibi goriinmektedir (Davey ve Wells, 2006). Psi-
kolojik dayaniklilik ve kaygi arasindaki iligki bilin-
mekle birlikte bu iliskinin dogasinin anlagilmasi klinik
miidahaleler i¢in yol gosterici olacaktir. Psikolojik da-
yaniklilik, duygu diizenleme ile dogrudan iligkili go-
riilmektedir (Kay, 2016) ve kaygt ile duygu diizenleme
arasinda da gii¢lii bir iligkinin oldugu vurgulanmakta-
dir (Cisler ve Olatunji, 2012). Ayrica bilissel ve duy-
gulanimi islemlemedeki esnekligin, 6zellikle bir temel
yapi olarak psikolojik dayaniklilikla baglantis1 vurgu-
lanmaktadir (Genet ve Siemer, 2011). Psikolojik da-
yaniklilig1 disiik ve yiiksek olan bireylerin duygusal
bilgileri alma ya da islemlemeye baslama asamala-
rinda bir farklilik gériilmiiyorken, s6z konusu bu duy-
gusal bilgilerden kendini ayirma noktasinda bir farkli-
lasma bulunmaktadir (Yi ve ark., 2020). Ustbilisler ve
psikolojik dayaniklilik arasindaki baglanti (Matthews

ve ark., 2019) da dikkate alinarak bu olasi farkin {ist-
biligsel siirecler lizerinden gergeklesiyor olmasi ve
basa ¢ikma yollarinin bu iligkide bir etki gdstermesi
beklenebilir. Ozellikle stres ve kisilik ozellikleri ara-
sindaki iliskide, basa ¢ikma yollarinin diizenleyici bir
roliiniin olabilecegi vurgulanmaktadir (Connor-Smith
ve Compas, 2002). Buna gore psikolojik dayaniklilik
ile kayg1 arasindaki iligskide kisilerin hangi mekanizma
tizerinden kaygilarini diizenleyebildiklerine cevap bu-
lunmas1 6nemli goriinmektedir. Mevcut ¢calismada bu
dogrultuda psikolojik dayaniklilik, basa ¢ikma yollari,
patolojik iistbilisler ve kaygi arasindaki iliskilere ba-
kilmistir. Ayrica psikolojik dayanmiklilik, basa ¢ikma
yollar1 ve patolojik iistbilislerin kaygiy1 ne kadar yor-
dadiklar1 incelenmistir. Son olarak psikolojik dayanik-
lilik temel bir yap1 olarak kabul edilerek, kaygi ile olan
iligkisinde tstbilislerin araciligt ve bu aracilik iligki-
sinde farkli basa ¢ikma yollarinin diizenleyici rolii de-
gerlendirilmistir.

YONTEM
Orneklem

Arastirmanin 6rneklemi 18-65 yas aras1 (Ort. = 30.77,
SS=10.27) 445 bireyin olugturdugu bir toplum Srnek-
lemidir. Katilimcilara, ulagilabilirlik-elverislilik ilkesi
ve goniillli katilim esasina gore kolay érnekleme yon-
temi ile ulasilmustir. Orneklemin 292°si kadin (%65.6)
ve 153’1 erkek (%34.4) katilimcidan olusmaktadir.
Katilmcilarin 131°1 (%29.4) ilkogretim ve lise diize-
yinde, 313’11 (%70.4) liniversite diizeyinde egitime sa-
hiptir ve 249’u (%56) calismaktadir. Katilim i¢in her-
hangi bir tan1 kriteri aranmamaigtir.

Veri Toplama Araglar

Demografik Bilgi Formu Arastirma igin olusturulan
demografik form toplam 9 sorudan olugsmaktadir.
Aragtirma i¢in olusturulan Demografik Bilgi For-
munda yas, cinsiyet, egitim diizeyi, ¢aligma durumu
ve katilimeinin egitim diizeyine dair bilgiler yer al-
maktadir.

Yetiskinler I¢cin Psikolojik Dayanmikhilik Olgegi Fri-
borg ve arkadaslar1 (2003) tarafindan gelistirilen 6l-
cek, bireylerin psikolojik dayanikhiliklarmi 6lgmeyi
amaglamaktadir. Besli Likert tipi 33 sorudan olusan ve
0z degerlendirme tiiriinde olan 6l¢egin Tiirkce uyarla-
mas1 Basim ve Cetin (2011) tarafindan gergeklestiril-
mistir. Olgekten alinabilecek puan 33 ile 165 arasinda
degismektedir. Olgekten alman yiiksek puanlar yiik-
sek diizeyde psikolojik dayanikliliga isaret etmektedir.
Olgegin tiim boyutlarinin, sosyal karsilastirma diizeyi
ile pozitif yonlii iliski gosterdigi ve ‘kendilik algis1’,
‘gelecek algisi” ve ‘yapisal stil’ alt boyutlarmin da
kontrol odag1 puanlar ile negatif yonlii iliski gdster-
digi bildirilmistir. Olgegin toplam Cronbach alfa
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katsayis1t hem Ogrenci hem de ¢alisan grubu igin .86
olarak bildirilmistir ve test tekrar test degerleri .68 ile
.81 arasinda degismektedir (Basim ve Cetin, 2011).
Mevcut calismada 6l¢egin Cronbach alfa degeri ise .88
olarak bulunmustur.

Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri Spielberger ve
arkadaslar1 (1970) tarafindan kisilerin durumluk ve sii-
rekli kaygilarim 6lgmek amaciyla gelistirilmistir. Ol-
¢egin Tiirkgeye uyarlamasi Oner ve Le Compte (1985)
tarafindan yapilmistir. Dortlii Likert tipi, 6z degerlen-
dirme tiiriinde bir dlgektir. Mevcut calismada genel
kayg1 diizeyini 6l¢en ve 20 maddesi olan siirekli kaygi
Ol¢iimii kullanilmistir. Buna gore 6lgekten elde edilen
puanlar 20 ile 80 arasinda degismektedir ve yiiksek
puanlar kayginin yiiksek olduguna isaret etmektedir.
Durumluk ve siirekli kaygi 6l¢iimlerine ait gecerlilik
degerlendirmesinde stresli durum karsisinda puanlar-
daki degisime bakilmistir ve durumluk puanlarinin de-
gisim gosterdigi, ancak siireklik puanlarinin degisim
gostermedigi bildirilmistir. Stirekli kaygi 6lgegine ait
Cronbach alfa katsayis1 .83 ile .87 arasinda ve test tek-
rar test degerleri .71 ile .86 arasinda degismektedir
(Oner ve Le Compte, 1985). Mevcut calismada siirekli
kaygi boyutuna ait Cronbach alfa degeri ise .88 olarak
bulunmustur.

Ustbilis Olcegi-30 Wells ve Cartwright-Hatton (2004)
tarafindan gelistirilen 6lgegin Tiirk¢e uyarlama c¢alis-
mas1 Tosun ve Irak (2008) tarafindan gergeklestiril-
mistir. Psikopatolojilerde rol oynadig: diisiiniilen {ist-
biligsel inanglar, yargilar ve siiregleri degerlendirmeyi
amaglayan 6l¢ek, dortlii Likert tipinde sorulara sahip-
tir ve 6z degerlendirme tiiriindedir. Olgekten alinabi-
lecek puanlar 30 ile 120 arasinda degismektedir ve pu-
anin artmasi patolojik tarzda {istbilissel faaliyetin art-
tigin1 gostermektedir. Yakinsak gecerlilik kapsaminda
Olcek puanlarinin siirekli kaygi ve obsesif belirtiler ile
pozitif yonde iliski gosterdigi belirtilmistir. Cronbach
alfa katsayis1 .86 olarak bildirilmistir ve test tekrar test
degerleri 6lgek maddeleri igin .40 ile .94 arasinda de-
gismektedir (Tosun ve Irak, 2008). Mevcut ¢alismada
Ol¢egin Cronbach alfa degeri ise .88 olarak bulunmus-
tur.

Basa Cikma Yollar1 Envanteri Folkman ve Lazarus
(1988) tarafindan bireylerin sorunlarla basa ¢ikmak
icin kullandiklar yollar belirlemek amaciyla gelisti-
rilmistir. Tlirk¢e uyarlama ¢aligmasi Siva (1991) tara-
findan gergeklestirilmistir. Mevcut ¢aligmada 6lgegin
Gengoz ve arkadaglari (2006) tarafindan gergeklestiri-
len ¢alismada yer alan 3 alt faktorlii (problem odakli
basa ¢ikma, duygu odakli basa ¢ikma ve dolayli basa
cikma/sosyal destek arama) hali dikkate alinmustir,
Besli Likert tipinde 74 maddenin yer aldig1 dlgek 6z
degerlendirme tiiriindedir. Olgekte, bireylerin sorun-
larla basa ¢ikmak igin kullandiklar1 ti¢ farkli basa
¢ikma yoluna dair biligsel ve davranigsal stratejileri

iceren maddelerden alinan puanlar arttik¢a kisinin kul-
landig1 etkin basa ¢ikma stratejisi belirlenmektedir.
Problem odakli basa ¢ikmanin sosyotropi, siirekli
kaygi, boyun egicilik ve dis kontrol odag ile negatif
yonlii ve otonomi ile pozitif yonlii; duygu odakli basa
¢ikmanin sosyotropi, siirekli kaygi, boyun egicilik ve
dis kontrol odagi ile pozitif yonlii ve otonomi ile ne-
gatif yonlii; dolayli basa ¢ikmanin ise sadece sosyot-
ropi ile pozitif ve otonomi ile negatif yonlii iliski gos-
terdigi belirtilmistir. Alt faktorlere ait Cronbach alfa
degerleri duygu odakli basa ¢ikma igin .88, problem
odakli basa ¢ikma icin .90 ve dolayli basa ¢ikma igin
.84 olarak bildirilmistir (Geng6z ve ark., 2006). Mev-
cut calismada alt faktorlere ait Cronbach alfa degerleri
duygu odakli basa ¢ikma igin .82, problem odakli basa
¢itkma igin .90 ve dolayli basa ¢ikma igin .79 olarak
bulunmustur.

Islem

Calismanin etik ilkelere uygunlugu Maltepe Universi-
tesi Etik Kurulu tarafindan degerlendirilmis ve etik
onay alinmigtir. Veriler, baglantisi sosyal medya iize-
rinden paylasilan gevrimici Google Form anket sis-
temi aracilifiyla internet {izerinden toplanmustir. Veri
toplama stireci 2018 y1l1 Ocak-Mayis aylar arasinda
tamamlanmistir. Uygulamanin baginda katilimcilara,
‘Bilgilendirilmis Onam Formu’ aracilifiyla arastirma-
nin igerigiyle ilgili bilgi verilmistir ve goniillii olarak
aragtirmaya katildiklarina dair onam almmistir. For-
mun ve Olgeklerin doldurulmasi 20 ile 40 dakika ara-
sinda siirmektedir. Olgekler, sira etkisini kontrol ede-
bilmek amaciyla ¢evrimici anket sisteminde karigik si-
rada verilmistir.

BULGULAR

Psikolojik Dayamkltll.k, Ustbilis, Basa Ctkma Yollari
ve Kayg1 Arasindaki Iligkiler

Arastirmanin temel degiskenleri olan psikolojik daya-
niklilik, patolojik tistbilis, basa ¢ikma yollar1 ve kaygi
arasindaki iliskiler toplam orneklem iizerinden (n =
445) Pearson momentler carpimi korelasyon teknigi
ile hesaplanmistir. Degiskenler arasi korelasyon katsa-
yilar1 Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1. Psikolojik Dayamkhhk, Ustbilis, Basa Cikma
Yollar1 ve Kaygi Arasindaki Iliskiler

Degiskenler 1 2 3 4 5 6
1. Kayg1 -

2. Psikolojik -61™

dayaniklilik

3. Patolojik S =26

ustbiligler

4. Problem odakl -45™ 537 .02

basa ¢ikma

5. Dolayl1 basa -.01 23" .08 32"
¢ikma

6. Duygu odakl -25™ 23 .02 29" 10"
basa ¢ikma

*p<.05;"p<.01
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Tablo 2. Degiskenlerin Birlikte Kaygiy1 Yordama Giicleri

Adim Yordayan degisken R R? Diiz. R? R? deg. B t
1 Psikolojik dayanmiklilik -.61 37 37 37 -.61 -16.13™
> Psikolojik dayamiklilik 71 .50 .50 137 -51 -14.58™
Patolojik iistbiligler 37 10.64™"
Psikolojik dayamklilik .76 .58 .58 08" -.35 9.15™
Patolojik iistbiligler 41 12.46™"
3 Problem odakli basa ¢ikma -.29 -7.317
Dolayl1 basa ¢ikma .15 4.40™"
Duygu odakli basa ¢ikma -.11 -3.44™
**p < .001. Diiz. = Diizeltilmis.
_1_)at010j ik Basa ¢ikma
Ustbilisler (W)
Psikolojik
Saglamlik > Ii?.])g !
X)

Sekil 1. Durumsal Aracilik Modeli

Korelasyon analizi sonuglarina gore, psikolojik da-
yaniklilik, patolojik iistbilis, basa ¢ikma yollar1 ve
kaygi arasindaki iligkilere bakildiginda, kaygi ile psi-
kolojik dayaniklilik arasinda negatif (r = -.61, p <
.001), kaygi ile patolojik iistbilis arasinda pozitif (» =
.51, p <.001), kaygi ile problem odakli basa ¢ikma
arasinda negatif (» = -.45, p <.001) ve kaygi ile duygu
odakl1 basa ¢ikma arasinda negatif (» = -.25, p <.001)
yoOnli istatistiksel agcidan anlamli korelasyonlar bulun-
mustur. Kaygi ile dolayli baga ¢ikma arasinda ise ista-
tistiksel acidan anlaml bir iligski bulunmamistir (r = -
.01, p =.816). Psikolojik dayaniklilik ile patolojik iist-
bilis arasinda negatif (» = -.27, p < .001), psikolojik
dayaniklilik ile problem odakli basa ¢ikma arasinda
pozitif (r = .53 p < .001), psikolojik dayanikllik ile
duygu odakl basa ¢ikma arasinda pozitif (» = .23, p <
.001) ve psikolojik dayaniklilik ile dolayl1 baga ¢ikma
arasinda pozitif (» = .23, p < .001) yonli istatistiksel
acidan anlamli korelasyonlar bulunmustur. Patolojik
iistbilis ile problem odakli basa ¢ikma (» = .02, p =
.588), patolojik iistbilis ile duygu odakl1 basa ¢ikma (»
= .08, p = .092) ve patolojik iistbilis ile dolayli basa
¢ikma (» = .02, p = .606) arasindaki korelasyonlarin
istatistiksel acidan anlamli olmadigi goriilmektedir.
Son olarak ise problem odakli basa ¢ikma ile duygu
odakli basa ¢ikma (r = .30, p < .001), problem odakli
basa ¢ikma ile dolayl basa ¢ikma (r = .32, p <.001)
ve duygu odakli basa ¢ikma ile dolayli basa ¢ikma (
=.10, p =.033) arasinda pozitif yonde istatistiksel aci-
dan anlaml korelasyonlar bulunmustur.

Regresyon Analizi

Yapilan hiyerarsik regresyon analizi sonuglarina gore,
psikolojik dayaniklilik, basa ¢ikma yollar1 ve patolojik
iistbilisin birlikte, kaygiyr yordama gii¢leri incelen-
mistir. Sirasiyla, psikolojik dayanikliligin tek basina
kaygty1 yordama diizeyi .37 (Fua6 = 260.27, p <
.001) iken, modele patolojik iistbilis dahil edildiginde,
psikolojik dayaniklilik ve patolojik iistbilis birlikte,
kaygiy1 .50 diizeyinde yordamaktadir (Fp43s =
220.17, p <.001). Son agamada psikolojik dayaniklilik
ve patolojik {istbilisin yani sira modele problem
odakli, duygu odakli ve dolayli basa ¢ikma yollar1 da-
hil edildiginde yordama diizeyi .58 olarak bulunmus-
tur (F(s, 432y = 121.94, p <.001). Nihai modelde psiko-
lojik dayaniklilik, patolojik istbilis, duygu odakli basa
¢ikma, problem odakli basa ¢ikma ve dolayli basa
cikma birlikte kaygiya ait varyansin %58’ini agikla-
maktadir. Hiyerarsik regresyon analizi sonuglari
Tablo 2’de verilmistir.

Durumsal Aracilik Analizi

Aracilik analizlerinde degiskenler arasinda gozlemle-
nen iliskiler ve dolayisiyla yordamalar cesitli kosullara
(diizey, kategori vb.) gore degisebilmektedir (Hayes,
2018). Kurgulanan aracilik modellerinde spesifik etki-
lerin baska bir degiskene gore diizenlenecegi, yani bel-
li bir degiskenin aldig1 degerlerin yordayan ve yorda-
nan degisken arasindaki iligkiyi etkileyecegi diisiiniil-
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Tablo 3. Durumsal Aracilik Analizi Sonug¢lar:

Yordanan
Yordayicl bPatolo_l ik u;‘ﬁ)lhsler (M)p . Kayégll1 Y) .

— | Psikolojik saglamlik (X) -.209 .036 <.001 -.236 .017 <.001
E Patolojik tistbilisler (M) - - .652 151 <.001
S | Duygu odakli basa ¢ikma (W) - - 200 122 107
> Etkilesim (M*W) - - -.004 .002 .007
«~ | Psikolojik saglamlik (X) -.209 .036 <.001 -.174 .017 <.001
g Patolojik tistbilisler (M) - - 272 .022 <.001
S | Problem odakli basa ¢ikma (W) - - -.202 .028 <.001
= | Etkilesim (M*W) ; ; -.002 002 097
| Psikolojik saglamlik (X) -.209 .036 <.001 -.264 .018 <.001
g Patolojik tistbilisler (M) - - - 228 .023 <.001
S | Dolayl basa ¢ikma (W) - - - . 101 .041 .015
= | Etkilesim (M*W) ; ; ; -.001 002 734

50,00 /

48,00 / )

e Duygusal
- Basa Cikma
,. Dustk: 78,18
46,00 A [ Orta: 8955

Kaygi

44,00

42,00

40,00

A Yoksek: 10092

50,00 60,00 70,00

Patolojik Ustbilis

80,00 90,00

Sekil 2. Duygusal Basa Cikmanin Diizenleyicilik Grafigi

diiginde durumsal aracilik analizleri tercih edilebil-
mektedir. Mevcut calismada da araci degisken olarak
ele alinan patolojik iistbilisler ile kaygi arasindaki ilis-
kide katilimcilarin basa ¢ikma yollarina ait degerleri-
nin yiiksekliginin ve diisiikligiiniin s6z konusu iligki-
nin dogasimi farklilastiracagi diisliniilmiistiir. Buradan
hareketle Hayes’in (2018) tanimladig1 durumsal araci-
lik analizi tercih edilmistir. Bunun igin PROCESS
v3.5.’te yer alan 14. Model, 5000 tekrarli 6rneklem se-
¢imi (bootstrapping) ve %95 giliven araligiyla kullanil-
mistir (Hayes, 2018).

Patolojik tistbilislerin (M) aracilik roliinii degerlen-
dirmek i¢in psikolojik dayanikliligin (X) yordayan,
kayginin (Y) ise yordanan degisken olarak ele alindig1
ve patolojik tistbilisler ile kayg1 arasindaki iligkide dii-
zenleyici olarak her bir basa ¢ikma yolunun (W: Mo-
del 1-duygu odakli; Model 2-problem odakli; Model
3-dolayli) modele ayr1 ayri dahil edildigi {i¢ tane du-
rumsal aracilik analizi yapilmistir. Basa ¢ikmanin dii-
zenleyici oldugu modellerin genel yapis1 Sekil 1°de
sunulmustur. Analiz sonuglarina iliskin degerler Tablo
3’te verilmistir. Analiz sonuglarina gore psikolojik da-
yaniklilik diizeyi, kaygiy1 dogrudan istatistiksel agidan

negatif yonde (b =-.24, p <.001) ve patolojik tstbilis-
ler de kaygiyr dogrudan istatistiksel agidan pozitif
yonde (b = .65, p <.001) anlamli olarak yordamakta-
dir. Duygu odakli baga ¢ikmanin modelde diizenleyici
olarak yer aldig1 durumda bir etkilesim etkisinin (b =
.004, p =.007) oldugu ve durumsal aracilik indeksinin
istatistiksel agidan anlamli oldugu goriilmektedir (b =
.001, %95 GA [.0001, .0018]). Buna gore psikolojik
saglamligin, duygusal basa ¢ikma diisiik diizeyde (b =
-,06, %95 GA [-.09, -.04], orta diizeyde (b = -,05, %95
GA [-.07, -.03] ve yiiksek diizeyde (b = -,04, %95 GA
[-.06, -.02] oldugunda patolojik iistbilisler vasitasiyla
kayg1 tlizerindeki dolayl etkisi istatistiksel olarak an-
lamlidir. Duygu odakli basa ¢ikmanin yer aldigi du-
rumsal aracilik analizinin grafiksel gosterimi Sekil
2’de verilmistir. Diizenleyici olarak problem odakli
basa ¢ikma modele alindiginda ise istatistiksel agidan
bir etkilesim etkisinin (b =.002, p =.097) olmadig1 ve
durumsal aracilik indeksinin (b = .0005, %95 GA [-
.0003,.0014]) de istatistiksel agidan anlamli olmadig,
ayni sekilde diizenleyici olarak dolayli basa ¢ikma
modele alindiginda istatistiksel agidan bir etkilesim et-
kisinin (b = .001, p = .734) olmadig1 ve durumsal
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aracilik indeksinin (b = -.0002, %95 GA [-.0013,
.0013]) de istatistiksel agidan anlamli olmadig1 goriil-
mektedir.

TARTISMA

Caligmanin amaci1 dogrultusunda oncelikle kaygi, psi-
kolojik dayaniklilik, patolojik istbilis ve basa ¢ikma
yollar1 arasindaki iligkiler incelenmistir. Genel olarak,
alanyazina uygun sekilde, arastirmanin temel degis-
kenlerinin birbiriyle iligkili oldugu bulunmustur. Kay-
ginin s6z konusu degiskenlerle iliskisine bakildiginda
en gliclii iligkiyi psikolojik dayamklilikla gosterdigi
goriilmektedir. Kisilerin dayaniklilik diizeylerine gore
olaylara anlam yiikleyecekleri ve neticesinde de daya-
nikliliga gore kaygi hassasiyetinin olusabilecegi
(Smith ve Yang, 2017) mevcut caligmaya zemin hazir-
layan bir bilgi olup, bu agidan gii¢lii bir iliskinin ¢ik-
mas1 beklendik bir sonug olarak degerlendirilmekte-
dir. Yine bu sonuca paralel olarak patolojik tistbilisler
ile kayg1 arasinda da gii¢lii sayilabilecek bir iligkinin
oldugu goriilmektedir. Bu sonucun da Wells’in (2011)
kuramsal yaklasimi agisindan beklendik bir sonug ol-
dugu soylenebilir. Kayginin baga ¢cikma yollari ile ilis-
kisine bakildiginda, problem odakli ve duygu odakli
basa ¢ikma yollari ile ters yonlii iliskiye sahip oldugu
goriilmektedir. Ozellikle hedef yonelimli basa ¢ikma
yollarmin kaygiy1 diisiirme potansiyeli disiiniildii-
giinde (Vollrath ve ark., 1996) bu sonug da ¢alismanin
temel beklentisi ile uyumludur. Korelasyon analizinde
dikkat ¢ceken sonuglardan bir tanesi Ustbilislerle basa
cikma yollar1 arasinda herhangi bir iligkinin goriilme-
mesi olmustur. Bahtiyar ve Geng¢6z (2018) sadece
duygusal basa cikma ile distbilisler arasinda zayif
giicte bir iligkiyi; Sica ve arkadaglar1 (2007) da endi-
seye iligskin pozitif inanglarin uyumsuz basa ¢ikma
yollarmi yordadigini bildirmislerdir. Mevcut calisma
kapsaminda {istbilissel siire¢lerin karar verme meka-
nizmalar ile olan etkilesiminden (Qiu ve ark, 2018)
hareketle belli bir diizeyde de olsa bir iligkinin goriil-
mesi beklenmekteydi. Mevcut sonu¢ dogrultusunda
nihai eyleme ge¢mede ya da duygusal stireglerin aktif
olmasinda tistbilissel siirecler kadar bilissel siireclerin
de bir 6nemi oldugu diisiiniilebilir. Bu a¢idan da kisi-
ler basa ¢ikma yollarmi devreye sokarken daha temel
bilissel diizeyde bir islemle gergeklestiriyor olabilir-
ler.

Caligmanin asil amaci dogrultusunda gergeklestiri-
len regresyon analizine bakildiginda; psikolojik daya-
nikliligin, basa ¢ikma yollarinin ve patolojik stbilis-
lerin birlikte kaygiy1 giiglii bir sekilde yordadigi goriil-
mektedir. S6z konusu degiskenler toplu halde, nemli
bir diizeyde olmak iizere kayginin %58 ini agiklamak-
tadir. Yasam olaylar1 karsisinda hissedilen kaygi dii-
zeyinin; dayaniklilik (Piryaei ve Khademi, 2014), basa
¢ikma yollar1 (Sladek ve ark., 2016) ve patolojik tist-
bilislerle (Quiles ve ark., 2015) iliskili bulunmasi ve
birlikte regresyona alindiklarinda yordama giiglerini

onemli diizeyde muhafaza etmeleri kaygiin anlagil-
masi1 agisindan énemli gorinmektedir. Buraya kadar
tek tek her degisken i¢in yapilan degerlendirmeler bir
biitiin olarak kayginin agiklanmasi igin de gegerli ola-
caktir. Yasam olaylar1 kargisinda kisinin dayanikliligi,
olaylar1 degerlendirmekte etkin olan {istbiligsel inang-
lar1 ve kullandig1 basa ¢ikma yollar1 kiginin hissettigi
kaygimin dnemli belirleyicileri gibi goriinmektedir.

Regresyon analizine ek olarak patolojik iistbiligle-
rin araci roliine ve bu aracilikta basa ¢ikma yollarinin
diizenleyiciligine bakildiginda da istbiliglerin psiko-
lojik dayaniklilik ve kayg1 arasinda aracilik yaptigi; bu
aracilik iligkisinde duygusal basa ¢ikmanin da diizen-
leyicilik roliinlin oldugu goriilmektedir. Elde edilen
sonucun nihai olarak ne anlama gelebilecegi ele alin-
diginda; psikolojik saglamligin kismen patolojik tist-
bilisler iizerinden kaygiy1 ortaya cikartabilecegi ve
duygusal basa ¢ikma yolunu kullanmanin da patolojik
iistbilislerin olas1 etkisini azaltabilecegi diisiiniilebilir.
Duygu odakli basa ¢ikmanin 6zellikle bireyin kontrolii
disinda olan durumlarda stresle baglantili duygusal
tepkileri azaltmasi beklenmektedir (Lazarus ve Folk-
man, 1984). Bu 6zelliginden kaynakli duygusal basa
cikmayi kullanan bireyler, patolojik tistbilislerin etki-
sini duyguyu islemleyerek belli bir diizeyde azaltryor
olabilirler. Problem odakli basa ¢ikma yolunun genel
olarak daha islevsel olacagi beklentisinden hareketle
diizenleyici roliiniin goriilmesi beklenmekteydi. Reg-
resyon analizinde bir yordayici etkisinin goriilmesi,
diizenleyici olarak rol almasa da ayr1 bir mekanizma
olarak kayginin ortaya ¢ikmasinda ya da diizenlenme-
sinde bir roliiniin oldugunu diisiindiirtmektedir. Bahti-
yar ve Geng6z (2018) de caligmalarinda iistbilisler ile
sosyal kaygi arasinda duygusal basa ¢ikmanin diizen-
leyicilik roliiniin oldugunu, ancak problem odakli basa
¢ikma i¢in bunun goriilmedigini bildirmislerdir.

S6z konusu analizler bir arada diisiiniildiigiinde
psikolojik dayaniklilik, iistbiligsel siirecler ve basa
cikma yollar, kayginin 6nemli agiklayicilar gibi go-
riinmektedir. Gelisimsel olarak kaygi i¢in psikolojik
dayaniklilik daha temel bir yap1 olarak diistiniilebilir
ve psikolojik dayaniklilik ile kayg arasindaki iliskide,
belli bir diizeyde, iistbilisler aracilik ediyor olabilir.
Diger bir ifadeyle bireyin tstbilissel siireclerinin, psi-
kolojik dayanikliligiyla birlikte sekilleniyor olmasi
olasidir. Baga ¢ikma yollart ile iistbilisler arasinda bir
iligkinin goriilmemesi ise basa ¢ikma yollarinin iistbi-
ligsel siireclerden ayr1 ya da en azindan kismen ayr1 bir
mekanizma olarak isledigini diisiindiirtmektedir. Basa
¢ikma yollariin diizenleyiciligine yonelik degerlen-
dirmede sadece duygu odakli basa ¢ikmanin bir rolii-
niin goriilmesi bu diisiinceyi desteklemektedir. Ayrica
regresyon analizinin son adiminda psikolojik dayanik-
lilik ve patolojik {istbilis {izerine varyansin bir kismini
hala basa ¢ikma yollarinin agikliyor olmasi ve de iist-
bilis ile basa ¢ikma yollarinin korelasyon gosterme-
mesi, basa ¢ikmanin bagimsiz bir mekanizma olabile-
cegine isaret etmektedir. Ancak duygu odakli basa
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¢ikmanin, iistbilisler ile kaygi arasindaki iliskinin giig-
lenmesinde rol oynamasinin ayrica degerlendirilmesi
gerekmektedir. Bu durumda psikolojik dayaniklilig
zay1f olan ve buna paralel patolojik iistbiligsel siireg-
leri devreye giren bireylerin patolojik kaygi deneyim-
lemelerini duygu odakli basa ¢ikma yolu ile kismen de
olsa engelleme potansiyelleri bulunuyor goériinmekte-
dir. Bdyle bir durumda patolojik {istbiligsel siireglerin
illaki kayg ile sonuglanmasi gerekmedigi sdylenebi-
lir. Bireyin listbiligsel siiregleri isliyor olsa da 6zellikle
duygu odakli basa ¢ikma yollarini devreye sokmasi ru-
minatif olarak {istbiligsel siirecleri iglemesini engelli-
yor ve sonug olarak da kayginin yogunlugunu azalti-
yor olabilir. Problem odakli basa ¢ikma ise iistbilisler-
den bagimsiz olarak kaygiy1 azaltiyor olabilir. Bireyin
bilis diizeyinde problemi ¢6zmeye ¢alismasi dogrudan
kaygiy1 azaltirken, ruminasyon yerine odagin1 duygu
islemesine dondiirmesi de iistbiligsel siireclerin olum-
suz etkisini azaltiyor olabilir.

Sonuc ve Oneriler

Mevcut ¢alismanin sonuglarinin kuramsal ve klinik
acidan ciktisina bakildiginda kaygi icin ¢ok faktorlii
bir yapiya iliskin goriisiin desteklendigi goriilmektedir
(Newman ve ark., 2013). Bilissel perspektiften zihin-
sel bozukluklar1 agiklamaya c¢alisan yaklasimlarin bo-
zukluk olusumunda odaga farkl siirecleri koyduklari
goriilebilmektedir. Ornegin sema kuramu ve bilissel te-
rapi cergevesinde, diisiincelerin ve inanglarin igerikle-
rine odaklanilmaktadir ve insanlarin nasil diisiindiigii
ikinci planda kalabilmektedir (Scherer-Dickson,
2004). Ustbilissel bir perspektiften ise diisiince igeri-
ginden ¢ok bilginin islemlenme siirecine bir vurguda
bulunulmaktadir (Wells, 2008). Klinisyenler acisin-
dan mevcut ¢alismanin temel ¢iktisinin kaygiya yone-
lik miidahalelerde basa ¢ikma stratejileri ile {istbilissel
siireclere miidahalenin bir arada kullanilmasinin po-
tansiyel islevinin olabilecegi sdylenebilir. Psikolojik
dayaniklilig1 etkileyen ya da belirleyen bir¢ok fakto-
riin olabilecegi ve bunlarin bir kisminin degismesi
daha zor yapilar olabilecegi goz Oniinde bulundurul-
dugunda 6zellikle kisa siireli miidahale ¢alismalarinda
davraniggr yontemlerle duygu diizenleme; bilissel
yontemlerle problem odakli ¢alisma ve stbilissel
yontemlerle ruminasyon dongiisiiniin kirtlmasi hedef-
lenebilir.

Mevcut ¢alismada psikolojik dayaniklilik temel bir
yapi1 olarak ele alinip analizlerde ilk adima konulmus
olsa da basa ¢ikma yollar ile olan iliskisinin daha
farkli modellenmesinin de miimkiin oldugu ileri siirii-
lebilir. Buna gore basa ¢ikma yollarinin ayri bir meka-
nizma olarak isleyip kaygi ile iliskisinde psikolojik da-
yanikliligin diizenleyicilik rolii Gistlendigi bir isleyisin
de dikkate alinmasi gerekebilir (Smith ve ark., 2016).
Ayrica mevcut ¢alismada kaygi bozuklugu olan birey-
lerle galistlmamis olmasindan dolay:1 kaygiya iliskin
mekanizmanin, ancak belli bir diizeyde agiklanabilmis
olmasi s6z konusudur. Son olarak ¢alisma grubunun

egitim diizeyinin gorece yiiksek olmasi genellenebilir-
lik acisindan dikkatli olunmasimi gerektirmektedir.
Bundan sonraki ¢alismalarda mevcut ¢aligmada yer
alan degiskenlerin farkli kuramsal yaklagimlar da dik-
kate alinarak aracilik ve diizenleyicilik rollerinin be-
lirlenmesi 6zellikle klinik miidahaleler i¢in yol gdste-
rici olacaktir.

Etik Ilkelere Uygunluk Beyant Bu galisma, Maltepe Uni-
versitesi Etik  Kurulu (No: EKK/2017/68; Tarih:
22.09.2017) tarafindan, etik ilke ve kurallara uygun oldugu
yoniinde onaylanmuistir.

Cikar Catigmast Beyan: Bu makalenin tiim yazarlari, ma-
kaleye iliskin herhangi bir ¢ikar catigmasi olmadigini beyan
ederler.
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The moderated mediation role of metacognitions and ways of coping in the relationship
between psychological resilience and anxiety

Nurbanu Perisan! “*', Volkan Kog?

Abstract

One of the purposes of this study was to examine the relationships between anxiety, psychological
resilience, ways of coping, and pathological metacognition. The second purpose was to evaluate
the moderated mediating role of pathological metacognition and ways of coping in the relationship
between psychological resilience and anxiety. Within the scope of the study, data was collected
from 445 individuals of whom 292 (65.6%) were females and 153 (34.4%) were males. The
participants completed Demographic Information Form, the State-Trait Anxiety Inventory, the
Resilience Scale for Adults, the Ways of Coping Inventory and the Metacognitions Questionnaire-
30. Correlation analyses were conducted to evaluate the relationships between anxiety,
psychological resilience, ways of coping, and pathological metacognitions; hierarchical regression
analyses were conducted to see the predictive power of the variables on anxiety and moderated
mediation analyses were conducted to evaluate the moderated mediator roles of pathological
metacognitions and ways of coping. According to the correlation analyses, there was no statistically
significant relationship between pathological metacognitions and ways of coping. Correlation
coefficients related to other relationships ranged between .10 and .61. According to the regression
results psychological resilience, pathological metacognitions, and ways of coping explained 58%
of the variance of anxiety. Finally, the findings indicated that pathological metacognitions had a
mediating role in the relationship between psychological resilience and anxiety, and that emotional
coping moderated this mediation. Taking all the findings of the current study together, it can be
argued that psychological resilience, pathological metacognitions, and ways of coping are
important factors in explaining anxiety and that working on these variables especially in a
therapeutical context can be beneficial.

Keywords

anxiety, psychological
resilience, coping,
metacognition

Anxiety, which is closely related to the effort to adapt
to the current situation and to survive, is a necessity in
order for people to continue their lives (Wells, 1997).
While anxiety enables one to take precautions against
life events, when the same system is activated in the
absence of any anxiety object, it can cause the person
to have problems in many areas (Ciiceloglu, 1991; Dag,
1999). It is obvious that only some people exposed to
the same stressful life events develop psychological
disorders, and while biological differences are one of
the possible reasons for this (Ebner & Singewald,
2017), cognitive processing differences (Visu-Petra et
al., 2013) and different ways of coping (Vesell et al.,
2015) also have the potential to become grounds for
this situation. In addition to the presence of some
predisposing factors in whether or not anxiety becomes
pathological as a result of an experience, it can be
expected that these factors cause pathological anxiety
by disrupting cognitive processes. Based on this idea,
the current study was aimed to examine how much
psychological resilience, ways of coping and

pathological metacognitions, among the variables that
can explain the differences in anxiety symptoms,
explain anxiety together, and the moderated mediation
role of ways of coping and pathological metacognitions
in the relationship between psychological resilience
and anxiety.

Psychological resilience, as the strength to endure,
not give up, and adapt in the face of difficult life events
and life stress (Oztirk & Ulusahin, 2014), has a
protective role against possible psychological disorders
(Smith & Yang, 2017). Psychological resilience
displays an inverse relationship with depression,
anxiety, and stress (Brailovskaia et al., 2018) and is
generally related to certain cognitive processes (e.g.,
cognitive flexibility) rather than better cognitive
functioning (e.g., memory performance) (Genet &
Siemer, 2011). Besides psychological resilience, ways
of coping is also an important predictor of well-being
(Mayordomo et al., 2016). Coping is defined as a
person's struggle and effort to overcome stressful and
challenging life events (Lazarus & Folkman, 1984).
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Psychological resilience predicts positive coping (Wu
et al.,, 2020) and different ways of coping have the
potential to either strengthen or weaken psychological
resilience (Booth & Neill, 2017). Ways of coping are
categorized mainly as problem-focused coping and
emotion-focused coping (Folkman & Lazarus, 1980;
Lazarus & Folkman, 1984). Different coping styles
seem to play a role in different information processing
stages. While attentional bias is mostly associated with
avoidance coping, interpretation and memory bias are
mostly associated with emotion-focused coping (Avero
et al., 2003).

Metacognitive approaches, which can be considered
relatively new historically, bring new perspectives to
the formulation and treatment of depression and
anxiety-based disorders (Corcoran and Segal, 2008).
Pathological metacognitions have the potential to
reinforce inflexible and maladaptive coping (Wells,
2007). The individual uses various coping strategies
against negative life events. However, metacognitive
processes may cause the individual to choose coping
strategies such as  dysfunctional avoidance,
suppression, and continuous monitoring of danger
signals (Dunlosky & Metcalfe, 2008). Anxiety can be
affected by many constructs, and by definition,
metacognitions can be expected to play a role in these
mechanisms of action. In line with the metacognitive
perspective, studies supporting this idea show that
metacognition has a mediating role in the relationship
between temperament and anxiety (Dragan & Dragan,
2014; Dragan et al., 2012). In addition, metacognition
has a mediating role between negative beliefs about
emotions and symptoms of depression and anxiety
(Leahy et al., 2018).

Considering the literature, psychological resilience,
coping ways, and pathological metacognitions, which
define psychological processes in different aspects but
are closely related, have the potential to explain anxiety
together. Psychological resilience, which can be seen
as a personality trait (Fletcher & Sarkar, 2013; Smith &
Yang, 2017), seems to be a determinant in the
emergence of pathological anxiety by coping responses
(Foster, 1997) that will come into play in metacognitive
processes (Wells, 1995) and stressful situations (Davey
& Wells, 2006). Although the relationship between
psychological resilience and anxiety is known,
understanding the nature of this relationship will guide
clinical interventions. Psychological resilience is seen
to be directly related to emotion regulation (Kay,
2016), and it is emphasized that there is a strong
relationship between anxiety and emotion regulation
(Cisler & Olatunji, 2012). In addition, it is emphasized
that cognitive flexibility and flexibility in processing
affect are associated with psychological resilience as a
basic structure (Genet & Siemer, 2011). While there is
no difference in the stages of receiving or processing
emotional information for individuals with both low
and high psychological resilience, there is a differen-

tiation at the point of separating themselves from this
emotional information (Yi et al., 2020). Considering
the connection between metacognitions and psycholo-
gical resilience (Matthews et al., 2019), it can be
expected that this possible difference occurs through
metacognitive processes and that ways of coping have
an impact on this relationship. Coping strategies may
have a moderating role in the relationship between
stress and personality traits (Connor-Smith & Compas,
2002). Accordingly, it seems important to find an
answer to the question of through which mechanisms
individuals can regulate their anxiety in the relationship
between psychological resilience and anxiety. In this
study, the relationship between psychological resi-
lience, ways of coping, pathological metacognitions,
and anxiety are examined through a moderated
mediation model.

METHODS

The sample consisted of 445 individuals (292 female-
65.6%) aged between 18 and 65 (M = 30.77; SD =
10.27). No diagnostic criteria were sought for
participation. Resilience Scale for Adults, developed
by Friborg et al. (2003) and adapted in Turkish by
Basim and Cetin (2011), was used to measure
psychological  resilience,  State-Trait  Anxiety
Inventory, developed by Spielberger et al. (1970) and
adapted in Turkish by Oner and Le Compte (1985), was
used to measure anxiety, Metacognitions Question-
naire-30, developed by Wells and Cartwright-Hatton
(2004) and adapted in Turkish by Tosun and Irak
(2008), was used to measure pathological metacog-
nitions and Ways of Coping Questionnaire, developed
by Folkman and Lazarus (1988) and adapted in Turkish
by Gengoz et al. (2006), was used to measure the ways
of coping. The data were collected over the internet
through an online survey system. The data collection
process was completed between January and May
2018. The scales were given in mixed order to ensure
counterbalance.

RESULTS

Mann Whitney U-test was used to compare the
volunteer and professional group. According to the
scores obtained from the Altruism Scale, a significant
Pearson Correlation coefficient (n = 445) between
variables are given in Table 1. A hierarchical regression
analysis was run to predict anxiety from psychological
resilience, ways of coping, and pathological
metacognition. In the final model, resilience,
pathological metacognition, emotion-focused coping,
problem-focused coping, and indirect coping together
explained 58% of the variance of anxiety (F’s,a32 =
121.94, p <.001). The results of the analysis are given
in Table 2.
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Table 1. Correlations Between Psychological Resilience, Metacognition, Ways of Coping and Anxiety

Variables

1

2 3 4 5 6

. Anxiety

. Psychological Resilience

. Pathological Metacognitions
. Problem-Focused Coping

. Indirect Coping

. Emotion-Focused Coping

Oy L BN~

-61% -
517
-45™
-.01
-25"

-26" -

53" .02
23" .08
23" .02

32" -
29" 10 -

P <.05;"p<.01

Table 2. Prediction of Anxiety

Step Predictive Variable R

R? R?

Adj. R? B t

1 Psychological Resilience -.61
) Psychological Resilience 71
Pathological Metacognitions
Psychological Resilience .76
Pathological Metacognitions
3 Problem-Focused Coping
Indirect Coping
Emotion-Focused Coping

37 37
.50 .50

.58 .58

-.61 -16.13™
-51 -14.58""
37 10.64"*
-35 -9.15™
41 12.46™*
-.29 -7.31°
15 4.40™"

-.11 -3.44™

‘37***
‘13***

08"

*p<.001

In order to evaluate the mediating role of
pathological metacognitions (M), three moderated
mediation analyses have been conducted, in which
psychological resilience (X) is considered as the
predictor and anxiety (Y) is considered as the predicted
variable, and each way of coping (W: Model 1 —
emotion-focused; Model 2 — problem-focused; Model
3 - indirect) is separately included in the model as a
moderator in the relationship between pathological
metacognitions and anxiety. The 14™ model in
PROCESS v3.5 was used (Hayes, 2018). Analysis
results are given in Table 3. Psychological resilience
level directly predicted anxiety (b =-.24, p <.001) and
pathological metacognitions directly predicted anxiety
(b = .65, p < .001). When emotion-focused coping is
included as a moderator in the model, there appears to
be an interaction effect (b = .004, p = .007) and the
moderated mediation index is statistically significant (b
= .001, 95% CI [.0001, .0018]). Accordingly, the
indirect effect of psychological resilience on anxiety
through pathological metacognitions is statistically
significant when emotional coping is low (b = -,06,
%95 CI [-.09, -.04], moderate (b = -,05, %95 CI [-.07,
-.03], and high (b = -,04, %95 CI [-.06, -.02]. The
graphical representation of the moderated mediation
analysis involving emotion-focused coping is given in
Figure 1. When problem-focused coping is taken into
the model as a moderator, there is no interaction effect
(b=.002, p=.097) and the moderated mediation index
(b =.0005, %95 CI [-.0003, .0014]) is not statistically
significant, likewise, when indirect coping is taken into
the model as a moderator, there is no interaction effect
(b=.001, p =.734) and the moderated mediation index
(b=-.0002, %95 CI [-.0013, .0013]) is not statistically
significant.

50,00

48,00
Emotional
Coping

) Low: 78.18
4600 y [] Moderate: 89,55
High: 100.92

50,00 60,00 70,00 80,00 90,00

Pathological Metacognitions

Figure 1. Moderating Role of Emotion Focused Coping

DISCUSSION

In general, the main variables of the study were related
to each other in accordance with the literature.
Considering the regression analysis, psychological
resilience, ways of coping, and pathological
metacognitions together seem to predict anxiety
strongly. That the level of anxiety is related to
psychological resilience (Piryaei & Khademi, 2014),
ways of coping (Sladek et al., 2016) and pathological
metacognitions (Quiles et al., 2015) and that they
maintain their predictive power in the regression model
seems important in terms of understanding anxiety.
Pathological metacognitions have a mediating role
between psychological resilience and anxiety, and
emotional coping has a moderator role in this
mediation. Considering these results, weak psycholo-
gical resilience may partially reveal anxiety through
pathological metacognitions and using emotional
coping may reduce the possible effect of pathological
metacognitions. Emotion-focused coping is expected to
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Table 3. Moderated Mediation Analysis Results

Predicted

Predictor Patltl)ologlcal Mgt}gcognltlons p(M) . Anx1se;[3y ) .
— | Psychological Resilience (X) -.209 .036 <.001 -.236 .017 <.001
E Pathological Metacognitions (M) - - .652 151 <.001
S | Emotion-Focused Coping (W) - - .200 122 107
> Interaction (M*W) - - -.004 .002 .007
«~ | Psychological Resilience (X) -.209 .036 <.001 -.174 .017 <.001
g Pathological Metacognitions (M) - - 272 .022 <.001
S | Problem-Focused Coping (W) - - -.202 .028 <.001
> Interaction (M*W) - - -.002 .002 .097
«» | Psychological Resilience (X) -.209 .036 <.001 -.264 .018 <.001
g Pathological Metacognitions (M) - - - 228 .023 <.001
§ Indirect Coping (W) - - - . 101 .041 .015

Interaction (M*W) - - - -.001 .002 734

reduce stress-related emotional reactions, especially in
situations beyond the individual's control (Lazarus &
Folkman, 1984).

Individuals who use emotional coping due to this
feature may reduce the effect of pathological
metacognitions to a certain extent by processing
emotion. Based on the expectation that problem-
focused coping would be more functional in general, its
moderator role was expected to be seen. Considering
the regression analysis, problem-focused coping may
have a role in the emergence of anxiety through a
separate mechanism. Bahtiyar and Gengdz (2018) also
reported that emotional coping has a moderator role
between metacognitions and social anxiety, but this is
not seen in terms of problem-focused coping.
Considering the theoretical and clinical output of the
results, the view regarding a multifactorial structure in
terms of anxiety is supported (Newman et al., 2013).
Approaches trying to explain mental disorders from a
cognitive perspective put different processes in focus.
For instance, within the framework of schema theory
and cognitive therapy, the content of thoughts and
beliefs is primary (Scherer-Dickson, 2004). From a
metacognitive perspective, emphasis is placed on the
process of processing information rather than the
content of thoughts (Wells, 2008). Using interventions
to improve coping strategies together with metacog-
nitive interventions may have a potential in the
treatment of anxiety disorders.
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