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DINI OBSESIF KOMPULSIF BOZUKLUK EGILiMi: UNIVERSITE
OGRENCILERI UZERINE KARSILASTIRMALI BIR ARASTIRMA

Bilgin, Siimeyye
Din Bilimleri Yiiksek Lisans Programi
Ogrenci Numaras1: 177034004
Open Researcher and Contributor ID (ORC-1D): 0000-0003-3150-3682
Ulusal Tez Merkezi Referans Numarasi: 10415696

Tez Danigsmani: Prof. Dr. Hasan KAPLAN
Haziran 2021, 148 sayfa

Giris: Gegmisten giliniimiize cesitli psikopatolojiler insanlarin yasamini etkilemistir.
Bunlardan biri de obsesif kompulsif bozuklugun (OKB’nin) bir alt tiirii olan dini
OKB’dir. Dini OKB, insanlarin dini yasam kalitesini diisiiren ve dinle olan olumlu

iliskilerini sekteye ugratan bir psikopatolojidir.

Konu: Canakkale ve Istanbul illerinde Ilahiyat/Islami ilimler, T1p, Saglik Bilimleri ve
Egitim Bilimleri Fakiiltelerinde okuyan 6grencilerdeki dini OKB egilimi aragtirmanin

konusudur.

Amag ve Onem: OKB ve dini OKB egiliminin baz1 sosyodemografik degiskenlerle
iliskisini belirlemek; dini obsesyon egiliminin dini bilgi edinilen yer ve kendini dini
inang agisindan degerlendirme ile iliskisini belirlemek ve OKB ve dini OKB ile ¢cocuk
yetistirme tarzlar1 arasinda iligki bulunup bulunmadigini tespit etmek arastirmanin
amagclaridir. Dinl OKB’li bireylerin ¢ogunlukla semptomlarini gizlemesi nedeniyle
ge¢ tani aldigi ve bu psikopatolojinin yirmili yaslarda basladigi g6z Oniinde
bulunduruldugunda, bu aragtirmanin dini OKB tanist almayan geng¢ drneklemde dini

OKB egilimini ortaya ¢ikarmasi agisindan ehemmiyetli oldugu diisiiniilmektedir.



Yontem: Nicel tiirde yapilan bu aragtirmada veriler, 2020-2021 egitim 6gretim yilinda;
Tip, Saglik Bilimleri, Egitim Bilimleri ve Ilahiyat/islami Ilimler fakiiltelerinde okuyan
tiniversite O6grencilerinin ¢evrimigi olarak katilimina sunulan anket formuyla
toplanmistir.  Veriler SPSS 25.0 programi kullanilarak analiz  edilmistir.
Sosyodemografik bilgi formu, OKB egilimi 6lgegi (BOCS), penn dini obsesyonlar
Olgegi (PIOS) ve dini OKB egilimi Olgegi arastirmada kullanilan veri toplama

araglaridir.

Bulgular: Katilimcilarin cinsiyetleri ile dini obsesyon egilimleri arasinda anlamli bir
fark saptanmistir. Katilimcilarin {iniversite alanlar1 ile OKB egilimi ve dini obsesyon
egilimleri arasinda anlamli bir iligki saptanmistir. Katilimcilarin dini bilgilerini
edindikleri yer ile dini obsesyon egilimleri arasinda anlamli bir iligski saptanmustir.
Katilimcilarin kendilerini dini inang agisindan degerlendirmeleri ile OKB ve Dini
OKB egilimleri arasinda anlamli bir iliski saptanmigtir. Anne ve babanin ¢ocuk
yetistirme tarzina gére OKB egilimi 6l¢egi, Penn Dini Obsesyonlar 6l¢egi ve Dini

OKB egilimi 6l¢egi arasinda anlamli bir iligki bulunamamastir.

Anahtar Kelimeler: Dini Obsesyon, Dini Kompulsiyon, Dini Obsesif Kompulsif

Bozukluk, Obsesif Kompulsif Bozukluk, Vesvese



ABSTRACT

RELIGIOUS OBSESSIVE COMPULSIVE DISORDER TENDENCY
A COMPARATIVE STUDY ON UNIVERSITY STUDENTS

Bilgin, Siimeyye
MA in Religious Studies
Student ID: 177034004
Open Researcher and Contributor ID (ORC-1D): 0000-0003-3150-3682
National Thesis Center Referance Number: 10415696

Thesis Supervisor: Prof. Dr. Hasan KAPLAN
June 2021, 148 Pages

Introduction: Various psychopathologies from past to present have affected people's
lives. One of them is religious OCD, a subtype of obsessive-compulsive disorder
(OCD). Religious OCD is a psychopathology that reduces people's quality of religious

life and interrupts their positive relationships with religion.

Subject: Religious OCD tendency among students studying at the Faculty of
Theology/lIslamic Sciences, Medicine, Health Sciences and Educational Sciences in

Canakkale and Istanbul provinces is the subject of the study.

Purpose and Significance: The aims of the study are to determine the relationship
between OCD and religious OCD tendency with some sociodemographic variables; to
determine the relationship between religious obsession tendency and the place where
religious knowledge is acquired and self-assessment in terms of religious belief, and
whether there is a relationship between OCD and religious OCD and child-rearing
styles. Considering that individuals with religious OCD are diagnosed late because
they mostly hide their symptoms and this psychopathology starts in their twenties, this
study is thought to be important in revealing the religious OCD tendency in the young
sample who are not diagnosed with religious OCD. Method: In this quantitative study,
the data were calculated in the 2020-2021 academic year; It was collected with a

Vi



questionnaire form submitted to the online participation of university students
studying at the faculties of Medicine, Health Sciences, Educational Sciences and
Theology/lIslamic Sciences. The data were analyzed using the SPSS 25.0 program.
Sociodemographic information form, OCD tendency scale (BOCS), Penn religious
obsessions scale (P10S) and religious OCD tendency scale are data collection tools
that used in the research.

Results: A significant difference was found between the gender of the participants and
their religious obsession tendencies. A significant relationship was found between the
university fields of the participants and their OCD tendency and religious obsession
tendencies. A significant relationship was found between the place where the
participants acquired their religious knowledge and their religious obsession
tendencies. A significant relationship was found between the participants evaluation
of themselves in terms of religious belief and OCD and Religious OCD tendencies.
There was no significant relationship between the OCD tendency scale, the Penn
Religious Obsessions scale and the Religious OCD tendency scale according to the

parent's parenting style.

Keywords: Religious Obsession, Religious Compulsion, Religious Obsessive

Compulsive Disorder, Obsessive Compulsive Disorder, Waswasa, Scrupulosity
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BOLUM 1

GIRIS

Gecmisten giinliimiize ¢esitli psikopatolojiler insanlarin yasamini etkilemistir. Obsesif
kompulsif bozuklugun! (OKB’nin) alt tiirlerinden biri olan dini obsesif kompulsif
bozukluk da semptomatolojik agidan diger iilkelere nazaran orta diizeyde kabul edilen

%27’lik bir oranla Tiirkiye’de, bu psikopatolojiler arasinda yerini almistir.?

Dini OKB, insanlarin dini yasam kalitesini diisiiren ve dinle olan olumlu iliskilerini
sekteye ugratan bir psikopatolojidir. Tirkiye’de hem bu psikopatolojinin
semptomlarmin digerlerinden gizlenmesi® hem de “vesvesedir geger!” yaklasimi
dolayisiyla yillarca profesyonel bir yardim almadan yasamlarini siirdiirmeye ve
semptomlariyla miicadele etmeye calisan, epidemiyolojik verilerde yer almayan bir
popiilasyonun bulundugu diisiiniilmektedir. Bu diistince dogrultusunda bu arastirmada

dini OKB tanisi almayan bir 6rneklem tercih edilmistir.

Diger taraftan OKB’nin genel popiilasyondaki ortalama baslangic yasmin yirmi®

oldugu ve bu yas ortalamasinin ¢ogunlukla iiniversite yillarina denk geldigi go6z

Shakespeare'in Macbeth isimli eserinde OKB’nin klasik bir modeli mevcuttur. Lady Macbeth’in
tesiriyle kocas1 Macbeth, kral Duncan’1 katletmistir. Bunun ardindan Lady Macbeth’de el yikama
ritlieli bag gostermistir. Lady Macbeth, iginde bulundugu durumu "Arabistan’in biitiin kokulu
sabunlar1 getirilse bu elin kirleri temizlenemez." sozii ile ifade etmistir. Bilgi i¢in bk. M. Orhan
Oztiirk, Ruh Saghgi ve Bozukluklar: (Ankara: Hekimler Yaym Birligi, 1995), s. 278; Oguz Tan,
Takntilar, Vaka Ornekleri ve Tedavi Yontemleri (Istanbul: Timas Yayinlari, 2017), s. 14; M. Orhan
Oztiirk ve Aylin Ulusahin, Ruh Sagligi ve Bozukluklar: I (Ankara: Nobel Tip Kitapevleri, 2011), s.
481. OKB ile ilgili daha detayli bilgi i¢in bk. “Béliim Il Kavramsal ve Kuramsal Cergeve”, s. 8-32.
Liitfullah Besiroglu, Sitki Karaca ve Ibrahim Keskin, “Scrupulosity and Obsessive Compulsive
Disorder: The Cognitive Perspective in Islamic Sources”, J Relig Health 53, 1 (2014): s. 3-12. DOI
10.1007/s10943-012-9588-7

Nese Kocabasoglu, “Anksiyete Bozukluklarina Genel Bir Bakis”, Tiirkiye'de Stk Karsilasilan
Psikiyatrik Hastaliklar iginde, editérler Miifit Ugur, Ibrahim Balcioglu ve Nese Kocabasoglu
(istanbul: 1. U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Siirekli Trp Egitimi Etkinlikleri Sempozyum Dizisi No: 62,
Mart 2008), s. 179.

Turan Ertan, “Psikiyatrik Bozukluklarin Epidemiyolojisi”, Tiirkiye 'de Stk Karsilasilan Psikiyatrik
Hastaliklar i¢inde, editorler Miifit Ugur, Ibrahim Balcioglu ve Nese Kocabasoglu (Istanbul: 1. U.
Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Siirekli T1ip Egitimi Etkinlikleri Sempozyum Dizisi No: 62, Mart 2008), s.
29.



ontinde bulundurularak (ortalama yaslar1 21,25+2,02 olan) ftniversite 6grencileri

arastirmaya dahil edilmistir.

Dini OKB egiliminin iiniversite Ogrencileri {izerine karsilagtirmali olarak ele
alinmasinin kisith diizeydeki literatiire zenginlik katacagi ve bilhassa Din Psikolojisi
alaninda bu konuyla ilgili daha fazla aragtirma yapilmasmna Yol agacag

distiniilmektedir.

* Tez Plami: Bu g¢alismanin girisinde arastirmanin konusu, amaci, onemi,
hipotezleri, kapsami ve smrliliklarina yer verilmistir. Ikinci boliimde
kavramsal ve kuramsal gerceve kapsaminda OKB’nin tarihgesi ele alinmus;
OKB, obsesyon ve kompulsiyon kavramlari tanimlanmis; obsesyon ve
kompulsiyon tiirleri Orneklerle pekistirilerek aciklanmig; OKB ile ilgili
kuramsal yaklasimlara, OKB’nin sebeplerine, epidemiyolojisine ve tedavisine
yer verilmistir. Dini OKB, dini obsesyon, dini kompulsiyon, vesvese ve
scrupulosity kavramlari ayrica tanimlanmig; dini obsesyon ve kompulsiyon
tirleri orneklerle pekistirilerek izah edilmig; Dini OKB’nin sebeplerine,
tedavisine ve dini OKB ile ilgili Tiirkiye’de yapilan calismalara yer

verilmistir.

Tezin {iglincli boliimiinde yonteme iliskin hususlar olan arastirmanin modeli,
evreni ve Orneklemi, veri toplama araglari, verilerin toplanmasi ve analizi

hakkinda bilgilere yer verilmistir.

Doérdiincii bolimde bulgular ve tartisma yer almigtir. Son olarak besinci

boliimde sonug ve Onerilere yer verilmistir.

1.1. Arastirmanin Konusu

Arastirmanin konusu, Canakkale ve Istanbul illerinde Ilahiyat/Islami Ilimler, Tip,
Saglik Bilimleri ve Egitim Bilimleri Fakiiltelerinde okuyan 6grencilerdeki OKB ve
Dini OKB egilimidir. Arastirmanin konusu belirlenirken etkili olan bazi etmenler

sunlardir:



1. Dini obsesyonlar genellikle vesvese olarak degerlendirildigi igin tibbi
nedenlerle daha az ilgili addedilmekte ve yardim i¢in daha ziyade dini
yetkililere basvurulmaktadir.® Arastirma konusu belirlenirken bu bilgi
dogrultusunda, dini OKB tanis1 almayan orneklem grubu calismaya dahil

edilmistir.

2. Epidemiyolojik verilere gore, OKB’nin ortalama baslangic yasi yirmili
yaslardir.® Arastirmanm konusu belirlenirken bu veriler dikkate alinarak
ortalama 21-24 yaslar1 arasindaki tiiniversite Ogrencilerinden olusan bir

orneklem grubu se¢ilmistir.

3. Dindarligin ve dini egitim diizeyinin, dini OKB ve OKB egilimi {izerindeki
etkisinin daha net saptanabilmesi adina Ilahiyat/islami ilimler Fakiiltesi
Ogrencileri, dindarligl ve dini egitim diizeyi yiiksek grup olarak arastirmaya

dahil edilmis ve diger fakiiltelerdeki 6grencilerle karsilagtirilmistar.

4. Dini OKB ile ilgili literatiir taramasi1 yapildiktan sonra, Din Psikolojisi
alaninda dini OKB ve dini OKB egilimi iizerine yeterince ¢aligma yapilmadigi

ve bu hususta daha fazla calisma yapilmasi gerektigi kanaatine ulasilmistir.

1.2. Arastirmanin Amaci Ve Onemi

a) Arastirmamin Amaclari

+ OKB ve Dini OKB egiliminin sosyodemografik degiskenlerle iliskisini
belirlemek

+ OKB ve Dini OKB egiliminin cinsiyet degiskeni ile iligkisini belirlemek
+ OKB ve Dini OKB egiliminin iiniversitede okunulan alan ile iligkisini

belirlemek; bilhassa {iniversite O0grencilerinden olusan arastirma orneklemi

5

L. Besiroglu, N. Akman, Y. Selvi, A. Aydin, M. Boysan and O. Ozbebit, “Obsesif-Kompulsif Belirti
Kategorileri Hakkinda Ruh Saghg: Bilgisi”, Noropsikiyatri Arsivi vol. 47, issue 2 (2010): s. 133-
138.

Turan Ertan, “Psikiyatrik Bozukluklarin Epidemiyolojisi”, s. 29; Reha Bayar ve Mesut Yavuz,
“Obsesif Kompulsif Bozukluk™, Tiirkiye 'de Stk Karsilasilan Psikiyatrik Hastaliklar iginde, editorler
Miifit Ugur, Ibrahim Balcioglu ve Nese Kocabasoglu (istanbul: 1. U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi
Siirekli T1p Egitimi Etkinlikleri Sempozyum Dizisi No: 62, Mart 2008), s. 186.



icerisinde, dini egitim ve dindarlik diizeyi yiiksek grup olarak arastirmaya dahil
edilen TIlahiyat/Islami ilimler fakiiltesi &grencileri ile diger fakiilte
ogrencilerinin dini OKB egilimini karsilastirmali olarak ortaya koymaktir.

* OKB ve Dini OKB egiliminin dini bilgi edinilen yerler (Din Goérevlileri, Dini
Derslerin Agirlikli Oldugu Okuldan (IHL), Okuldan (DKAB)) ile iliskisini
belirlemek

* OKB ve Dini OKB egiliminin kendini dini inang agisindan degerlendirme ile

iliskisini belirlemek
* OKB ve Dini OKB egiliminin dindarlik diizeyi ile iliskisini belirlemek

+ OKB ve Dini OKB egiliminin anne ve babanin ¢ocuk yetistirme tarzi ile

iligkisini belirlemek

b) Arastirmanin Onemi

Literatiirde Tiirkiye’de farkli alanlarda okuyan iiniversite Ogrencilerinin dini
obsesyonlar ve kompulsiyonlar agisindan ¢ok yonlii ve (madde madde analizle)
derinlemesine karsilastirildigi ¢alismalara rastlanmamistir. Arastirma bu yoniiyle

ehemmiyet arz etmektedir.

Literatiirde OKB ve dint OKB egilimi ile ilgili Miisliimanlar i¢in gelistirilmis 6lcek ve

standart veri eksikligi bulundugu bildirilmistir.’

Bununla beraber, ¢ogunlukla
Hiristiyanlar  i¢in  gelistirilen  6lgekler Misliiman popiilasyona uyarlanip
uygulandigindan, bu o&lgeklerin Miisliimanlarin psikolojik durumunu duyarlt bir
sekilde olcebilecekleri hususunda da tereddiitlerin bulundugu belirtilmistir.
Literatiirde belirtilen bu eksiklikler g6z oniinde bulundurularak, (Tiirk¢eye uyarlanmisg
Penn Dini Obsesyonlar Olgeginin uygulanmasina ilaveten) Miisliiman kiiltiire uygun

olarak dini OKB egilimini tespit edecek nitelikte yeni bir dini OKB 6lgegi gelistirilmis

7 Hooman Keshavarzi & Fahad Khan & Beena Syed, “Islamically Integrated Treatment of Obsessive-

Compulsive Disorder Scrupulosity (Waswasa) in Muslim Patients”, in Spiritual Counselling And
Care In Health And Prison Service: Diverse Experiencec & Practices, editorler Nuri Tinaz, Ali
Ayten, Mahmut Zengin, Halil Eksi (Istanbul: DEM Yayinlar1, 2020), s. 240-241.

8 Muhammet Cevat Acar ve Faruk Karaca, “Dini Boyutun Psikolojik Damsma Siirecine Etkisi:
Universite Ogrencileri ile Yapilmig Deneysel Bir Calisma”, llahiyat Tetkikleri Dergisi 52 (Arahik
2019/2): s. 211. doi: 10.29288/ilted.556705



ve bu dlgekle veri toplanmistir. Arastirmanin ehemmiyet arz eden diger bir tarafi da

budur.

Aragtirmanin énemine binaen Din Bilimleri alaninda dini OKB iizerine ¢alisma yapan
baz1 aragtirmacilarin goriislerine asagida yer verilmistir. Yagci’ya gore, Tiirkiye’de
dini OKB’nin fenomenolojisinin saptanabilmesi i¢in ¢ok yonlii ¢alismalara ihtiyag
vardir. Cesitli dini anlayislara sahip gruplarda, dini olarak yapilanmis kurumlarda ve
dini egitim veren okullarda yapilacak arastirmalar, bu bozuklugun toplumsal
kokenlerini meydana ¢ikarmada yararli olacaktir. Tiirkiye’nin farkli sosyodemografik
niteliklere sahip bolgelerinde dini OKB’nin yaygiliginin, tiirlerinin, goriingtisel (olgu
ve olaya bagli) niteliklerinin ortaya c¢ikarildigir calismalar, farkli kiiltiirel ve dini

algilarin bu bozukluga etkilerinin meydana ¢ikmasini saglayacaktir.®

Halk tarafindan ve Islami literatirde kullanilan “vesvese” kelimesinin mana
yogunlugu bakimindan obsesyon kadar bireyi rahatsiz eden veya anksiyeteye neden
olan bir fonksiyonu oldugu diisiiniilmemektedir. Bu noktada vurgulanmas1 gereken
husus hem halk arasindaki hem de Islami literatiirdeki anlamiyla meydana cikan
vesveselere, birey ehemmiyet ve deger atfederse, bu durumun, o bireyde obsesyonlarin

temellerinin atildigina isaret edebilecegidir.*

Amil’e gore, bilhassa dini OKB hastalarinin 6nemli bir kismi, ¢ocukluktan itibaren
dini bir ortamda, dini perspektif agirlikli yetistirildiginden, akillarina gelen
diisiincelerin vesvese oldugu yorumuyla, durumlarini bir psikopatoloji olarak
degerlendirmeyip hekime bagvurmaktan kaginabilmektedir. OKB ile aldkali bazi
caligmalar da hastalarin, rahatsizliklarini anormal karsilamamalar1 dolayisiyla bir
uzmana basvurmadiklarii bildirmektedir.!* Bununla beraber, dini OKB’li bireylerin
cogunlukla semptomlarini gizlemesi nedeniyle ge¢ tan1 aldig'® géz oOniinde
bulunduruldugunda, bu aragtirmanin dini OKB tanis1 almayan 6rneklemde dini OKB

egilimini ortaya ¢ikarmasi agisindan ehemmiyetli oldugu diigiiniilmektedir.

Hanife Yildiz Yagci, “Saplantili Dini Davraniglar” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Uludag
Universitesi SBE, 2006), s. 4.

Osman Amil, “Dini I¢erikli Obsesif Kompulsif Davranislarin Sosyodemografik Agidan incelenmesi
ve Vesvese Iliskisi” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Erciyes Universitesi SBE, 2013), s. 54.
1 Amil, a.gt,s. 4.

2. Nese Kocabasoglu, “Anksiyete Bozukluklarina Genel Bir Bakis”, s. 179.
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1.3. Arastirmanin Hipotezleri

Literatiirde yer alan teorik ve pratik ¢alismalar dogrultusunda, OKB ve dini OKB
egilimine iliskin test edilmek {izere on bir hipotez ileri siiriilmiistiir. Bu hipotezler

strastyla soyledir:
H.1. OKB egilimi cinsiyet degiskenine gore anlamli bir farklilik géstermektedir.

H.2. OKB egilimi {niversitede okunulan alana gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.

H.3. Dini Obsesyon egilimi {iniversitede okunulan alana gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.

H.4. Universite dgrencileri arasinda en fazla goriilen dini obsesyon egilimi
“Giinahkar Olma ve Farkinda Olmadan Giinah Islemis Olma Diisiincesi” dini

obsesyonudur.

H.5. Universite 6grencileri arasinda en fazla goriilen dini kompulsiyon egilimi

“Tovbe Etmek™ dini kompulsiyonudur.

H.6. Dini Obsesyon egilimi dini bilgi edinilen yere gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.

H.7. OKB egilimi kendini dini inang agisindan degerlendirmeye gore anlamli bir

farklilik gostermektedir.

H.8. Dini OKB egilimi kendini dini inang agisindan degerlendirmeye gére anlamli
bir farklilik gostermektedir.

H.9. OKB egilimi ile dindarlik diizeyi arasinda anlamli bir iliski yoktur.

H.10. Dini OKB ve OKB egilimi ile anne ve babanin ¢ocuk yetistirme tarzi

arasinda anlaml bir iligki vardir.
1.4. Arastirmanin Kapsam ve Simirhliklar:
Arastirmanin evreni, Istanbul ve Canakkale illerinde ilahiyat/Islami Ilimler Fakiiltesi,

Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Egitim Bilimleri Fakiiltesi ve Tip Fakiiltesinde okuyan

tiniversite 6grencilerini kapsamaktadir.



Aragtirmanin drneklemi, 2020-2021 egitim dgretim yillarinda Istanbul ve Canakkale
illerinde ilahiyat/Islami ilimler Fakiiltesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Egitim Bilimleri
Fakiiltesi ve Tip Fakiiltesinde okuyan ve arastirmaya goniillii katilim saglayan
ortalama 21,254+2,02 yas araligindaki 376 tiniversite 6grencisi ile sinirhdir.
Arastirma 6rnekleminin, evreni temsil ettigi varsayilmaktadir.

Arastirmanin siirliliklarindan biri 6rneklemin dini OKB tanili olmamasidir. Bu
arastirmanin 6rnekleminde OKB ve dini OKB sadece egilim a¢isindan ele alinmistir.
Aragtirma, Olgeklerin Ol¢tiigli niteliklerle smirlidir. Dolayisiyla bu arastirmada
OKB’nin etiyolojisindeki (biyolojik etkenler, psikososyal etkenler gibi) unsurlarin

tamami Ol¢lilememistir.



BOLUM II

KAVRAMSAL VE KURAMSAL CERCEVE

2.1. Obsesif Kompulsif Bozukluk

Obsesif Kompulsif Bozukluk, bireyin yasam kalitesini diisiiren ve bireyde bunalti
meydana getiren obsesyon ve kompulsiyonlar ile tanimlanmaktadir.*®> Obsesyon ve
kompulsiyonlar, ileride korkuya neden olabilecek, tehlike ve tehdit arz edebilecek
nesne, kisi, olay ya da olguya kars1 engelleme, onlem alma, denetleme maksadiyla
ortaya cikmaktadir. Birey; engelleme, 6nlem alma, denetleme maksadiyla yaptigi
ritiel eylemleri, anlamsiz olduklarini bilmesine ragmen diirtiisel bir sekilde
siirdiirmektedir. Bu ritiiel eylemleri gerceklestiremedigi takdirde yakinlarinin ya da
kendisinin basina kotii isler gelecegini diistinmektedir. Sonugta, ritiiel eylemleri
gerceklestirse de gerceklestirmese de kaygi ve korku igerisindedir. Bu durum bireyin

iiretkenligine, sosyal uyumuna ve basarisina zarar vermektedir.'*

Uzmanlara gore obsesyon ve kompulsiyonlarin ¢ok rastlanan bazi nitelikleri sunlardir:

1. Diisiince veya diirtii, bireyin zihnine 1srarci ve kalict bir bi¢imde zorla
gelmektedir.

2. Bireyi ilk diisiince ve diirtiiye kars1 karsit onlemler almaya iten kaygi hissi

gorilmektedir.

18 Selguk Budak, Psikoloji SozZigii (Ankara: Bilim ve Sanat Yayinlari, 2000), s. 656; Oguz E. Berksun,
Anksiyete ve Anksiyete Bozukluklar: (Istanbul: Turgut Yayincilik, 2003), s. 63; Hiisnii Erkmen,
“Obsesif Kompulsif Bozukluk ve Obsesif Kompulsif Spektrum Bozukluklar”, Giincel Klinik
Psikiyatri i¢inde, editorler Erdal Isik, Ender Taner, Umut Isik (Ankara: Asimetrik Paralel, 2008), s.
181; Reha Bayar ve Mesut Yavuz, “Obsesif Kompulsif Bozukluk”, Tiirkiye'de Sik Karsilasilan
Psikiyatrik Hastaliklar iginde, editérler Miifit Ugur, Ibrahim Balcioglu ve Nese Kocabasoglu
(istanbul: 1. U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Siirekli Trp Egitimi Etkinlikleri Sempozyum Dizisi No: 62,
Mart 2008), s. 185; Sefa Saygili, Ruh Hastaliklar: ve Korunma Yollar: (Istanbul: Elit Yaymnlar,
2001), s. 32.

1 Ozcan Koknel, Korkular, Takintilar, Saplantilar (Istanbul: Altin Kitaplar Yaymevi, 1998), s. 166-
167.



3. Obsesyon veya kompulsiyon, bireyin benligine yabanci bir sekilde
yasanmaktadir.

4. Obsesyon ya da kompulsiyon, garip ve akildis1 olarak algilanmaktadir.

5. Cogunlukla birey, obsesyon ve kompulsiyonlarina karsi koyabilmeyi cok

istemektedir.r®

Aragtirmalarin ¢ogu, iradedis1 diisiinceler ¢ok yaygin oldugundan, bu tiir diisiincelerin
akla gelme sebebinden ziyade 1srarci bir sekilde varliklarini siirdiirme sebeplerine
odaklanmaktadir. Dolayisiyla iradedist diisiinceler sikinti, rahatsizlik ve fonksiyon
kaybr meydana getirecek diizeyde israrci olana kadar OKB tanisindan bahsetmek

dogru bulunmamaktadir.®

Obsesif Kompulsif Bozuklugun Klinik tan1 kriterleri DSM-5 Tan1 Olgiitleri Bagvuru
Elkitabinda su sekilde gegmektedir:

A. Takintilarin (obsesyonlarin), zorlantilarin (kompulsiyonlarin) ya da her ikisinin birlikte
varligi:
Takintilar (obsesyonlar) (1) ve (2) ile tanimlanir:

1. Kimi zaman zorla ve istenmeden geliyor gibi yasanan, ¢ogu kiside belirgin bir kaygi
ya da sikintiya neden olan, yineleyici ve stirekli diigiinceler, itkiler ya da imgeler.

2. Kisi, bu diistincelere, itkilere ya da imgelere aldirmamaya ya da bunlar1 baskilamaya
calisir ya da bunlar1 bagka bir diisiince ya da eylemle yiiksiizlestirme (bir zorlantiy
yerine getirerek) girisimlerinde bulunur.

Zorlantilar (kompulsiyonlar) (1) ve (2) ile tanimlanir:

1. Kiginin takintisina tepki olarak ya da kati bir bigimde uyulmasi gereken kurallara gore
yapmaya zorlanmis gibi hissettigi yinelemeli davraniglar (6rn. el yikama, diizenleme,
denetleyip durma) ya da zihinsel eylemler (6rn. dinsel degeri olan sézler sdyleme, say1
sayma, sozciikleri sessiz bir bigimde yineleme).

2. Budavranislar ya da zihinsel eylemler, yasanan kaygi ya da sikintidan korunma ya da
bunlar1 azaltma ya da korkulan bir olay ya da durumdan sakinma amaciyla yapilir;
ancak bu davranmiglar ya da zihinsel eylemler, yiiksiizlestirecegi ya da korunulacag:
tasarlanan durumlarla gercekgi bir bigimde iliskili degildir ya da agik¢a asir1 bir
diizeydedir.

Not: Kiigiik gocuklar bu davraniglarinin ya da zihinsel eylemlerinin amaglarini dile
getiremeyebilirler.

B. Takintilar ya da zorlantilar kisinin zamanin alir (6rn. giinde bir saatten ¢ok zamanim

alir) ya da klinik agidan belirgin bir sikintiya ya da toplumsal, isle ilgili alanlarda ya da

onemli diger islevsellik alanlarinda islevsellikte diismeye neden olur.

5 Harold I. Kaplan-Benjamin J. Sadock, Klinik Psikiyatri, ¢ev. ed. Ercan Abay (istanbul: Nobel Tip
Kitabevleri, 2004), s. 207; Leyla Zileli, “Obsessif-Kompulsif Nevroz”, Ruh Sagligi ve Hastaliklar
i¢inde, yayin sorumlusu Orhan Oztiirk (Ankara: Tiirkiye Sinir ve Ruh Sagligi Dernegi Yayini,
1983), s. 203; M. Orhan Oztiirk, Ruh Saghg: ve Bozukluklar: (Ankara: Hekimler Yaym Birligi,
1995), s. 280; Bayar ve Yavuz, a.g.m., s. 188.

16 Ann M. Kring, Sheri L. Johnson, Gerald Davison, John Neale, Anormal Psikolojisi, ¢ev. ed.
Muzaffer Sahin (Ankara: Nobel Akademik Yayncilik, 2015), s. 208.



C. Takinti-zorlant1 belirtileri, bir maddenin (kétiiye kullanilabilen bir madde, bir ilag) ya
da baska bir saglik durumunun fizyolojiyle ilgili etkilerine baglanamaz.

D. Bu bozukluk, baska bir ruhsal bozuklugun belirtileriyle daha iyi aciklanamaz (6rn.
yaygin kaygi bozuklugunda oldugu gibi asir1 kuruntular; beden algis1 bozuklugunda
oldugu gibi dis goriiniimle asir1 ugrasma; biriktiricilik bozuklugunda oldugu gibi sahip
olduklarin1 elden ¢ikartmakta ya da onlarla iligskisini kesmekte giclik g¢ekme;
trikotillomanide [sa¢ yolma bozuklugu] oldugu gibi sagini yolma; deri yolma
bozuklugunda oldugu gibi derisini yolma; basmakalip davranig bozuklugunda oldugu gibi
basmakalip davranislar; yeme bozukluklarinda oldugu gibi torensel yeme davranisi;
madde ile iligkili ve bagimlilik bozukluklarinda oldugu gibi maddeleri ya da kumar
oynamay1 diisiinlip durma; hastalik kaygis1 bozuklugunda oldugu gibi bir hastaliginin
oldugunu diisiiniip durma; cinsel sapkinlik bozukluklarinda oldugu gibi cinsel itkiler ya
da diislemler; yikict bozukluklarda, diirtii denetimi ve davranim bozukluklarinda oldugu
gibi dirtiiler; yegin depresyon bozuklugunda oldugu gibi suglulukla ilgili diisiinsel
ugraslar; sizofreni acilimi kapsaminda ve psikozla giden diger bozukluklarda oldugu gibi
diisiince sokulmasi ya da sanrisal ugraslar ya da otizm agilimi kapsaminda bozuklukta
oldugu gibi yinelemeli davranis oriintiileri).

Varsa belirtiniz:

I¢goriisii iyi ya da oldukga iyi: Kisi, takinti-zorlant: bozuklugu inanislarinin kesinlikle
ya da olasilikla ger¢ek olmadiginin ya da gercek olabileceginin ya da olmayabileceginin
ayrimindadir.

T¢goriisii kotii: Kisi, takinti-zorlant: bozuklugu inanislarmin olasilikla gergek oldugunu
diisiintir.

I¢goriisii yok/sanrisal inamslar: Kisi, takinti-zorlant1 bozuklugu inanislarmin gercek
olduguna kesin olarak inanmaktadir.

Varsa belirtiniz:

Tikle iligkili: Kisinin o sirada ya da ge¢miste bir tik bozuklugu dykiisii vardir.!’

2.1.1. Tarihce

[k kez 1800 yilinda P. Janet tarafindan psikonevrozlar igerisinde obsesif kompulsif

tepkiler, “Psikasteni”’® baghg1 altinda ayrilmis ve bir psikonevrotik sendrom olarak

incelenmistir.’® Janet, psikasteninin irade zafiyeti neticesinde meydana ¢iktigini

kanmisindadir.?

1838’de Esquirol’un, F. Hanimim kismi deliligini bir tiir “uslamlama ve diirtii

monomanisi” seklinde smiflandirmasia kadar obsesif kompulsif davraniglar antik

17

18

19
20

Amerikan Psikiyatri Birligi, DSM-5 Tan: Olciitleri Basvuru Elkitab:, ¢ev. Ertugrul Kéroglu
(Ankara: HYB Yayncilik, 2013), s. 129-131.

Giintimiizde “Psikasteni” tabiri terkedilmekte ve obsesyonlar ayr1 bir sekilde incelenmektedir. bk.
Ayhan Songar, Psikiyatri (Istanbul: istanbul Universitesi Cerrahpasa T1p Fakiiltesi Yayinlari, 1976),
s. 299.

Songar, a.g.e., s. 299.

M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 278; M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, Ruh Sagligi ve Bozukluklar: I
(Ankara: Nobel Tip Kitapevleri, 2011), s. 481.
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caglardan bu yana ¢ogunlukla sosyal ve dini terimlerle izah edilmeye calisilmistir.
Esquirol, “uslam veya diirtii monomanisini” diirtiisel, istemdis1 ve 6nlenemez aktivite

seklinde tanimlamustir.?!

F. hanimin hastaligi, on sekiz yasindayken halasinin kiymetli esyalarini cebine
koymus olabilecegi endisesiyle baslamistir. Muhasebecilik yapan hastanin baslica
takintisi; hesaplar1 yanlis tutmak ve dokundugu paralar ya da kiymetli esyalarin
parmaklarina yapisip farkinda olmadan cebine girmesi ihtimalidir. Hasta, bu endisenin
anlamsiz ve mantik dis1 oldugunu bilse de kontrol edememektedir. Daha sonra el
yikama ve kiyafetlerinin bir seylere degecegi endiseleri de eklenmistir. Esquirol,
hastanin bu durumunun isten¢ (irade) zafiyetine isaret ettigini diislinmiis fakat
OKB’nin bir diisiince bozuklugu mu yoksa bir isten¢ bozuklugu mu oldugu hususunda

bir karara varamamustir.??

Esquirol’un, OKB’nin bir tiir monomani oldugu goriisii uzun stire kabul gérmemis ve
1850’lilerde bu kavrama kars1 goriisler ileriye siiriilmiistiir. 1866°da Morel, OKB
kavraminda miihim bir a¢ilim yapmigtir. Hastalarin duygusal anlamda bir ayaklanma
icerisinde olduklar1 ve durumlarinin bizzat farkinda olduklarina dair gézlem, delilik
igerisinde yer alan monomani tanimminin klinik olarak bu bozukluga karsilik
gelmedigini acik¢a ortaya koymustur. Morel, OKB’nin bir tiir otonomik sinir sistemi
hastaliginin kompleks bir goriiniimii olabilecegini ileri stirmiistiir. “Delire Emotif”
diye adlandirilan bu durum nevroz kavrami igerisinde sayilmaktadir. Morel ile ayni
fikirde olmayan Luys ise garip fikirlerin, istemsiz duygulanimlarin ve kompulsif
davraniglarin farkli korteks bolgelerinden kaynaklandigini 6ne siirmiistiir. OKB’nin
bir tiir nevroz olarak yeniden tanimlanmasi bilisten, duygulardan ve iradeden sorumlu
beyin bolgeleri ile bu bozuklugun iliskilendirilebilme ihtimalini tekrar giindeme

getirmistir.?®

1875 yilinda Legrand du Saulle tarafindan yapilan ¢alisma ile OKB’nin tanimu,
neredeyse giiniimiizdeki netligine ulagmistir. OKB’yi bir kisim psikotik ve depresif

semptomla da karigik olabilen, degisim gosteren, sinsi baglangi¢h ve i¢gdriiniin oldugu

2L Berksun, a.g.e., s. 59.
22 Berksun, a.g.e., s. 59.
23 Berksun, a.g.e., s. 60.
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delilik durumu seklinde tanimlamistir. Legrand du Saulle, ii¢ kademeli bir seyirden
bahsetmektedir. Ik kademede istemsiz, kendiliginden gelen ve onlenemez
diisiincelere eslik eden, kapiyi kilitleyip kilitlemediginden emin olamama gibi siiphe
hali vardir. Bu diisiinceler bazen zihinsel imajlar seklinde olabilmektedir. Bu
diisiinceler veya zihinsel imajlar kaygiya ve ritiiellere sebep olmaktadir. Ikinci
kademede anksiyete, depresyon ve kendine zarar verme meydana g¢ikmaktadir.
Hastalar esyalara dokunma korkusu, asir1 temizlik ve titizlik gibi garip davraniglar
gelistirirler. I¢ gorii bu kademede de mevcuttur. Uciincii kademede ritiieller,

obsesyonlar bireyin hayatini sekteye ugratmaktadir.?

1878 yilinda norolog Carl Westpahl obsesyonlari, depresyon semptomlarindan ayiran
ilk doktor olmustur. Westpahl, bazi diisiincelerin bireyin iradesi haricinde bilince
¢iktigini, bu diisiincelerin anlamsiz ve bireye yabanci oldugunu, ancak bireyin bu
diisiinceleri durduramadigini ve bunlarin normal diislince akisini bozdugunu,
cogunlukla bunlarin 6nceki diisiinceler ile bagmin bulunmadigini ve bireyin bu

diisiinceleri anlamsiz buldugunu belirtmistir.?®

1895°te Freud, obsesyonlarin agresif ya da cinsel diirtiilerden kaynaklandigini iddia
etmistir. Freud, obsesif semptomlarin hastalarin anal doneme gerilemeleriyle beraber
meydana ¢iktigini ve bir sonraki 6dipal ve genital asamalarla ilgili diirtiilerle basa
¢ikma yolu oldugunu 6ne stirmektedir. Psikanalitik kurama gore kompulsiyonlar, yap-
boz savunma mekanizmasinin kullanimindan kaynaklanmakta ve anksiyetenin kontrol

alta almmasini saglamaktadir.?

1917°de OKB’nin Klinik gériiniimii Freud tarafindan tanimlanarak yayinlanmistir.?’
Freud, fobik nevroz ile obsesif kompulsif nevrozu ruhsal koken ve psikodinamik
etkenler acisindan birbirinden ayirmis ve obsesif kompulsif nevrozun ruhsal kokeni ve

psikodinamigi ile ilgili yeni goriisler gelistirmistir.?®

24 Berksun, a.g.e., s. 61.

% Erkmen, a.g.e., s. 179.

% Berksun, a.g.e., s. 61-62.

27 Bayar ve Yavuz, a.g.m., s. 185.

28 M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 278-279; M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 481.

12



OKB’nin anlagilmasinda en miihim ilerleme 1984’te ABD’de yapilan Epidemiyolojik
Alan Yakalama (ECA) calismasinin yaymlanmasiyla olmustur. Bu calisma ile
OKB’nin zannedilenden ¢ok daha fazla oldugu bildirilmesi ile 1990’dan sonra bu

hastalik {izerine yapilan arastirmalar artmustir.?®

Son yillarda OKB’de psikanalitik kuramin gegerli olmadigina dair goriisler artmig ve

norobiyolojik calismalar agirlik kazanmustir.*°

2.1.2. Obsesyon

Obsesyon kelimesinin kokii Latince, “seytanin ruhu” anlamina gelen “obsessio”dur.
Gilinliik hayatta saplantili, takintili diislinceler bireyin ruhunu bir seytan gibi kontrol
altina almistir. Saplantili, takintili diistinceler bilingli ¢abayla bastirilamayan, istek dist
ortaya ¢ikan, dniine gegilmesi ¢ok zor olan ve bireyi kaygilandiran diisiincelerdir.!

Obsesyon, diger adiyla saplanti; istenmeyen, bunaltici ve unutmaya, bastirmaya
yonelik ¢abalara ragmen istemsiz bir sekilde ve tekrar tekrar biling diizeyine ¢ikarak
kendini gosteren inatc1 diisiince, diirtii ya da imajlara verilen addir.®? Birey, bunlar
asir1, abartili, rahatsiz edici ve kendine yabanci disiince, diirtii veya imajlar olarak
hissetmektedir. Bir sarkinin sozleri veya anlamsiz ifadeler gibi iyi huylu olanlarin
aksine, patolojik obsesyonlar akildist bir nitelige sahiptir ve bireyin is hayatin1 ya da
toplumsal yasamini engelleyebilecek diizeyde davranmisa ve bilince hakim
olabilmektedir. Kaygiyr dindirme maksadiyla bu obsesyonlara kompulsif tutum ve
eylemler eslik edebilmektedir. Tipik obsesyonlar arasinda kirlenme, baskalarina zarar

verme ya da baskalarimi dldiirme korkularin1 saymak miimkiindiir.®3

2 Erkmen, a.g.e., s. 179.

% M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulugahin, a.g.e., s. 490.

81 Koknel, a.g.e., s. 20-21.

% Engin Gegtan, Psikodinamik Psikiyatri ve Normaldisi Davranislar (Istanbul: Remzi Kitabevi,
1997), s. 194; Budak, a.g.e., s. 656; Rasit Tiikel, “Obsesif Kompulsif Bozukluk”, Anksiyete
Bozukluklar: i¢inde, editor Rasit Tiikel (Ankara: Cizgi Tip Yayinevi, 2000), s. 81; Kaplan-Sadock,
a.g.e., s. 206; M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 480; Erhan Bayraktar, “Obsesif
Kompulsif Bozukluk”, Psikiyatri Diinyas: Cilt 1, say1 1 (1997): s. 25; Rita L. Atkinson, Richard C.
Atkinson, Edward E. Smith, Daryl J. Bem, Susan Nolen-Hoeksema, Psikolojiye Giris, ¢ev. Yavuz
Alogan (Ankara: Arkadas Yayinlari, 1999), s. 532-533; Sefa Saygili, Ruh Hastaliklar: ve Korunma
Yollar: (Istanbul: Elit Yayinlari, 2001), s. 33.

3 Budak, a.g.e., s. 656.
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2.1.2.1. Obsesyon Tiirleri

Siddet ve Saldirganlik Obsesyonlari: Saldirganlik, ekseriyetle digerlerine
yonelik yaralama, 6ldiirme, farkli sekillerde zarar verme diislinceleri seklinde
meydana ¢ikmaktadir.34 Hastalara gore bu diisiincelerin biiyiisel bir giicii vardir
ve bu diisiinceler eylemle esit goriilmektedir.®® Bu yiizden (6rnegin) sevilen bir
kisinin 6lecegine dair bir diisiince, o kisinin hakikaten 61diigili ya da 6lebilecegi
etkisi olusturmakta ve hastanin yogun bir sucluluk duygusu yasamasina neden
olmaktadir. Zarar verme obsesyonu olan bireyler, makas, bigcak vb. sivri
nesnelerden uzak durabilmekte ve sevdigi insanlarla yalniz kalmaktan
kaginabilmektedir. Oliim ile ilgili obsesyonlar1 sebebiyle, 6liim ilan ve
haberleriyle karsilasmamak i¢in gazete okumayan, televizyon izlemeyen
hastalar mevcuttur. Baz1 hastalarda ise, arabalarin Oniine atlamak, kendini
pencereden atmak gibi kendine zarar vermeye yonelik obsesyonlar vardir.*®
Kocasimi veya ¢cocugunu zehirlemekten endiselenen bir kadin ya da annesini
merdivenlerden asagiya ittigini devamli kurgulayan bir ¢ocuk, siddet ve
saldirganlik obsesyonlarinin diger 6rnekleridir. Bu obsesyonlar sahibine biiyiik
bir eza vermektedir.>’ Ayrica saldirganlik obsesyonlar olanlarin yaklasik

2%82’sinde kontrol etme ritiielleri mevcuttur.3®

Kirlilik ve Bulasma Obsesyonlar1: Yaygin goriilen obsesyonlardan biri olan
bulagsma obsesyonu, tokalagmayla veya kapi tokmagi, para gibi objelere
dokunmakla idrar, gaita vb. bulasacagina, tuvalete gidildiginde {izerine idrar
sigramis olabilecegine yonelik kaygilar seklinde goriilmektedir. Bu obsesyona
sahip bireyler, bulagmay1 engelleme maksadiyla esyalara dokunmaktan ve

digerleriyle temas kurmaktan imtina edebilmektedir.>

Asirt el yikama
nedeniyle ellerinin derilerini zedeleyebilmekte veya mikrop bulasir endisesi ile

evlerinden ¢cikmayabilmektedirler.*

34
35
36
37

38
39
40

Tiikel, a.g.e., s. 88.

M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 284; Tiikel, a.g.e., s. 88.

Tiikel, a.g.e., s. 88.

James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, Anormal Psikoloji, cev. Okhan Giindiiz (Istanbul:
Kakniis Yaynlari, 2013), s. 389.

Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 28.

Tiikel, a.g.e., s. 88-89.

Kaplan-Sadock, a.g.e., 2004, s. 208; Erkmen, a.g.e., s. 181.
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* Kusku Obsesyonlari: Eylemin yapilip yapilmadigina dair siiphe igerisinde

olunmasi durumudur.*

Mesela, kusku obsesyonuna sahip hasta, evden
cikarken kapiy kilitleyip kilitlemedigi, iitiinlin fisini ¢ekip ¢ekmedigine dair
siiphe igerisindedir.*> Kusku obsesyonu olan bireyler, yapmasi gereken bir
eylemi unutmus olmak veya bir sekilde ¢evreye zarar vermek gibi kendilerini
suglamaya yonelik diisiincelere sahiptirler.*®

Cogunlukla bu obsesyonun pesi sira kontrol etme kompulsiyonlari

gelmektedir.* Kontrol etme kompulsiyonlar1 ise bazen hastanin saatlerine mal

olabilmektedir.*®

* Diizen Obsesyonlari: Bu obsesyon tiiriinde bireyler, her esyay1 sistemli ve en
dogru sekilde diizenlemeye c¢aligmaktadir. Egyalarina digerleri tarafindan

miidahale edilmesine ise direng gdstermektedirler.*®

+ Somatik Obsesyonlar: Kuduz, kanser gibi hayati tehlike arz eden hastaliklara

yakalanma kaygsi ile ilgili obsesyonlardir.’

» Diger Obsesyonlar (Cinsel, Simetri, Dini)

Cinsel Obsesyonlar: Bu obsesyonlar birey icin kabul edilemez ve utang verici
mahiyettedir. Bu obsesyonlar, escinsel olma ile ilgili korkular1 igeren

diisiinceler seklinde de goriilebilmektedir.*®

Simetri Obsesyonlar1: Objelerin ve olaylarin belirli bir yerde, diizende olmasi
veya esyalarin simetri icerisinde yerlestirilmesi seklinde goriilebilen bir

obsesyondur.*® Duvarda biraz egri duran bir tablo dahi hasta igin tahammiil

41
42
43
44
45

46
47
48
49

Sefa Saygili, a.g.e., s. 34.

Tiikel, a.g.e., s. 89.

Erkmen, a.g.e., s. 181.

Tiikel, a.g.e., s. 89.

Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 28; Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 534; Adnan Ziyalar, Psikiyatrik
Semioloji ve Medikal Psikoloji (fstanbul: Istanbul Universitesi Cerrahpasa T1p Fakiiltesi Psikiyatri
Klinigi Vakfi Yaymlari, 1981), s. 59.

Saygili, a.g.e., s. 34.

M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 280; Tiikel, a.g.e., s. 89; Sefa Saygili, a.g.e., s. 39.

Tiikel, a.g.e., s. 89.

Tiikel, a.g.e., s. 89; Erkmen, a.g.e., s. 181.

15



edilemez bir goriintiidiir.>® Bu obsesyon bireyin yavas hareket etmesine neden
oldugundan yemek, giyinmek gibi giindelik eylemler uzun zaman

alabilmektedir.5?

Din1 Obsesyonlar: Cogunlukla dindar bireylerde giinah kabul edilen

diisiincelerin zihne gelmesi seklinde meydana ¢ikmaktadir.>?

2.1.3. Kompulsiyon

Saplantili, takintili diisiinceleri ortadan kaldirma maksadiyla birey, irade disi ve
yapmak mecburiyetinde olduguna inandigi1 eylemler yapmaktadir. Bu eylemler
psikolojide ‘kompulsiyon’ diye adlandirilir.>® Kompulsiyonlar bazen gozlemlenebilen

davranislar bazen de zihinsel eylemler seklinde olabilmektedir.>*

Kompulsiyon sahibi; diger bir ifadeyle zorlanimli birey, biling diizeyindeki aksi yonde
iradesine ragmen belli bir sekilde davranmaya zorlandigini hissetmektedir. Birey
kompulsiyonunun tam anlamiyla bilincinde olsa da onu ortaya ¢ikartan asil sebep her
zaman bilingsizdir ve kompulsif davranis ya da davranislar ger¢eklesmedigi veya iradi
olarak engellendigi zaman akut kaygi ortaya ¢ikmaktadir.>® Birey, kompulsiyonu

gerceklestirmeye direndikce kaygi artmaktadir.>®

2.1.3.1. Kompulsiyon Tiirleri

*  Yikama ve Temizlik Kompulsiyonlari: Yineleyen bicimde dus alma, el
yikama ve/veya devamli evi, esyalar1 temizleme, saatlerce camasir, bulasik
yikama seklinde goriilebilmektedir.>” Mesela bir kadin hasta, iistiine idrar

sigradig1 sliphesiyle saatlerce tuvalette kalmakta ve yaklasik dort bes kalip

%0 Songar, a.g.e., s. 303.

51 Erkmen, a.g.e., s. 181.

2 Tiikel, a.g.e., s. 89.

58 Koknel, a.g.e., s. 20-21; Tiikel, a.g.e., s. 81; M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 278; Rita L. Atkinson ve

ark., a.g.e., s. 532-533.

M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 480; Saygil, a.g.e., S. 33.

% Budak, a.g.e., s. 656-657.

5% Kaplan-Sadock, a.g.e., s. 206; M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 280; Saygily, a.g.e., s. 38; Ziyalar, a.g.e.,
s. 54.

57 M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 281; Tiikel, a.g.e., s. 90; Rita L. Atkinson, Richard C. Atkinson, Ernest
R. Hilgard, Psikolojive Giris II, ¢ev. Kemal Atakay, Mustafa Atakay, Aysun Yavuz (Istanbul:
Sosyal Yayinlar, 1995), s. 621.

54
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sabunla ellerini ve bacaklarmi yikamaktadir.>® Bu kompulsiyona sahip birey,
kendisinin, ¢evresinin veya esyalarin pis, kirli oldugu diisiinceleriyle, temizlik
yoluyla basa ¢ikmaya calismaktadir.®® Yikama eylemi neticesinde bireyin
mikrop veya hastalik kapmaya yonelik kaygilarinin azalmasi ve gegici de olsa
rahatlama hissi yasamasi dolayisiyla kompulsiyon, bir ritiiel haline

gelebilmektedir.®

Temizlik kompulsiyonlarina sahip bireyler, devamli yikanarak koti
diisiincelerinden ve sucluluk duygularindan arindiklarini diisiinebilmektedir.
Bu durumda yikanma, adeta bir ayin yerine ge¢gmekte ve ruhsal arinma aract
islevi gormektedir.! Ornegin, el yikama kompulsiyonunda ruhsal Kirlilik
duygusu, bedensel kirlilik duygusuyla yer degistirmektedir. Ellerini kirli
oldugu algistyla uzun siire yikayan birey, bir tlrlii temizlenmis
hissedememektedir. Zira Kirlilik duygusu, sugluluk duygusuyla baglantilidir.
Lady Macbeth’in® higbir sekilde ellerini temiz hissetmemesi de islettirdigi

cinayet dolayisiyla bitmek bilmez bir sugluluk duygusu yasamasidandir.

Kontrol Etme Kompulsiyonlari: Cogunlukla, emniyeti saglamakla ilgili
olarak meydana ¢ikmaktadir. Mesela birey, iitii fisinin prize takili bir sekilde
birakilip birakilmadigin1 veya hava gazi muslugunun kapali olup olmadiginm
tekrar tekrar kontrol edebilmektedir. Defalarca tekrarlanan bu davranislar,
yangin ¢ikmasi, evdekilerin hava gazindan zehirlenmesi gibi felaketleri
engelleme maksadiyla yapilmaktadir ve gogunlukla bunlarin arkasinda yok
etme ve siddet icerikli obsesif diisiinceler yer almaktadir. Bunun diginda
kontrol etme, bulagsma ile ilgili kaygilar1 giderme maksadiyla da

yapilabilmektedir.®*

Tekrar Kompulsiyonlar1: Bazi davranislarin belirli bir bicimde ve sayida

tekrar edildigi kompulsiyonlardir. Bu kompulsiyona sahip birey, torensel

58
59
60
61
62
63
64

Zileli, a.g.e., s. 204.

Tiikel, a.g.e., s. 90; Berksun, a.g.e., s. 64.

Rita L. Atkinson, Richard C. Atkinson, Ernest R. Hilgard, Psikolojiye Giris 11, s. 621.

Atalay Yoriikoglu, Cocuk Ruh Saghig: (Ankara: Tiirkiye Is Bankas1 Kiiltiir Yayinlari, 1978), s. 242.
Lady Macbeth 6rnegi i¢in bk. “Boliim I Girig”, s. 1.

M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 491.

Tiikel, a.g.e., s. 90.
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aktivitelerini tam olarak yapip yapmadigma dair siipheye diisebilmekte ve
emin oluncaya kadar aktivitelerini yineleyebilmektedir.%® Mesela, geng bir kiz
okul hazirlig1 yaparken (okul c¢antasini diizenlemek, taragini yanina almak,
odadan ¢ikmak gibi) her hareketi lic dort kez tekrarlamaya yonelik bir zorlanti
duydugu i¢in derslere hep ge¢ kalmaktadir.®®

* Diizenleme Kompulsiyonlari: Esyalari, bir simetri ve uyum saglamak tizere
belirli bir diizen igerisinde tutmaya c¢alisma bi¢iminde goriilen
kompulsiyonlardir. Cogunlukla, genel bir rahatsizlik hissini hafifletmek
amaciyla  yapilmaktadir.%” Diizensizlize higbir sekilde miisamaha

gosterilmemektedir.%®

e Sayma Kompulsiyonlari: Zihinsel kompulsiyonlar icerisinde
zikredilmektedir.® Hasta, gordiigii veya diisiindiigii sayilar1 saymaktan
kendisini alikoyamamaktadir. Tasit plakalarini, evlerin numaralarini, binalarin
kac kat oldugunu saymaktadir.”® Bazi hastalarda sayr sayma disaridan
anlagilamayacak bir sekildedir. Mesela, herhangi bir eyleme baslamadan 6nce
aklindan bir say1 tutup ardindan eyleme gecer; lakin saydiktan sonra sayip
saymadig1 hususunda siipheye diigiip tekrar sayar ve yapilacak eylemi de
tekrarlar. Sayilan sayilarin siras1 bozulursa sayma iglemini basa alir. Ugurlu ve
ugursuz sayilar1 vardir. Ugursuz sayr akla gelirse derhal ugurlu say1 ile

zihinden uzaklastirilmaya ¢aligilir.”

* Diger Kompulsiyonlar (Dokunma, Biriktirme)

Dokunma Kompulsiyonlari: Bu kompulsiyona sahip birey, kendisini belirli
objelere dokunma mecburiyetinde hissetmektedir.”? Mesela, yolda yiiriirken

65
66
67
68

69
70
71
72

Tiikel, a.g.e., s. 90.

Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 532.

Tiikel, a.g.e., s. 90.

Clifford T. Morgan, Psikolojiye Giris, ed. Sirel Karakas ve Riikzan Eski (Konya: Egitim Kitabevi
Yayinlari, 2011), s. 314.

Tiikel, a.g.e., s. 90.

Saygili, a.g.e., S. 35.

M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 280; M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 483-484.

Tiikel, a.g.e., s. 91.
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kotli bir olayimmn meydana gelecegi kaygisiyla yol boyunca direklere

dokunmak.”

Biriktirme Kompulsiyonlari: Sahip olunan hi¢bir esyayr atamama, ihtiyag
duyulmamasina ragmen satin alma seklinde gériilmektedir.”* Sadece biriktirme
kompulsiyonu olan bazi bireyler, faydasiz goriilen pek cok esyaya sahip
olduklar1 i¢in yasam alanlar1; temizlik, yemek yapma gibi normal aktiviteleri

dahi engelleyecek diizeyde daginik ve diizensizdir.”

2.1.4. Epidemiyoloji

Myers ve arkadaslar1 ile Robins ve arkadaslari tarafindan 1984 yilinda yapilan
Epidemiyolojik Alan Yakalama Calismasina gére OKB’nin dordiincii sik goriilen
psikiyatrik hastalik oldugu tespit edilmistir. Hastaligin yasam boyu prevelansinin
%2,5 oldugu bildirilmistir.”

OKB genellikle 22-36 yaslarinda baslamaktadir. Cogunlukla yirmili yaslarn ilk
yillarinda Obsesif Kompulsif Bozukluga yakalanilir. Bu rahatsizlik, obsesiflerin
sadece %15’inde otuz bes yasindan sonra meydana ¢ikmaktadir.”” Yetiskinlerde kadin
ve erkeklerde esit dagilim gosterirken, ergenlerde erkeklerde daha fazla
goriilmektedir.”® OKB’nin genel popiilasyonda hayat boyu rastlanma diizeyi takriben

%2-3’tiir.”®

Hafif diizeyde semptomlar1 olan OKB hastalarinin ¢ogu psikiyatra veya psikologa
basvurmadigi, diger bir kismi1 ise semptomlarini ¢evresinden gizlemeye calistigi icin,

OKB’nin sikligii ve yaygiligini saptamak zor olabilmektedir. Bir¢ok olguda, OKB

8 Saygili, a.g.e., s. 39.

" Tikel, a.g.e.,s. 91.

s James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, a.g.e., s. 406.

6 Erkmen, a.g.e., s. 180.

" Oguz Tan, Takintilar, Vaka Ornekleri ve Tedavi Yontemleri (Istanbul: Timas Yaymlari, 2017), s.

32. OKB semptomlarmin hastalarin %75’inde 25 yasindan 6nce bagladigini tespit eden ¢alisma icin

bk. Irem Yalug, Nese Kocabasoglu, Giilsen Aydogan, Berfu Giinel, “Obsesif Kompulsif Bozukluk

ve Panik Bozuklukta Depresyon ve Kisilik Bozuklugu Komorbiditesi”, Diisiinen Adam Dergisi 16

(2003): s. 32.

Turan Ertan, “Psikiyatrik Bozukluklarin Epidemiyolojisi”, . 29.

" Kaplan-Sadock, a.g.e., s. 206; Ertan, a.g.m., s. 29; Nese Kocabasoglu, “Anksiyete Bozukluklarina
Genel Bir Bakis”, s. 176.
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semptomlarinin ilk goriildiigii zaman ile psikiyatriste bagvuru arasinda ortalama yedi

yil gibi oldukga uzun bir siire gecebilmektedir.®

OKB hastalariin ¢ogunda baska bir anksiyete bozuklugu veya depresyon mevcuttur.

Hastalarda diger psikiyatrik bozukluklarin hayat boyu prevalanst %60-70’e

ulagmaktadir 8

Kiiltiirlerarasinda OKB’nin bazi belirtilerinde farkliliklar olsa dahi hastalanma

oranlar1 bakimindan anlamli farkliliklar bulunmamustir. Dolayisiyla, hastaligin

diinyanin her yerinde yakin oranlarda gériilebildigini séylemek miimkiindiir.®?

2.1.5. Obsesif Kompulsif Bozuklugun Sebepleri

Ogrenme Kurami: Mowrer’in, Iki Evre Kuramina gore, birinci evrede nesne
ya da disilincelerin kaygi olusturabilecek uyaranlarla kosullanmasi ile
obsesyonlar (kosullu wuyaranlar) meydana ¢ikmaktadir. Semptomlarin
gelisiminin tamamlandig: ikinci evrede, kaygi olusturan obsesif diisiinceler,
kaygiy1 ortadan kaldirmak {izere kompulsif eylemleri (kaginma yanitlarini)
harekete gecirmekte ve kayginin azaltilmasi da bu yanitlar1 giiclendirmektedir.
Kisaca bu kuram, obsesyonlar1 kaygi olusturan kosullu yantlar,
kompulsiyonlar1 da kaygiyr gidermek maksadiyla 6grenilmis ve kayginin

azaltilmastyla da pekistirilmis eylemler olarak agiklamaktadir.®

Biyolojik Sebepler: Son yirmi bes yilda bu bozuklugun biyolojik temellerini
arastiran pek ¢ok arastirma yiritilmiistir. Bunlar OKB’nin genetik
temellerinden  beyin  fonksiyonlarindaki  ve  norotransmitterlerdeki
anormalliklere ¢esitlilik gOsteren arastirmalardir. Bu {i¢ ¢alisma tiiriinden
toplanan verilere gore biyolojik etkenler, OKB’de diger kaygi bozukluklarina

nazaran daha fazla rol oynamistir.8*

8 Tiikel, a.g.e., s. 82.

8. Berksun, a.g.e., s. 70.

8 Erkmen, a.g.e., s. 181.

8 Tiikel, a.g.e., s. 84-85; Erkmen, a.g.e., s. 179.

8 James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, a.g.e., s. 396.
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* Norokimyasal Etkenler

Norotransmitterler: OKB’nin ortaya cikisinda serotonin mekanizmasindaki
bozulmanin rol oynayabilecegini gosteren calismalar mevcuttur. Hastalarin
beyin  omurilik  sivilarindaki  serotonin  metabolitlerinin  saglikli

insanlarinkinden farkl1 olmasinin da bu bilgiyi destekledigi diisiiniilmektedir.®®

Serotonerjik Sistem: OKB’nin ilacgli tedavisinde, serotonin geri alim
inhibitorlerinin  diger ilaglardan daha etkili oldugunun goriilmesi,

arastirmalarda bilhassa serotonerjik sisteme agirlik verilmesine yol agmistir.®®

OKB’deki patolojinin, reseptdr seviyesinde yiiksek diizeyde duyarliligin
gelismesiyle alakali oldugu ve serotonin geri alim inhibitdrlerinin kullanimi ile

yiiksek diizeyde duyarliligin normale dondiigii ileri siiriilmiistiir.®”

Dopaminerjik Sistem: OKB patogenezinde dopamin ndrotransmiyon

sisteminin de rol oynayabilecegini destekleyen pek cok veri mevcuttur.®

Beyin Goriintiileme Calismalari: OKB, beyin hiicrelerinde meydana gelen bir
¢alisma bozuklugundan kaynaklanabilmektedir.®® Beyin goriintiileme
teknikleri ile son zamanlarda yapilan ¢alismalarin sonuglarina gore frontal lob
ve bazal gangliyonlarda fonksiyonel bir bozuklugun olabilecegine dair

O Pozitron emisyon tomografisiyle yapilan

bulgular ortaya ¢ikmistir.’
fonksiyonel beyin goriintiileme calismalarinda, OKB tanili hastalarin kaudat
niikleus, singulat girus ve orbital frontal korteks bolgelerinde® kanlanma ve
metabolizma artis1 bildirilmistir. Ilag tedavisi ile semptomlardaki azalma ile

beraber bu artisin da azaldig1 gézlemlenmistir.%

Erkmen, a.g.e., s. 179-180.

Tiikel, a.g.e., s. 85; Kaplan-Sadock, a.g.e., s. 206.

Tiikel, a.g.e., s. 85-86.

Bayar ve Yavuz, a.g.m. s. 186; Tiikel, a.g.e., s. 86.

Tan, a.g.e., s. 105.

Tiikel, a.g.e., s. 86; James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, a.g.e., s. 398.

bk. Ann M. Kring, Sheri L. Johnson, Gerald Davison, John Neale, a.g.e., s. 207; Bayar ve Yavuz,
a.g.m., s. 186.

Tiikel, a.g.e., s. 87; Kaplan- Sadock, a.g.e., s. 206; Erkmen, a.g.e., s. 180; Berksun, a.g.e., s. 69-70;
Erhan Bayraktar, a.g.e., s. 26-27.
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Diger Calismalar: Elektrofizyolojik c¢alismalardan EEG arastirmalar ile
noroendokrin  ¢aligmalarinda hastalarda bazi aksamalara rastlandigi

bildirilmistir.%

Kalitimin Etkisi: OKB hastalariin birinci dereceden akrabalarinin yaklagik
%20-25 sikliginda OKB tanist almig olmasi, kalitimsal bir egilimin
olabilecegini gosterse de kaliim ve aile g¢evresinin etkisini ayirmadaki
basarisizlik sebebiyle genetik katkiy1 belirlemede yetersiz bulunmaktadir. Son
yillarda yapilan ¢aligmalara gére, OKB es tanilanma orani, tek yumurta
ikizlerinde yiizde seksen yedi (%87), ¢ift yumurta ikizlerinde ise yiizde kirk
yedi (%47) oranindadir.®*

» Psikolojik Sebepler

Bilissel Etkenler: Obsesyonlarla ilgili biligsel yaklasim, her insanin bazen
istenmeyen ve tekrar eden diisiincelere kapilabildigini varsaymaktadir. Mesela,
sarkilar ya da miizik esligindeki reklam sloganlar1 ¢cogunlukla istenmeyen bir
sekilde bilinci isgal edebilmektedir. Bununla beraber, bazen zihne gelen nefret
uyandirict diisiincelerde oldugu gibi, bu diislinceleri de bertaraf etmek
miimkiindiir. Obsesyonun igerigi ne kadar kaygi uyandiriciysa, diislinceyi
bertaraf etmek de (obsesif olsun veya olmasin) birey icin o kadar
zorlagmaktadir. Stres arttik¢a bu diislincelerin siklig1 ve siddeti artmaktadir.
Bilhassa, kalitimsal anksiyetesi olan birey icin obsesif diisiinceler daha sikinti

verici ve uzaklastirmasi daha zor bir hal almaktadir.%

Obsesif olmayan birey i¢in herhangi bir durum, sikinti verici disiinceleri
tetiklediginde, birey bu diisiinceleri kabul edilemez bulup kaygiya kapilmadan
kolaylikla tistesinden gelebilmektedir. Obsesif birey ise kaygiya kapilmakta ve
diistincelerini  uzaklastiramamaktadir. Bireyin uzaklagtiramadigr obsesif

diisiinceler ise daha da pekismektedir.%

©
w

Erkmen, a.g.e., s. 180.

4 Tiikel, a.g.e., s. 87.

> Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 536-537.
® Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 537.

© © ©
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OKB’li bireyler, davranislari yineleyen bir bigimde kontrol etmeye ve tehlikeyi
yok etmeye/olumsuz sonuclart ortadan kaldirmaya yonelik girisimlerde
bulunabilmektedir.®” Kompulsif yikanma ritiielleri, mikrop ve hastalik
kapmayr  obsesyona  doniistiren  bireyin  giivende  hissetmesini
saglayabilmektedir. Bu davranislar kaygiy1 azalttig1 i¢in pekistirilmektedir ve
gegcici bir kurtulma hissi olusturmaktadir. Ancak obsesif diisiinceler artmaya
devam eden bir siklikla ve yogunlukla geri gelmektedir. Bu yiizden birey, bu
diisiincelerin her yinelemesinde aymi ritiieli tekrar yerine getirmek zorunda

hissetmektedir.%

Psikodinamik Etkenler: Anal donemde ¢ocugun diirtiilerinde iki degerlilik,
iki yonliilik anlamlarina gelen ambivalence mevcuttur.®® Gaitanin, idrarmn
iceride tutulmasi veya disar1 birakilmasi birbirine zit, iki yonlii eylem ve
isteklerdir. Dolayisiyla iki yasindaki ¢ocuk, hayatinda ilk olarak diirtiisel
yonden yiiklii ancak birbirine zit iki yeti olan tutma ve birakmay1
kullanabilecek duruma gelmistir. Bununla beraber, bu yetinin kullanimi
baslangigta ¢ocugun degil, annesinin istegine ve egitim sekline baghdir.
Cocugun yapisindaki birbirine zit iki yonelim, toplum, cevre ve aile ile
stirtiisgmeye neden olur. Cocugun anal bolge ve islevlerinin asir1 denetimi, aile
ve toplumda bu islevlere verilen 6nemin gostergesi olarak kabul edilmektedir.
Bu nedenle, bu donemdeki saplanma zit yonlii tutum ve duygularin artmasina
yol agmaktadir. OKB’de de her istek, diisiince ve davranisin bir olumlu bir de
olumsuz tarafi mevcuttur.!%° Birey, bir hareketi yapip yapmamak, herhangi bir
seyi isteyip istememek arasinda bocalamaktan bazen hareket edemez hale

gelebilmektedir.t

Freud, obsesif kompulsif nevrozun olusumunu anal déneme takilip kalmaya

baglamlstlr.lo2 Cocukluk c¢agindaki anal doneme has diirtiiler, yetiskinlik

% Koknel, a.g.e., s. 166-167; Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 537.

% Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 537.

% Kaplan- Sadock, a.g.e., s. 207; Rasit Tiikel, “Anksiyete Bozukluklar1”, Psikiyatri i¢inde, editorler
Isin B. Kulaksizoglu, Rasit Tiikel, Alp Ugok, Ilhan Yargig, Olcay Yazic1 (istanbul: Istanbul
Universitesi Basim ve Yayinevi, 2009), s. 83.

100 M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 490.

101 Zileli, a.g.e., s. 205.

192 Erkmen, a.g.e., s. 129; Tan, a.g.e., s. 127.
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cagindaki bireyin bilingdisinda etkinliklerini devam ettirmektedir. Birey, anal
diirtiilere karst savunma mekanizmalariyla kendisini koruma ihtiyaci

duymaktadir.’%® Bu savunma mekanizmalarina asagida yer verilmistir.

Karsit Tepki Kurma: Karsit tepki kurma mekanizmasinda bireyin benligi alt
benlikteki bilingdis1 yasak diirtii ve egilimlere zit tepkiler gelistirmeye
caligmaktadir. Mesela, bilin¢dis1 kabalik, nefret egilimlerine kars1 asir1 kibar,

nazik; kirlilige kars1 abartil diizeyde titiz, temizlik diiskiinii olmaktadir.%*

Yalitma: Obsesif birey, yasadigi olaylarin zihinsel yaniyla duygusal yanini
birbirinden ayirmaktadir. Obsesifler yasadiklar1 olayr sanki bagkasi yasamig
gibi “kuru birer bilgi” olarak hatirlamaktadir. Olaylari, tecriibeleri yalitip

duygusal yiikleri sinir dis1 etmektedirler.1%

Bastirma: Birey, sikint1 veren hatiralar1 bilingdisina itmektedir. Bir yetiskin
icin kabul edilemez olan kiskanclik, 6tke vb. duygular yas ilerledikge
bastirilmakta ve hatirlanamaz duruma gelmektedir. Bununla beraber bastirilan
duygular, bireyin hayatina etki etmeye devam etmektedir. Yetiskinlerin
anlamsiz gibi goriinen ¢ogu davranisinin temelinde bastirilmis duygular

bulunmaktadir.1%

Kompulsiyonlar, esasinda anlamsiz aktiviteler olmayip bir seri savunma
mekanizmas1 aracilifiyla gelistirilmis ve sorunu ¢ozme maksadi iceren
davraniglardir. Kompulsiyonlarin temelinde sucluluk duygusu vardir. Sikinti
ve sugluluk hissi kompulsiyonlar yoluyla hafifletilmeye ¢alisilmaktadir. Asirt
temizlik diiskiinii, detayci bireyler bu tutumlar ile vicdanlarini ve ruhlarini

armdirma gabasi igerisindedir.%

103 M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 491.

104 Tan, a.g.e., S. 134; M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 491-492,

105 Tiikel, “Anksiyete Bozukluklar1”, Psikiyatri iginde, s. 83; Tan, a.g.e., s. 134-135; M. Orhan Oztiirk,
a.g.e., s. 280.

1% Tan, a.g.e., s. 136.

107 Ziyalar, a.g.e., s. 13.
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Obsesif kompulsif bozuklugu olan bireyler iizerine yapilan psikanalitik
degerlendirmede asir1 geligsmis bir siiperegoya sahip olduklart agiga ¢ikmustir.
Kisilikleri sadistik bir egilim gostermektedir. Pislenmek ve tuvalette tizerlerine
Kir bulasmasi ihtimali onlar1 ¢ok endiselendirir. Cimrilik ve para biriktirme
yaygin goriilmektedir. Psikoanalitik teoriye gore para, gaita (feges) karsiligi
olarak temsil edilmektedir.%®

Bu rahatsizliga sahip bireylerde biiyiisel diisiince mevcuttur. Biiytisel diisiince,
akildan gecen bir istegin, duygunun biiylisel bir tesirle digerlerini
etkileyebilecegi veya bir olayin meydana gelmesine sebep olabilecegi
diisiincesidir. Birey, aklindan gecenlerin gergeklesecegini diisiinlip endiseye
kapilmaktadir. Sevdigi birine karsi nefret duygusu belirince veya onun
Olebilecegini disiiniince hakikaten de o kisinin olecegini ya da ona bir
ugursuzluk gelecegini diisiinmektedir. Bu acgidan ugur ve ugursuzluk

kavramlar1 birey icin 6nemli bir yere sahiptir.1%°

Psikanalitik yaklasima gore obsesyon ve kompulsiyonlar bireyi kendi
anksiyetesinin asil kaynagina ulasmaktan alikoymaktadir. Obsesif diislinceler,
bastirilmis ve kilik degistirerek tekrar meydana ¢ikmis (diismanlik, yikicilik
gibi) kabul edilemez giidiilerdir. Birey bunlarin kendisinin bir parcasi
olmadigini hissetmekte ve yasaklanmig giidiileri bozmak veya telafi etmek igin
kompulsif eylemler gergeklestirebilmektedir. Kompulsif ritiieller, tehditkar
giidiileri bireyin bilingli farkindaliginin diginda birakmasini da saglamaktadir;
devamli bu ritiiellerle kendisini mesgul eden birey uygunsuz eylem ve
fikirlerden uzak kalmaktadir.’'® Bununla beraber kompulsiyonlar, bireyi
timiiyle rahatlatmamaktadir. Zira savunmalar olumsuz diirtiiyii ortadan
kaldiramamaktadir; onlarin tam ziddi davraniglara sebep olarak bir bakima

devam etmelerine de yol agtigindan bireyin bunaltis1 da devam etmektedir.'!*

18 Ziyalar, a.g.e., s. 58.

109 M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 492.
110 Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 535.

111 M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 492.
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Psikiyatrist Engin Gegtan’in bildirdigine gore, psikodinamik yaklagimda
obsesyonlar ve kompulsiyonlar ortaya cikis sekilleri yoniinden {i¢ grupta

incelenmektedir:

1. Kararsizlikla Beraber Gelen Diisiince Karigikligi Nobetleri: Kararsizligin
yogunlugu nedeniyle birey, kendi hafizasina veya tanik oldugu durumun
gergekligine yonelik kusku igerisindedir. Bireyin diislinceleri iki segenek
arasinda gidip gelmektedir. Mesela, evden ¢iktiktan sonra ocagi veya
kapiy1 kapatip kapatmadigr hususunda kararsiz kalir, kararsizligin yol
acacagi kaygiy1 gidermek i¢in geri doniip tekrar kontrol eder ve emin olana
kadar bu siire¢ tekrarlanir.*'?

2. Birbiri Ardina Yapilan Torensel Eylemler: Torensel eylemler, giinliik rutin
davraniglarin miibalagali versiyonlar1 olmakla beraber bazen alisilmisin
disinda ve mantiksiz eylemlerden de olusabilmektedir. Bu torensel
eylemlere 6rnek olarak art arda el ya da kiyafet yikama, sayr sayma,
dokunma veya dokunmaktan ka¢inma fiilleri zikredilebilir. Bu eylemler
cogunlukla bireyi yorgun diisiirene dek siirmektedir. Torensel
davraniglarda birey, biriken iki karsit gerilimi, tek bir eylemi tekrar ederek
ya da daha karmasik eylemler yoluyla gidermektedir.!!3

3. Dehset Verici Eylemlere Gegme Diisiincesiyle Gelen Nobetler: Dehset
verici eyleme gecme diisiincesiyle gelen nobetlerde birey, denetimini
yitirip sevdiklerine ya da bir bagkasina zarar verme ihtimalinin diigiincesi
lizerinden kaygiya kapilmaktadir. Ornegin, bir gen¢ adam zamaninda
sokaga attig1 bir portakal kabuguna birinin basip diiserek Olmiis
olabilecegi diisiincesinden kurtulamamaktadir. Dehget verici eyleme
gecme diisiinceleri bastirilmis 6fkeyi simgelemektedir. Bu diisiincelerin
meydana getirdigi panik ve dehset, sucluluk duygularinin da giin yiiziine
cikmasini saglamaktadir. Bazen birey, bu diisiinceler uzaklastiktan sonra

saatlerce kendine gelememektedir. 114

112 Engin Gegtan, Psikodinamik Psikiyatri ve Normaldisi Davranislar, s. 196; Engin Gegtan, Cagdas
Yasam ve Normaldisi Davramiglar (Ankara: Maya Yayinlari, 1984), s. 197.

13 Gegtan, Psikodinamik Psikiyatri ve Normaldisi Davranislar, s. 197-199; Gectan, Cagdas Yasam ve
Normaldisi Davranisiar, s. 198.

114 Gegtan, Cagdas Yasam ve Normaldisi Davramslar, s. 198; Gegtan, Psikodinamik Psikiyatri ve
Normaldis1 Davranmisiar, s. 197-199.
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Psikososyal Etkenler: Obsesif kompulsif bozuklugun olusumunda toplumsal
etkenlerin rolii net bir sekilde belirlenmemis olmakla beraber obsesif
kompulsif kisilik yapisinin toplumsal tutumlarla irtibatli olabilecegine dair
veriler mevcuttur. Kuralci, titiz, diizenli bilhassa ¢ocukluk doneminde asiri
kuraler ve asirt disiplinli egitim veren toplumlarda; tertipli, temizlige
ziyadesiyle 0zen gosteren, diizen ve zaman kavrami daha giiclii kisilikler
yetistigi kabul edilebilir. Japon toplumu buna 6rnek verilmektedir. Ancak
OKB’nin Japon toplumunda baska toplumlara nazaran daha ¢ok goriildiigiine
dair bir bulgu mevcut degildir. Fakat bu rahatsizligin st sosyokiiltiirel
diizeydeki kesimlerde ve tuvalet egitimine asir1 diiskiin, sucluluk, utang ve
giinahkarlik duygularinin iizerinde fazla duran ailelerde daha ¢ok goriildiigii
diisiiniilmektedir.!'® Fakat bu hususta iyi hazirlanmis arastirmalar oldugundan

bahsedebilmek zordur.11®

Cogu insan bazi kompulsif davranislar sergileyebilmektedir fakat OKB’li
kisiler obsesyonun meydana getirdigi kaygiy1 azaltabilmek icin kendilerini, bu
obsesyona bir tepki olarak, bir eylemi devamli yineleme mecburiyetinde
hissetmektedirler. Kisi, davranisinin mantiksiz veya abartili oldugunun
farkinda olsa dahi bu istegi kontrol edemedigi hissine kapilmaktadir.**” Her
giin ellerini kanatacak diizeyde agir temizleyiciler kullanarak, saatlerce

yikayan OKB’li kisiler buna 6rnek verilebilir.!!8

2.1.6. Tedavi

OKB,

oncelikle serotonin geri alim inhibitorii ilaglar ile “alistirma” ve “tepki

onlenmesini” iceren davranis terapisiyle tedavi edilmektedir.*® Farkli arastirmalarin

sonuclarina gore, ila¢ ve davranis tedavilerinin birlikte kullanilmasi, tedavide en iyi

sonuglart vermistir.

120

115 M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 282.
116 M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 489.
17 Rita L. Atkinson ve ark., a.g.e., s. 533; James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, a.g.e., s.

393.

118 James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, a.g.e., s. 393.
119 Tiikel, a.g.e., s. 95-96.
120 Erkmen, a.g.e., s. 186; Tiikel, a.g.e., s. 95-96.
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Ik Basamak Farmakoterapi: ilk basamak tedavide kullanilan serotonin geri
alim inhibitorleri, (hastalig1 ortadan kaldirmayip) semptomlarin kontrol altina

alinmasini saglamaktadir.*?

Kullanilan (Baz) flaclar: Klomipramin (antidepresan): OKB’de etkili oldugu
bulunan ilk ilactir.?? Klomipramin ile tedavi olan hastalarin %40-55’inde
semptomlar yatismustir. 11a¢ kesildiginde niiksetme egilimi olmas1 nedeniyle,
ilacin en az bir y1l gibi uzun bir siire etkili dozda kullanilmas1 gerekmektedir.*?
Kardiyak yan etkileri sebebiyle uzun siire yliksek dozda kullananlarin belirli

araliklarla kardiyolojik muayeneden gegmesini gerektiren bir ilagtir, 24

Segici Serotonin Geri Alim Inhibitdrleri (SSRI’1ar): Farkli mg’larda fluoksetin,
fluvoksamin, sertralin, paroksetin, sitalopram.'?® SSRI’lar, OKB’de iizerine en
¢ok calisilan, olumlu sonuglarin elde edildigi ila¢ grubu olmustur.?®
SSRI’larin klomipramine tercih edilmesi, tedavinin kesilmesine yol agan yan
etkileri daha az bulundurmasindan kaynaklanmaktadir. Bununla birlikte,
SSRI’larin klomipramine gore daha fazla siklikta paradoksal anksiyete,
ajitasyon ve uykusuzluga neden oldugu da goz éniinde bulundurulmalidir.*?’

Erigkinlik doneminde meydana ¢ikan obsesif kompulsif bozukluk tedaviye

daha iyi yanit vermektedir.*?®

Gli¢lendirme Tedavileri: Bu tedavilerden bir netice alinamazsa risperidon,
olanzapin gibi bir ndroleptik veya lityum ile giiclendirme tedavisi
uygulanabilmektedir. Diger ila¢lar ise monoaminooksidan inhibitorleri olan

(MAOI), buspiron ve klonazepamdir.?®

121
122
123
124
125
126
127

Tiikel, a.g.e., s. 96.

Erkmen, a.g.e., s. 184.

Tiikel, a.g.e., s. 96.

Erkmen, a.g.e., s. 185.

Erkmen, a.g.e., s. 185; Bayar ve Yavuz, a.g.m., s. 191; Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 29-30.
Ann M. Kring, Sheri L. Johnson, Gerald Davison, John Neale, a.g.e., s. 213.

Tiikel, a.g.e., s. 96-97.

128 Berksun, a.g.e., s. 70.
129 Bayar ve Yavuz, a.g.m., s. 191.
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Agir, kronik ve direngli hastalarda bazi iilkelerde nadir olmakla birlikte
prefrontal lobotomi uygulanmaktadir. En uygun tedavi yaklagimi; psikoterapi,

davranis tedavisi ve ilaclarla beraber yiiriitiilendir.**

* Davrams Terapisi: Davranis terapisi, farmakoterapiler kadar etkindir ve bazi
caligmalar faydali etkilerin davranis terapisiyle daha kalict hale geldigini
gostermektedir. Dolayisiyla ¢cogu klinisyen davranis¢i terapiyi bir tedavi

secenegi olarak kabul etmektedir.!3!

1966 yilinda Ingiltere’de Victor Meyer dnciiliigiinde OKB’ye yénelik bilissel
davranisei tedaviler baslatilmistir. Meyer, (tepki engellemeli maruz birakmay1)
TEMB’yi, maruz birakma yaklasimini gézden gecirdikten sonra OKB tanili
hastalarin kaygilarint azaltmak i¢in uyguladigi kompulsif rittiellerine yonelik

kullanmaya baslamistir.t32

Davranis terapisinde en etkili tedavi metotlarindan biri olan yasayarak
alistirmada hasta, tim semptomlarini hafiften agira, kolaydan zora dogru bir
liste igerisinde siraya koymaktadir. En hafif ve en kolay semptomlardan
giderek agirlasan ve zorlayanlara dogru Ustline giderek alistirma egzersizleri
yapmaktadir. Mesela, ellerinin kirlenecegi diisiincesiyle higbir yere
dokunmayan hastaya oOnce kolayca dokunabilecegi esyalara, nesnelere
dokunma; el yitkamay1 giderek artan siirelerle geciktirme, el yikama siirelerini
de giderek azaltma alistirmalar1 yaptirilmaktadir. Dokunma ile meydana ¢ikan
bunaltiya dayanma veya bunaltinin artmasini isteyerek daha ¢cok dokunma; el
yikamayr azaltirken de bunaltiya katlanma ya da bunaltinin gelmesini,

artmasin1  isteme egzersizleri ogretilmektedir.!®

Bu esnada bunaltiy1
yatigtiracak gevseme yollar1 da hastaya gosterilmektedir. Bunun haricinde,
hastaya biligsel alistirmalarla baska diisiincelere, baska etkinliklere yonelme

ogretilmektedir.3*

180 M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 286.

181 Kaplan- Sadock, a.g.e., s. 210.

132 Ann M. Kring, Sheri L. Johnson, Gerald Davison, John Neale, a.g.e., s. 210.

133 M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 286; M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 495.
13 M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 495.
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Bilissel davraniser terapi tedavisine baslamadan once hastanin kapsamli bir
psikolojik degerlendirmesi yapilmaktadir. Terapist, hastanin biligsel davranisci
terapi tekniklerini uygulamaya hazir durumda bulundugundan ve tedavi igin
gerekli motivasyona sahip oldugundan emin olmalidir. Psikolojik
degerlendirme, hastanin problemlerinin bir listesini olusturmaya ve
problemleri hazirlayan, meydana ¢ikaran, siirdiiren faktorleri belirlemeye
imkan tanimaktadir. Hazirlanacak problem listesinde hastanin gilinliik yasamini
kisitlayan ve giinliik faaliyetlerini sekteye ugratan biitiin obsesyonlari,
kompulsiyonlari, kaginma davraniglari ve giivence arayislari bulunmalidir.
Bilhassa kompulsiyonlar ile ilgili hastadan veya yakinlarindan bilgi alinmali
ya da hastanin kompulsiyonlar1 goriisme esnasinda gézlemlenerek kayit altina

alinmalidir.1®

OKB’nin biligsel davranigg1 terapisinde en ¢ok alistirma ve tepkiyi dnleme
teknikleri kullanilmaktadir.?®® Bu iki teknigin amaci, semptom olarak ortaya
c¢ikan eski uyumsuz tepkilerin sondiiriilmesi ve bunlarin yerine daha saglikli ve
yeni davranislarin  kazandirilmasidir. Uygulamalar esnasinda hastalar,
bunaltiya yol acan veya kaginma davranisinin ortaya ¢ikmasina sebep olan
uyaran ya da durumlarla kademeli bir sekilde karsi karsiya getirilmekte ve
kompulsiyonlarin gerceklestirilmesi onlenmektedir.’*” Birey bunalti meydana
getiren bir durumla karsilastiginda bunalt1 giderek artmakta ve en list diizeye
ulastiktan sonra yavas yavas yatisarak ortadan kaybolmaktadir. Alistirma
seanslar1 esnasinda meydana ¢ikan bunalti diizeyleri tedavi Ssonucunu
etkilememektedir. Bu ylizden eskiden alistirma seanslarinda ileri diizeyde
bunalt1 yasayan bireylere, bunaltinin giderilebilmesi adina ek olarak uygulanan

gevseme egzersizlerinin dnceki gibi ehemmiyeti kalmamigtir.13®

Alistirma tedavileri, gergek yasam sartlarinda/dogrudan ya da hayal etme
seklinde iki farkl1 yolla uygulanabilmektedir.**® En iyi sonuglar, gercek yasam

kosullarinda alistirma tedavilerinden alinmaktadir. Alistirma terapileri yavas

135 Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 30.

1% Tan, a.g.e., s. 197-201; Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31; Tiikel, a.g.e., s. 97.

187 Tiikel, “Anksiyete Bozukluklar1”, Psikiyatri iginde, s. 89-90; Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31.
138 Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31.

139 James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, a.g.e., s. 400; Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31.
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ya da hizli olabilmektedir. Hizli alistirma tedavilerinden daha kisa zamanda
sonu¢ alinabilmektedir. Bunun haricinde uzun siiren alistirma oturumlari, kisa
stiren oturumlardan daha tesirli olmaktadir. Alistirma uygulamalari, terapistle
beraber veya hastanin bir yakiniyla birlikte ya da kendi basina yiirlitmesi

suretiyle yapilabilmektedir.4

Biligsel davranis¢i terapi uygulanan OKB hastalarindan bazilar1 tedaviyi
erkenden birakabilmektedir.'*! Biligsel davranis¢i terapi uygulanmus, alti ay ile
alt1 y1l arasinda degisen siirelerle izlenen hastalarin %75’inde iyilik halinin
stirdligli gozlenmistir. Basar1 oraninin yiiksek olmasi ve niikksetme oraninin da
tam aksine diisiik bulunmas1 dolayisiyla biligsel davranisci tedavi yaklasimlari,

OKB’nin tedavisinde ilk segenek konumunda degerlendirilmistir. 42

Ev 6devleri biligsel davranis¢i tedavinin, terapi seanslart arasindaki donemde
de siirdiiriilmesini saglamas1 bakimindan bu tedavi tiirlinde 6nemli bir konuma
sahiptir!®® Bu yiizden aile mensuplarindan birinin, ev ddevlerinin
yapilmasinda ve denetlenmesinde yardimci olmasi faydali olabilmektedir.
Hastalar, dis ortamda obsesif kompulsif belirtilerini gizleme egiliminde
olduklarindan ¢ogunda belirtiler evlerindeyken daha bariz hale gelmektedir.
Bu sebeple, hastanin durumu hakkinda ailesiyle iletisim ve etkilesim igerisinde
olmak ciddi bir ehemmiyet arz etmektedir. Aile ile yapilan goriismelerde hasta
ile ilgili duygu ve diisiincelerin paylasilmasi; hastalik ve tedavi yaklagimi ile
beraber hastaya nasil davranilmasi gerektigi hakkinda bilgi verilmesi ve ev
Odevlerinin yiiriitiiliip denetlenmesinde yardimci olabilecek aile {iyesinin

belirlenmesi gerekmektedir. 44

Hasta ve Aileye Damismanhk: OKB sadece hastayr degil, biitliin aileyi
etkilemektedir. Cogunlukla aile, hastanin obsesyon ve kompulsiyonlarin
durduramadigi gergegini kabullenmekte zorlanmaktadir. Aile, tepki gosterme

veya kizma yoluyla hastanin semptomlarini alevlendirebildigi gibi, onunla iyi

140 Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31.

141 Tan, a.g.e., s. 197.

142 Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31.

143 Tiikel, a.g.e., s. 97-98; Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31-32.
144 Erhan Bayraktar, a.g.m., s. 31-32.
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olmak adina hastanin her s6z ve eylemini onaylamak suretiyle semptomlarin
pekismesine de neden olabilmektedir. OKB hususunda ailenin
bilgilendirilmesi ve egitilmesi bilhassa tedavi siireci i¢in biiylik bir ehemmiyet
arz etmektedir. Tedavi siirecinde aileye danigsmanlikta {izerinde durulmasi

gereken hususlar sunlardir:'#°

1. Hastanin yineleyen diisiince ve tutumlarina yonelik yargilayict bir tavir
takinilmamalidir.

2. Rahatsizlig1 nedeniyle sik sik sugluluk hisseden hastaya karsi rahat, oldugu
gibi kabul eden ve anlayish bir tutum sergilenmelidir.

3. Hastalik semptomlarini huysuzluk veya kasitli eylemler olarak yorumlayan
aileler, hastalik hakkinda bilgilendirilmelidir.

4. Hastalar, psikoterapi disinda, sozleri veya eylemleriyle
yiizlestirilmemelidir.

5. Hastalara kompulsiyonlarini durdurmalarina yonelik baski yapilmamalidir.

6. Hastanin kizginhik ve Ofkesini sézel olarak ifade etmesine miisaade
edilmelidir.

7. Hastanin ikileme diisen, kararsiz tutumlarma karsilik devamli onu
onaylayan, giivence veren veya onun yerine karar alan bir tavir takinmaktan

kaginilmalidir.246

2.2. Dini Obsesif Kompulsif Bozukluk

Dini takintilar olan bireyler, giinah ve ceza hususunda hissettikleri kaygilarin abartili
ve mantik dist oldugunu ¢ogunlukla kabul etme egilimi gostermektedir. Onlarla ayn1
dine mensup diger bireylerin bu kaygilarla ilgili ayn1 diizeyde sikint1 yagsamadiklarinin
da farkindadirlar. “Yaratict beni hakikaten affetmis midir?”, “Tim kararlarimda
Yaratict’y1 ilk siraya koyuyor muyum?”, “Dua ederken dikkatimi tamamen duaya

verdim mi?” vb. ifadeleri igeren devamli kaygi, kusku ve sugluluk hislerine yol acan

145 Tiikel, a.g.e., s. 100-101.

146 Dogru yapip yapmadigi, temizlenip temizlenmedigi gibi hususlarda devamli sorular soran ve onay
arayisl icinde olan hastanin esi ya da ebeveyninden, bu tiir sorulara karsilik olarak giliven veren
yanitlar vermemeleri talep edilmektedir. Zira bu yanitlar, kisa bir siireligine hastay1 rahatlatsa dahi
uzun vadede obsesif diisiincelerinin daha da pekismesine neden olmaktadir. Bilgi i¢in bk. Sefa
Saygili, Ruh Hastaliklar: ve Korunma Yollar: (istanbul: Elit Yayinlari, 2001), s. 36.

32



diisiincelere sahiptirler.**” Cogunlukla bireyin dini takint1 egilimi gosterdigi konular,
diger din mensuplar1 tarafindan 6nem atfedilmeyen ve kaygiya mahal vermeyen
hususlardir. Bu tiirden dini takinti igerikli davranmislar, bireyin inancinda 6nem
atfedilen dini uygulamalarin gergeklestirilmesini de engellemektedir. Mesela, bireyin
giinah kabul edilen, rahatsiz eden ve Yaratici’nin gazabiyla alakali diisiinceleri
tetiklendiginden ibadethaneye gitmeyi birakabilmekte veya cemaate katilmay1

reddedebilmektedir.1*®

Ulkemizde dindar bireyleri psikiyatriste bagsvurmaya yonelten dini obsesif-kompulsif
sikayetler arasinda en sik rastlananlar; kararsizlik ve milkemmeliyet¢ilik sebebiyle
abdest ve namazlar1 sonlandiramama seklindeki obsesif yavaglik, dogrulugundan
siiphe etme ve temizlik kurallarina uymamis olma endisesiyle pek cok kez abdest

almak ve namaz kilmak seklinde asir1 temizlik ve kontrolcii olma sikayetleridir.4°

2.2.1. Dini Obsesyon

Dini obsesyonlar ¢ogunlukla dindar insanlarda ibadet ederken meydana ¢ikmakta ve
dini inanca uygun olmayan diisiinceler olarak goriilmektedir. Birey icin ¢ok rahatsiz
edici olmakla birlikte hastalik olarak kabul edilmesi de giiclesmektedir.>°

Dini obsesyonlara biitlin din mensuplar1 yakalanabilmektedir. Mesela, Hristiyanlikta
reformun baslaticis1 Martin Luther ve Cizvit tarikatinin kurucusu Loyolali Ignatius bu
rahatsizliga sahip olduklarini yazilarinda belirtmislerdir. Martin Luther ve Loyolalt
Ignatius®® bu durumdan kurtulmak igin bitap diisene kadar giinah ¢ikarmis ve ibadet

etmislerdir.?>

Vesvese: Dini obsesyonla ilgili Islam literatiiriindeki terim vesvesedir. Vesvese

kelimesi sozliikte ‘akla gelen bozuk ve kotii diisiince!®, kotiilige kiskirtma, ic

147 Christine Purdon ve David A. Clark, Takintilarla Basa Cikma, ¢ev. Aylin Giindogdu ve Piar Iscen
(istanbul: Psikonet Yayinlar1, 2016), s. 36.

148 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 39.

149 Erol Goka, Bilimlerin Vicdam Psikiyatri (Ankara: Utopya Yaymevi, 1999), s. 159-160.

%0 Erkmen, a.g.e., s. 182.

151 Luther ve Ignatius “Tanr1’ya kiifretme” obsesyonuna sahipti.

152 Tan, a.g.e., s. 86-87.

153 Ragib el-isfahani, Miifredat (Kur’an Kavramlar: Sézliigii), ¢ev. Yusuf Tiirker (Istanbul: Pinar
Yayinlari, 2007), s. 1561.
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154

huzursuzluk, zan, siiphe, (yaprak vb. i¢in) hisirti™*, gizli ses, kalbe yararsiz endise

birakma®®’ gibi anlamlara gelmektedir.

Kur’an’da vesvese, seytanin fisildar gibi kotii telkinlerde bulunarak dogru yolda
ilerlemekten alikoymasi, fenaliklara tesvik etmesi seklinde nitelenmektedir. Sadece
seytanin degil, nefsin kalbe biraktig1 faydasiz sikint1 ve telasa da vesvese denmistir. >
“Andolsun, insan1 biz yarattik ve nefsinin ona verdigi vesveseyi de biz biliriz.”*®’
Ayette gecen nefsin vesvesesi ifadesi, kalpten gecen gizli duygular, kuruntular,
vehimler gibi igsel durumlari kapsamaktadir.’®® Kalpten gecip niyet ve karar seklini

almayan vesveseler ise mesuliyet dogurmamaktadir.t®

Hadislerde de vesvese hususuna yer verilmistir. Baz1 sahabeler Peygamber’e (sav)
gelip soylemeyi dahi biiyiik kabahat sayacaklari seyleri iglerinden gecirdiklerini
belirttiklerinde Peygamber (sav) bu durumun imanin apagik hali oldugunu bildirmistir.
Bu hadisin izahi, vesvesenin kendisinin degil, vesveseyi dile getirmeyi dahi biiyiik
kabahat olarak gérmenin apacik bir iman alameti oldugudur.®°

Bagka bir hadis 6rneginde, ibadet ederken vesveseye kapilmayla ilgili olarak, namaz
kilarken abdestin bozulduguna dair gelen sirf vesvese nedeniyle namazi bozmanin

gerekmedigi belirtilmektedir.

154 Serdar Mutcali, Arapca-Tiirkce Sozliik (Istanbul: Dagarcik Yayinlari, 1995), s. 983.

155 Ahteri Mustafa b. Semsiiddin Karahisari, Ahteri Kebir (Arapca-Tiirk¢e Biiviik Lugdt), (Istanbul:
Osmanli Yayimevi, 1978), s. 478.

16 Elmalili Hamdi Yazir, Hak Dini Kur’an Dili (Tiirkce Tefsir), cilt 9 (Istanbul: Nebioglu Basimevi,
1962), s. 6422-6425. Ornekler icin bk. Muhammet Mustafa Bayraktar, “Genglik Doéneminde
Goriilen Baz1 Psikolojik Belirtiler ve Din Egitimi Iliskisi -Obsesif Kompulsif Belirti Ornegi-"
(Yaymlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Yiiziincii Y1l Universitesi SBE, 2007), s. 81-82.

157 Kaf Stresi, 50/16.

158 ibn Kesir, Hadislerle Kur’an-1 Kerim Tefsiri, gev. Bekir Karliga ve Bedrettin Cetiner (istanbul:
Cagr1 Yayinlari, 1986), s. 7450; Siileyman Ates, Yiice Kur’an’'in Cagdas Tefsiri, cilt 11 (Istanbul:
Yeni Ufuklar Nesriyat, 1991), s. 208.

159 en-Nesei, Siinen 'iin-Nesei, Cilt 5, gev. A. Muhtar Biiyiik¢inar, Ahmet Tekin, O. Faruk Harman ve
Yasar Erol (Istanbul: Kalem Yaymcilik, 1981), s. 571-572. ilgili hadis icin bk. ibni Mace, Siinen-i
Ibni Mdce Tercemesi ve Serhi, Cilt 5, cev. Haydar Hatipoglu (Istanbul: Kahraman Yayinlari, 1983),
S. 574-575.

160 Hanifi Akin, Sahih-i Miislim Muhtasar: (Istanbul: Polen Yaynlari, 2005), s. 67-68.

161 e7-Zebidi, Sahih-i Buhdri Muhtasar: Tecrid-i Sarih Tercemesi ve Serhi, Cilt 6, ¢cev. Kamil Miras
(Ankara: Diyanet Isleri Baskanlig1 Yayinlari, 1984), s. 355-356. Diger hadis 6rnekleri igin bk. Amil,
a.g.t., s. 46-48; Sefikanur Siimeyra Uguz, “Obsesyon, Bagacikma ve Din” (Yaymlanmamis Yiiksek
Lisans Tezi, Necmettin Erbakan Universitesi SBE, 2018), s. 31-33.
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Islami literatiirde vesvese hususunu teferruatli olarak ele alan islam alimlerinden
birinin Belhi oldugunu séylemek miimkiindiir.’®? Belhi, vesveseyi insana en ¢ok tesir
eden ve sikint1 veren ruhsal bir rahatsizlik olarak ele almistir.'®® Ayrica Islami
literatiirde Gazali, Ibni Sina gibi baz1 Islam alimlerinin de vesvese hakkinda goriisleri
bulunmakla beraber, bu hususun bir psikopatoloji olarak sistematik bir sekilde ele

alindig1 ¢aligmalara rastlanmadigi bildirilmektedir.1%*

Dini literatiire ait olan ‘vesvese’ kavraminin obsesif diisiince ve kompulsif
davranisglarla birebir ayn1 anlama gelmedigi, bununla beraber kuruntudan {imit etmeye
kadar pek cok diisiince, davranis ve duyguyla ilgili olan bu kavramin obsesyonlar1 da

icerecek sekilde genis bir anlam1 oldugu gériilmektedir.1%°

Scrupulosity: Scrupulosity terimi teknik olarak “bir kisinin dini uyumunu engelleyen
sagliksiz ve hastalikli bir tiir titizlik” anlamina gelmektedir. Bu terim Latincede “bir
ayakkabinin i¢cine konuldugunda rahatsizliga ya da yiiriimeyi engellemeye neden olan

kiigiik, keskin cakil tas1” anlamma gelen scrupulus kelimesinden tiiretilmistir.*®®

Scrupulosity, esas olarak ahlaki/dini hususlarla ilgili patolojik sugluluk veya obsesyon
ile tanimlanan, genellikle ahlaki/dini kompulsif ritiiellerin eslik ettigi son derece

endise verici ve uyumsuz bir psikolojik bozukluktur.*®” Bu bozukluk obsesif din

162 Omer Faruk Soylev, “Din Perspektifinden Obsesif-Kompulsif Bozukluklar: Modern Yaklasimlar ve
Eba Zeyd El-Belhi’nin Katkilar1”, Cumhuriyet Ilahiyat Dergisi 24/2 (Aralik 2020): s. 906.

163 Ebh Zeyd el-Belhi, Mesdlihu 'I-Ebddn ve’l-Enfiis: Beden ve Ruh Saghgi (Nesir-Ceviri), cev. Nail

Okuyucu ve Zahit Tiryaki (Istanbul: Tiirkiye Yazma Eserler Kurumu Baskanligi Yayinlari, 2012),

s. 502.

Hanife Yildiz Yagci, “Saplantili Dini Davraniglar” (Yaymlanmamig Yiiksek Lisans Tezi, Uludag

Universitesi SBE, 2006), s. 34-37.

Yasemin Angin ve Muhammed Kizilgegit, “Obsesif Kompulsif Bozuklugun Dini Kavramlarla

[liskisi ve Manevi/Dini Temelli Tedavi Yaklasimlari: Teorik Bir Bakis”, flahiyat Tetkikleri Dergisi,

say1 53 (Haziran 2020): s. 344; Yasemin Angin, “Obsesif Kompulsif Bozukluk Tanili Hastalarda

Dini Yénelim ve Tanr1 Algisinin Incelenmesi: Bir Karma Yéntem Arastirmasi” (Yayinlanmamisg

Doktora Tezi, Atatiirk Universitesi SBE, 2020), s. 49. Diger bir calismada vesvese kavraminin

obsesyona karsilik gelebildigi, din alaninda kompulsiyonlar1 karsilayacak bir kelimenin ise tespit

edilemedigi bildirilmigstir. Ali Kerdige ve Habil Sentiirk, "Psikoloji ve Din Agisindan Takintilar:

“Vesvese’ Uzerine Analizler" Tiirk Din Psikolojisi Dergisi, say1 2 (Aralik 2020): s. 124.

Wayne M. Weisner and Pius A. Riffel, “Scrupulosity: Religion and Obsessive Compulsive Behavior

in Children”, American Journal of Psychiatry 117, 4 (1960): s. 314.

Chris H. Miller and Dawson W. Hedges, “Scrupulosity Disorder: An Overview and Introductory

Analysis”, Journal of Anxiety Disorders 22, 6 (2008): s. 1042.
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stiphe ve korkular, istenmeyen kiifiir i¢erikli diisiince ve imajlar ile kompulsif dini

ritiieller, giivence arayisi ve kaginma gibi hususlar1 icermektedir.1®8
2.2.1.1. Dini Obsesyon Tiirleri

2.2.1.1.1. Tanr’ya ve Dini Ogelere Kars: Kiifiir ve Saygisizhk

Yaygin dini obsesyonlardan biri “Allah’a kiifretme” seklinde ortaya ¢ikmaktadir.
Dindar birey, kendisini Allah’a veya kutsal seylere kars1 kotii sozler diistinmekten
alikoymaya calissa da hastalig1 sebebiyle buna engel olamamaktadir.®® Psikiyatriste
basvuran bireyler, Tanri’ya ve dini Ogelere yonelik kiifiirlerin, kotii diisiince ve
imgelerin bilhassa ibadetler esnasinda artmak suretiyle zihinlerine niifuz ettiginden
yakinmaktadir.!® Ornegin, dindar bir birey abdest alirken veya namaz kilarken zihnine
gelen Tanrr’ya kiifiir diisiincelerinden dolay: tekrar tekrar abdest almaktadir.'’* Bir
baska 6rnek, ¢ok dindar bir gencin tuvaletteyken Allah’a yonelik kotii sozlerin aklina
gelmesidir. Bu durum sebebiyle ciddi bir panige ve korkuya kapilan geng igin tuvalete
gitmek artik bir eziyete doniismiistiir.'’2 Bu obsesyon nedeniyle dindar bireyler asiri

{iziintii hissetmekte ve sikint1 yasamaktadir.!”

2.2.1.1.2. itikadi Hususlarda Siipheye Diisme

Dini obsesyonlar1 olan dindar bireyler “Allah var mi1, yok mu?” gibi inan¢ ve imana
dair sorular takintili bir sekilde kendilerine tekrar tekrar sormakta ve diistinmektedir.
Dindar bireylerin bu sorular1 kendilerine tekrar tekrar sorup diistinmeleri inang veya
iman eksikliginden kaynaklanmamaktadir. Dindar bireyler, bu obsesyonlarin
beyindeki biyolojik bozukluktan kaynaklandigini bilmedikleri i¢in kendilerini kiifriin

esiginde kabul etmekte ve zayif imanli olmakla itham etmektedir.*’*

188 Jonathan S. Abramowitz and Ryan J. Jacoby, “Scrupulosity: A Cognitive-Behavioral Analysis and
Implications for Treatment”, Journal of Obsessive-Compulsive and Related Disorders 3, 2 (2014):
s. 140.

189 Tan, a.g.e., s. 86; Atalay Yoriikoglu, Cocuk Ruh Saghg, s. 241. Ornekler igin bk. Yasemin Angin,
a.g.t., s. 66.

170 Goka, a.g.e., s. 159.

71 M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 278.

172 Zileli, a.g.e., s. 204.

113 Goka, a.g.e., s. 159.

17 Tan, a.g.e., s. 86; Koknel, a.g.c., s. 168. Vaka 6rnekleri i¢in bk. Mehmed Paksu, Vesvese Sebepleri
ve Kurtulus Yollar: (Istanbul: Nesil Yayinlari, 1997), s. 47-49.
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2.2.1.1.3. Giinah Sayilan Seyleri Yapma Istegi

Baska bir dini obsesyon Ornegi ise “glinah seyleri yapma” istegidir. Giinah seyleri
yapma isteginden kasit, bireyin (hirsizlik, zina vb.) haram fiiller islemeyi arzu etmesi
degildir. Namaz esnasinda kotii anlamli el hareketleri yapmak, camide kalkip kiirsii
duvarmi kirletmek gibi garip fiillerdir bireyin yapmak istedikleri.}’® Aslinda dindar
birey giinah, yasak kabul edilen eylemleri gerceklestirmekten korkmaktadir fakat bir
taraftan da bu eylemleri yapma diirtiisiinii hissetmekten kendisini alikoyamamaktadir.
Mesela, bu semptomlara sahip bir imam, camide dua ederken dini degerlere uygun
olmayan davramslar sergileme diirtiisii hissetmektedir.}’® Hasta, giinah addettigi ve
yapmaktan korktugu eylemleri icra etmeye yonelik gii¢lii bir istek duymaktadir.

Dolayisiyla, iki zit durum arasinda devamli bocalamaktadir.'””

2.2.1.1.4. Giinahkar Olma ve Farkinda Olmadan Giinah Islemis Olma

Diisiincesi

Diger bir dini obsesyon tiirii, glinahkar olma ve/veya farkinda olmadan giinah islemis
olma diisiinceleri seklinde ortaya ¢ikmaktadir. Meseld, otuz yaslarinda ev hanimi
dindar bir hasta, herhangi bir eyleminin ardindan giinaha girdigi endisesiyle yogun bir
kayg1 yasamaktadir. Klinik tedavi almis ve olumlu dini telkinlerle bir nebze iyilesme
gostermis olsa da ufak bir olay neticesinde tekrar giinahkar biri oldugu kaygisiyla

aglama nébetleri gecirmistir.1’8

2.2.1.1.5. ibadetlere Hazirhk Niteligindeki Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya
Cikan Obsesyonlar

Ibadetlere hazirlik niteligindeki temizlenme ritiielleri, fiziksel temizligin de 6tesinde

manevi bir temizlik anlami ihtiva etmektedir.1”® Dolayisiyla temizlenme ritiiellerinde

% Tan, a.g.e., s. 86.

176 Neda Armaner, Psikopatoloji’de Dini Belirtiler (Ankara: Demirbas Yaynlari, 1973), s. 114.

17 Songar, a.g.e., s. 300.

178 Neda Armaner, a.g.e., s. 195.

179 Habibollah Ghassemzadeh, Ramin Mojtabai, Akram Khamseh, Nargess Ebrahimkhani, Arab-Ali
Issazadegan and Zahra Saif-Nobakht, “Symptoms of Obsessive-Compulsive Disorder in a Sample
of Iranian Patients”, International Journal of Social Psychiatry vol. 48, no. 1 (2002): s. 26.

37



aciga cikan dini obsesyonlarda, fiziksel temizlik ile ilgili endiselere manevi temizlige
yonelik endiseler de eslik etmektedir. Ornegin, orta yash dindar bir ev hanimi,
kendisini Allah’a kars1 ¢ok kirli hissetmekten ve temizlenememekten yakinmaktadir.
Yeterince temizlenmedigi diisiincesiyle ellerini defalarca yikamakta, banyoda ve
tuvalette iki saatten fazla (neredeyse bayilana kadar) vakit gecirmektedir. &

Ayrica bu dini obsesyon tiiri Miisliimanlar arasinda uygulanan, abdest ve gusiil

abdesti gibi temizlenme ritiiellerindeki prosediirlerde agi3a ¢ikabilmektedir. '8!

2.2.1.1.6. ibadetler Sirasinda Gériilen Obsesyonlar

Ibadetler sirasinda (bilhassa namaz esnasinda) meydana ¢ikan dini obsesyonlara sik
rastlanmaktadir. Birey, ibadetini/ibadetlerini eksiksiz bir sekilde gergeklestirip
gerceklestirmedigine dair duydugu siiphe dolayisiyla siirekli tekrarlamaktan bir tiirli
tamamlayamamaktadir. Bunun haricinde ibadetler esnasinda zihne gelen kot
diisiinceler ve hayaller de bu tiir obsesyonlardandir.’® Bu tiir obsesyonlar1 olan
hastalar, ibadetlerini eda ederken tiim sartlar1 dogru bir sekilde yerine getirip
getirmedikleri sorgulamalar ile devamli mesgul olduklarindan, ibadetleri esnasinda
zihinsel huzurdan yoksun bir durumda olurlar.*®® Mesela, ibadet ederken zihnine gelen
rahatsiz edici obsesif diislinceler sebebiyle goniil rahathigiyla ibadetlerini

yapamamaktan yakinan bir hasta, iyi bir kul olamadig1 diisiincesiyle iiziilmektedir.!8*

2.2.1.1.7. Dini Herhangi Bir Hiikmiin Yerine Getirilmesiyle Ilgili Obsesyonlar

Ileri diizeyde obsesif kompulsif bozukluktan mustarip bir bireyin, bu bozuklugun
zorlayic1 tesiriyle hiir iradesi ve rizast bulunmaksizin aklina gelen bosama
diisiincesinin, sdze ve eyleme yansimast miimkiindiir. Bu bozuklugun zorlayic1 tesiri
altinda, hiir iradeye ve rizaya dayanmadan meydana gelen bosamalart gecerli kabul

etmenin fikhen isabetli olmadigina dair goriisler mevcuttur. Zira klasik kaynaklarda

180 Neda Armaner, a.g.e., s. 196.

181 Ahmed Okasha, “OCD in Egyptian Adolescents: The Effect of Culture and Religion”, Psychiatric
Times vol. 21, no. 5 (2004): s. 21.

182 Mehmed Paksu, Vesvese Sebepleri ve Kurtulus Yollar: (Istanbul: Nesil Yayinlari, 1997), s. 32-37.

183 Hooman Keshavarzi & Fahad Khan & Beena Syed, “Islamically Integrated Treatment of Obsessive-
Compulsive Disorder Scrupulosity (Waswasa) in Muslim Patients”, s. 240.

184 Neda Armaner, a.g.e., s. 194.
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sanr1, sara ve diger sinirsel ya da bedensel hastaliklarin tesiriyle yapilan bosamalar
gecersiz sayllmaktadir. Obsesif kompulsif bozukluk ise yer yer tedaviye direncli,
tedaviden sonra dahi niiksedebilen ciddi bir rahatsizliktir. Bu bozukluga sahip birey
baz1 s6z ve eylemleri bir i¢ tehdit ve baski nedeniyle gerceklestirmektedir. Bu i¢ tehdit
ve baski hissi patolojik olmasi bakimindan dis tehdit ve baskilardan dahi daha kuvvetli
olabilmektedir. Neticede, bireyin engel olamadig1 patolojik bir durum dolayisiyla
bosama sozlerini sdylemesi nikdh bagini ortadan kaldirmaz. Zira bilimin de agikga
ifade ettigi gibi bu durum bir irade bozuklugu gostergesidir. Bozuk bir irade ile yapilan

tasarrufun gegerli kabul edilmesi ise hukuken uygun bulunmamaktadir.'8

Tibbin ilerlemesiyle beraber bu hususlarla ilgili dini hiikiim belirlemek daha da
kolaylasacaktir. Psikiyatristin verecegi rapor, miiftiiniin verecegi fetvada etkin bir role
sahip olacaktir. Disiplinler arasi bir iletisim ve ¢alisma usulii ile bunu saglamak
miimkiindiir.1% Mesela, elli yasindaki dindar bir erkek hasta tartisma esnasinda esine
“Bos ol!” dedikten sonra bu ifadesini geri almistir. Hasta, bir taraftan olagan evlilik
yasamini siirdiiriirken bir taraftan da aslinda dini kurallar geregi esiyle bosanmis
oldugu diisiincesiyle bes yil boyunca ciddi sugluluk duygulariyla bogusmus ve
neticede bu rahatsiz edici diislinceden kurtulma talebiyle psikiyatriste
basvurmustur.’®’” Bu tiirden bir vaka disiplinler arasi calismanin geregini ve

ehemmiyetini agikca ortaya koymaktadir.

2.2.2. Dini Kompulsiyon

Tovbe etme kompulsiyonlari, dua etme ve tekrarlama kompulsiyonlari, temizlenme
ritliellerinde ortaya ¢ikan kompulsiyonlar, ibadetler esnasinda ortaya ¢ikan
kompulsiyonlar, dini obsesyonlardan dolay1 yapilan ancak dini bir muhtevaya sahip

olmayan kompulsiyonlar dini kompulsiyon tiirleri igerisinde sayilmaktadir.'®®

185 Sabri Erturhan, “Vesvesenin Talaka Etkisi”, Isldm Hukuku Arastirmalar: Dergisi 2, say1 24 (2014):
s. 217.

186 Sabri Erturhan, a.g.m., s.218.

187 Goka, a.g.e., s. 160.

18 Yagci’nin adi gegen tezindeki dini obsesyon, dini kompulsiyon tiirleri ve dini obsesif kompulsif
bozuklugun sebepleri diizenlenerek teze uyarlanmistir.
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2.2.2.1. Dini Kompulsiyon Tiirleri

2.2.2.1.1. Tévbe Etmek

Dini obsesyonlar dindar bireylerde goriilmektedir. Dini obsesyonlart nedeniyle
yasadig1 sikintilar esliginde kendisini dinden ¢ikmis sayan dindar birey, bu
rahatsizligindan kurtulmak igin tekrar tekrar tovbe etmekte ve ibadetlerini arttirmaya
calismaktadir. Dini obsesyonlardan kurtulma amaciyla tekrar tekrar yapilan ibadetler
ise dini kompulsiyon haline gelmektedir. Dini obsesyona kompulsiyon da eklendigi
icin bireyin rahatsizlig1 azalacagina artmaktadir. Bu durumdaki bireye (psikolog ve
psikiyatrlar tarafindan) ibadetlerini obsesyondan kurtulmak i¢in degil, “ibadet ne i¢in

yapilryorsa onun i¢in yapmas1” dnerilmektedir. '8

2.2.2.1.2. Dua Etme ve Tekrarlama Kompulsiyonlari

Bir diger kompulsiyon tiirii, belirli bir duay1 tekrar tekrar okumaktir.’®® Cogunlukla
(ibadet sirasinda zihne gelen Tanri’ya kiifretme diisiinceleri gibi) dini obsesyonlar
nedeniyle gerceklestirilmektedir.!®® Tipik olarak hastalar, maneviyat ya da dini
uygulama amaciyla degil obsesyonun olusturdugu kaygiy1 etkisiz hale getirebilmek
icin dua etmektedir.'®?

Bu dini kompulsiyon tiiriinii sarih olarak tasvir eden ve diger arastirmacilar'®

tarafindan da sik¢a kullanilan bir vaka drnegine asagida yer verilmistir.

Cogu Miisliman gibi Necdet de evden ¢ikarken, bir ise baslarken veya hicbir sey yapmadigi
halde aklina geldik¢e besmele ¢ekerdi. Ama Necdet’in bir kere besmele ¢ekmesi miimkiin
degildi. En az bes kere besmele ¢ekmeliydi. iginden Allah’a siikretmek geldiginde en az bes
kere “Elhamdiilillah” demeliydi. Tovbe edecegi tutarsa bes defadan az “Estagfurullah” derse
giinahlarinin affedilmeyecegini diigiiniiyordu. Asil problem, Necdet’in ¢cogu zaman bes defa

18 Tan, a.g.e., s. 86-87.

190 M. Orhan Oztiirk, a.g.e., s. 278; M. Orhan Oztiirk ve Aylin Ulusahin, a.g.e., s. 481.

1 Saygily, a.g.e., S. 35.

192 Hooman Keshavarzi & Fahad Khan & Beena Syed, “Islamically Integrated Treatment of Obsessive-
Compulsive Disorder Scrupulosity (Waswasa) in Muslim Patients”, s. 230.

19 Hanife Yildiz Yagc, a.g.t., s. 47; Ayse Uyaver, “Obsesif-Kompulsif Bozukluk Tamst Konmus
Hastalarda Dini Tutum ve Davranislar ile Hastalik Semptomlar1 Arasindaki iliski” (Yayinlanmamis
Yiiksek Lisans Tezi, Marmara Universitesi SBE, 2010), s. 49-50; Mustafa Memis, “Dini Iqerikli
Obsesif Kompulsif Davranig Bozukluklar1” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Siileyman
Demirel Universitesi SBE, 2012),s. 73.
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ile yetinmemesiydi. Oyle altiya yediye tamamlamakla da iktifa etmiyordu. Besin katlar1 kadar
besmele ¢ekmeli, Allah’a hamd etmeliydi.***

2.2.2.1.3. Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan Kompulsiyonlar

Islam’da temizlenme ritiielleri ehemmiyetli bir konumdadir. Namazdan énce viicudun
belirli uzuvlari belli sayilarda yikamayi i¢eren bir temizlenme ritiieli mevcuttur ve
bu ritiielin yinelenmesini gerektiren, temizlik halini bozabilecek durumlar meydana
cikabilmektedir. Bu durum dolayisiyla temizlikle baglantili semptomlarin yerine
getirildigi bulasma obsesyonlari, temizleme ve tekrarlama kompulsiyonlar1 agiga

cikabilmektedir.'®®

Ulkemizde dindar bireyleri psikiyatriste basvurmaya yonelten en sik rastlanan dini
kompulsiyon sikayetlerinden biri, kararsizlik ve mitkemmeliyetcilik sebebiyle abdesti
sonlandiramama; dogrulugundan siiphe etme ve temizlik kurallarina uymamis olma
endisesiyle pek cok kez abdest almak seklinde asir1 temizlik ve kontrolcli olma
halidir.'% Tipik bir sekilde, temizlik ritiieli esnasinda her uzvu ii¢ defadan fazla
yikama ve asir1 su kullanimi séz konusudur.'®” Mesela, bir kadin hasta, abdesti ¢ok
uzattigindan yakinmaktadir. Ug defa yikanmasi yeterli olan yerleri sayidan emin

olamayip tekrar tekrar yitkamaktadir.1%

2.2.2.1.4. ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan Kompulsiyonlar

Ozellikle namaz esnasinda goriilen bu kompulsiyon tiiriinde, eksiksiz yerine getirme
endigesiyle namaz sureleri tekrar tekrar okunmakta ve ibadetin vaktinde
tamamlanmasini zorlastiracak sekilde namaz yeniden basa alinarak tekrar tekrar eda
edilmektedir.’®® Hastalar, ibadetlerini gegersiz kilan (namazda istemsiz olarak giilmek

gibi) herhangi bir davranis sergileyip sergilemedikleri veya ibadetin tiim sartlarini

1% Tan, a.g.e., s. 72-73.

1% Cenk Tek ve Berna Ulug, “Religiosity and Religious Obsessions in Obssesive-Compulsive
Disorder”, Psychiatry Research 104, say1 2 (Kasim 2001): s. 106.

1% Goka, a.g.e., s. 159-160.

197 Hooman Keshavarzi & Fahad Khan & Beena Syed, “Islamically Integrated Treatment of Obsessive-
Compulsive Disorder Scrupulosity (Waswasa) in Muslim Patients”, s. 237.

198 Saygili, a.g.e., s. 38. Vaka ornekleri igin bk. Paksu, a.g.e., s. 36-37.

199 paksu, a.g.e., s. 36-37.

41



yerine getirip getirmedikleri ile ilgili kendilerini asir1 diizeyde mesgul edebilmektedir.
Bu tiir mesguliyetler (bes vakit namaz gibi) ibadetlerin mekanik ve kaygi dolu bir

sekilde yerine getirilmesine sebebiyet verebilmektedir.2%°

Bedri’ye danisan Sudan’li bir kadin hasta, ibadetlerini uzun ve yorucu bir sekilde
tekrar etmekten sikayetcidir. Hasta, namazini bitirdiginde ka¢ rekat kildigina dair
stipheye diisiip tekrar namaz kilmaktadir. Bu durum fiziksel olarak yorgun diisiinceye
kadar tekrar etmektedir. Bedri’nin ‘namazlar1 tek basma degil cemaatle kilma’

tavsiyesini uyguladiktan sonra hastanin tekrarlama ritiieli tiimiiyle kaybolmustur.2%

2.2.2.1.5. Dini Obsesyonlardan Dolay1 Yapilan Ancak Dini Bir Muhtevaya Sahip
Olmayan Kompulsiyonlar

Miisliiman hastalar iizerine yapilan c¢aligmalarda bu tir kompulsiyonlara
rastlanilmamakla birlikte Hristiyan hastalarda bu tiirden kompulsiyonlara
rastlanmugtir. Hristiyanlarin manevi liderlerinden biri olan John Bunyan’in kutsal ruha
kars1 giinah isleme obsesyonuna karsilik genesinin altinda ellerini ¢irpmasi®®?, bir
baska Hristiyan’in Tanri’ya yonelik miistehcen el hareketleri yapma obsesyonunun
oniine gecebilmek icin yedi kez yiiziine dokunmasi?®® bu kompulsiyon tiiriine

verilebilecek orneklerdendir.

Amil’in yaptig1 aragtirmada ise bu kapsamda olabilecegi diisiiniilen bir kompulsiyona
rastlanmistir. Arastirmaya gore sadece bir erkek hasta zihnine Tanri’ya kiifretme

obsesyonu geldiginde sarki sdyleyerek kaygisini dindirdigini belirtmistir.2%4

200 Hooman Keshavarzi & Fahad Khan & Beena Syed, a.g.e., s. 238.

21 Malik Babikir Bedri, Miisliiman Psikologlarim Cikmazi, ¢ev. Harun Sencan (Istanbul: Insan
Yayinlari, 1984), s. 75-77.

202 Joseph W. Ciarrocchi, The Doubting Disease, Paulist Press, Mahwah, 1995, s. 37°den akt. Hanife
Yildiz Yagci, “Saplantili Dinil Davraniglar” (Yayinlanmamig Yiksek Lisans Tezi, Uludag
Universitesi SBE, 2006), s. 49.

203 Joseph W. Ciarrocchi, The Doubting Disease, Paulist Press, Mahwah, 1995, s. 42°den akt. Hanife
Yildiz Yagey, a.g.t., s. 49.

204 Amil, a.g.t., s. 82.
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2.2.3. Dini Obsesif Kompulsif Bozuklugun Sebepleri

Her dindar birey donem donem, gilinah isleyip islemedigi, hakikaten tovbe edip
etmedigi veya bir dini ritiieli dogru sekilde yapip yapmadig ile ilgili diisiinceleri
aklindan gecirmektedir. Normalde dindar birey, bu diisiinceleri mantikli bir sekilde
degerlendirebilmekte ve diizeltmesi gereken davranislar, diisiinceler vb. olup olmadigi
hususunda bir karara varabilmektedir. Diger taraftan, dini obsesyon ve
kompulsiyonlar1 olan bireyler, gergege aykiri ¢ikarimlar yapmalarina neden olan
tereddiidiin ve siliphenin ziyadesiyle yogun oldugu yanhs degerlendirmelere
kapilmaktadir. Dini takintilar ile en yakindan ilgili degerlendirmeler; diisiince-eylem
kaynasmasi, miikkemmeliyetgilik, diisiinceleri kontrol etme ve belirsizlige

tahammiilsiizliiktiir.2%°

Diisiince-Eylem Kaynagmasi: Dini OKB’li birey, giinah, dine saygisizlik ve ceza ile
ilgili istenmeyen diisiincelerini kontrol edebilmek i¢in kendi kendisiyle miicadele
icerisine girmektedir. Bireyin strese girmesine sebebiyet veren bu miicadele bir
yoniiyle “kotii diisiinceler kotii davraniglara esittir” diisiincesi ile ortaya ¢ikmaktadir.
Dine saygisizlik, glinah vb. hususlarda bireyin aklina gelen diisiinceler, istem dis1 ve
rahatsiz edici olmast hasebiyle dini bir problem olmaktan ¢ikmakta ve bir OKB
belirtisi haline gelmektedir.?®® Nihayetinde, obsesif diisiinceleri herhangi bir
sorumluluk algisi olmadan savusturabilenlerin aksine OKB’li bireyler, bu diistinceleri
‘dehset verici’ bulmalarina neden olan yogun bir sorumluluk duygusu

hissetmektedir.2°’

Miikemmeliyetgilik: Bu hal, “hi¢ giinah islememek i¢in ¢abalamak™, “higbir sekilde
yanlis bir karar vermemek igin cabalamak™ gibi ifadelerle ortaya koyulmaktadir.?%®
Idealize edilen en miikemmeli, en iyiyi yapma diisiinceleri obsesyonlar1 daha da

siddetlendirmektedir.?®®

205 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 118.

206 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 119-123.

207 James N. Butcher, Susan Mineka, Jill M. Hooley, a.g.e., s. 396.
208 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 123.

209 Muhammet Mustafa Bayraktar, a.g.t., s. 130.
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Disiinceleri Kontrol Etme: Obsesyon tiplerinin ¢ogunda obsesyonlart tamamen
kontrol etmek gerektigi diislincesi mevcuttur. OKB’li birey, zihnini kontrol
edemedigini ve takintilarinin sebebinin bu oldugunu diisiinmekte hatta zihnini
takintilart olmayan bireyler kadar kontrol edebilse OKB’sinin olmayacagina
inanmaktadir. Bu diisiince sekli iki yonden problemlidir. Birincisi; strese sebep olan
ve istenmeyen diisiincelerin zihinsel kontroliiniin miimkiin oldugunu varsaymaktadir.
Ikincisi ise bu diisiince, istenmeyen diisiinceleri daha fazla kontrol etmeye ¢abaladikca
OKB belirtilerinin seyreklesecegini ve stresin azalacagini varsaymaktadir. Halbuki bu
varsayimlarin tam ziddinin gerceklesmesi de imkan dahilindedir. Takint1 ne kadar az
kontrol edilmeye calisilirsa o kadar hizli bir sekilde kendi kendine siliklesme
egilimindedir.?'°

Belirsizlige Tahammiilsiizliik: Dini OKB’si olan birey, kendisini rahatsiz eden
kuskulardan kurtulabilmek i¢in mutlak seviyede bir kesinlige ulasmaya ¢aligsmaktadir.
Mesela; birey, giinah islemedigini bilmesine ragmen “Bagislanamayacak bir giinah

92211
. )

islemis olabilir miyim “Yaptigim seyin dogru oldugunu biliyorum ama

yapmamam gerekiyormus gibi geliyor ya bunu yaparken de giinah islersem.”?!2
seklinde kuskular duymaktadir. Bu kuskular1 giderebilmek igin zorlantili bir bigimde
ibadet etmekte ve belirli bir duygu ya da diisiincenin “bagislanamayacak bir giinah”
olup olmadigina dair ¢evresindekilerden onay almaya ¢alismaktadir. Bu ritiieli devam

ettiren birey, kuskulari hakkinda higbir sekilde arzu ettigi kesinlik diizeyine

ulasamamaktadir.?'®

Belirsizlige tahammiilsiizliik i¢in en iyi tedavi ise maruz kalmadir. Devamli, takintilt
kuskular iiretme pratigi yapip ardindan rahatlamak veya emin olmak i¢in herhangi bir

fiil yapmaktan kacinmak gerekmektedir.?**

210 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 133-136.
211 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 128-129.
212 Amil, a.g.t., s. 75.

213 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 128-129.
214 Christine Purdon ve David A. Clark, a.g.e., s. 132.
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2.2.3.1. Su¢luluk ve Giinahkarhk Duygusu

Sugluluk duygusu, toplumun degerleriyle belirlenen “ideal ben” ile birey arasinda
yasanan catisma ve uyusmazlik neticesinde agi13a ¢ikmaktadir.?!® Bu ¢atismanin uzun
bir siire devam etmesi ruhsal bozukluklara sebebiyet verebilmektedir.?'® Birey,
hatalar1 sebebiyle kendisini, vicdan1 ve toplum otoritesi tarafindan mahkiim edilmis
olarak algilamakta ve bunalti duymaktadir. Nihayetinde birey, hatalarini itiraf ve telafi
etme ya da bunalimli bir yalnizliktan kurtulmanin baskisini duyumsamaktadir. Dindar
bireylerde bu baski hissi, toplumun otoritesi yerine “ilahi mahkemenin” varliina

inangtan kaynaklanabilmektedir.?!’

Vergote, sugluluk duygusu ile ilgili dort husustan bahsetmektedir. Bunlar asagida
siralanmustir:
1. Sugluluk saldirganlik diirtiistinden gelmektedir.
2. Sucgluluk bu saldirganligin  bireyin kendisi iizerine donmesinden
kaynaklanmaktadir.
3. Sugluluk hissi bir i¢ ¢atisma olmakla beraber patolojik olmayan psikolojik bir
gercekliktir.
4. Sugluluk insan ile ilgili evrensel bir duygudur ve yalnizca dine ait degildir.
Dolayisiyla dini egilimden 6nce gelerek onu giidiileyebilmektedir. Din ona,
Yaratict huzurunda hata anlamma gelen yeni “giinah” boyutunu

vermektedir.?!8
2.2.3.2. Tann Tasavvuru
Tanr1 tasavvuru, biiyiik oranda dini iligkinin niteligini belirlemektedir. Dindar bireyin

Tanr1 tasavvuru; iginde bulundugu kiiltiiriin, aldig1 egitimin ve sahip oldugu

psikolojinin olusturdugu biitiinsel tasvir ile sekillenmektedir. 21°

215 Hayati Hokelekli, Din Psikolojisi, (Ankara: T.D.V. Yayinlari, 1993), s.104.

26 Hiiseyin Peker, Din Psikolojisi (Istanbul: Camlica Yayinlari, 2014), s. 238.

217 Hokelekli, a.g.e., s. 105.

218 Antoine Vergote, Din, Inang ve Inangsizlik, ¢ev. Veysel Uysal (Istanbul: Marmara Universitesi
[1ahiyat Fakiiltesi Vakfi Yaynlari, 1999), s. 85.

219 Antoine Vergote, a.g.e., s. 181.
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Modern donem psikoterapistlerinden L. R. Wolberg’in belirttigine gore, her durumu
en hayirlisina yonlendiren bagislayict bir Tanri tasavvurunun tecriibesi, kaygi
semptomlar1 dolayisiyla sikinti yasayan bireyin i¢inde bulundugu bu durumu
atlatabilmesi i¢in destekleyici bir islev gormektedir.??® Bir dayanak ve giivenlik

kaynag1 olarak Allah inanci, cocuklar iizerinde rahatlatic1 bir etkiye sahiptir.?2!

2.2.3.3. Din Egitiminde Yapilan Hatalar

Din Egitiminde Ailede Yapilan Hatalar: Aile, cocukta dini duygularin ve tecriibelerin
ortaya c¢ikmasinda, dini uygulamalarin kazanilmasinda onde gelen bir kiiltiirel

etkendir. Bu yoniiyle aile, dini degerlerin bir modelidir.???

Dini egitimde yapilan en biiyiik hatalardan biri, Allah ile insan arasindaki iliskiye
cocugun ruhsal gelisimine uygun diismeyecek sekilde yer verilmesidir.??® Cocuk,
aileden baskic1 ve yanlis bir din egitimi alirsa, Tanr ile ilgili obsesif diisiincelere
kapilabilmektedir. Sadece cezalandiran ve yakan olumsuz bir Tanri tasavvuru
cocugun, bastirilmis bir 6fke hissi yasamasina neden olmaktadir. Cocukta sugluluk
duygusu uyandiran bu his, benligine yabanciymis gibi bilince yansidiginda saplantili
diisiinceler meydana ¢ikmaktadir. Erkenden gelisen kat1 {ist benlik ¢ocugu, olumsuz
duygularini gizlemeye ve duygularini agiklamaktan alikoymaya yoneltmektedir.??* Bu
durumu sarih olarak tasvir eden ve diger arastirmacilar??® tarafindan da sik kullanilan
bir vaka 6rnegi su sekildedir: U¢ yas on aylik bir erkek ¢ocuk, halihazirdaki
eylemlerine ara vererek, sik sik bas egerek selam verme hareketleri yaptig1 sikayetiyle
ebeveynleri tarafindan psikiyatriste getirilmistir. Cocugun kompulsif bir ritiiel halinde
tekrarlayan ve durdurulamayan (Allah’a yonelik) bu selamlama hareketlerini, Allah’in
kendisini her durumda cezalandiracagina yonelik kizginlik hissini telafi edebilmek

icin gelistirdigi tespit edilmistir. Bu tespit ebeveynler ile paylasildiginda dedenin,

220 Nils G. Holm, Din Psikolojisine Giris, gev. Abdiilkerim Bahadir (Istanbul: Insan Yaynlar1, 2004),
S. 145,

221 Hokelekli, a.g.e., s. 262.

222 Hokelekli, a.g.e., s. 258.

223 Halis Ayhan, Din Egitimi ve Ogretimi (Istanbul: Marmara Universitesi Ilahiyat Fakiiltesi Vakfi
Yayinlari, 1997), s. 114.

224 Atalay Yorikoglu, Cocuk Ruh Saghgi, s. 244.

225 Hanife Yildiz Yagcy, a.g.t., s. 54-55; Mustafa Memis, a.g.t., s. 88.
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cocugun her istenmeyen davranisin1 Allah ile korkutarak dnlemeye calistigi ortaya

ctkmistir. 228

Toplumda ¢ocugun bas edilemeyen, hos goriilmeyen davranislarini kontrol etmek i¢in
korkutma yoluna basvuruldugu gézlenmektedir. Ailede ve okulda uygulanan en zararl
korkutma y&ntemlerinden biri, ¢ocugu Allah ile korkutmaktir??’ Istenmeyen
davraniglardan caydirmak adina cehennemde yakacak, tas yapacak vb. ifadeler
kullanarak, Allah’1 ceza verici ve korkutucu oldugu telkinleriyle tanitmak; ¢ocugun
kaygili, kararsiz diisiince ve davramslar sergilemesine neden olabilmektedir.??® Bu
tiirden bir korkutma ile meydana ¢ikan ruhsal bozukluklar, agir ve tedaviye direngli

olabilmektedir.?2°

Din Egitiminde Egitim Kurumlarinda Yapilan Hatalar: Temel egitim ile cocuklara; iyi
ve koti, kendileri ve digerleriyle ilgili hak ve sorumluluklar, beden ve ruh temizligi,
Yaradan’a kars1 esas gorevler 6gretilir. Temel egitimin ilk kademesi din ve ahlak

egitimi igin biiyiik bir ehemmiyet arz etmektedir.?*

Asir1 baskici ve asiri cezalandirict din egitimi ¢ocuklarda tedavisi gii¢ ruhsal sorunlara
neden olabilmektedir.?®! Bir arastirma kapsaminda dordiincii ve besinci smif
ilkdgretim 6grencilerine sorulan “Size dini bilgiler verilirken nasil davraniyorlar?”
sorusuna verilen yanitlara gore, eve ve camiye nazaran okulda baskinin daha fazla
oldugu bildirilmistir.2*? Ayn1 grencilere “Bask1 ve ceza uygulandiginda bu ibadetlere
kars1 ilginizi nasil etkiliyor?” sorusu soruldugunda %68,6’lik bir dilim azaltacagi
yoniinde goriis bildirmistir. Buna gore, cocuklar1 baski ve ceza ile ibadetlere
yoneltmeye c¢aligmanin onlar1 olumsuz etkileyecegi sdylenebilir.?®® Yagcr’nin

belirttigine gore, baskict ve cezalandirict din egitimi her ¢ocukta OKB’ye neden

226 Mualla Oztiirk, “Din Egitimi ve Cocuk Ruh Sagh”, Tiirkive 1. Din Egitimi Semineri iginde
(Ankara: {lahiyat Vakfi Yayinlari, 1981), s. 208-209.

221 Mualla Oztiirk, “Din Egitimi ve Cocuk Ruh Saghig”, s. 207.

228 Halis Ayhan, a.g.e., s. 116.

229 Mualla Oztiirk, “Din Egitimi ve Cocuk Ruh Saghig”, s. 208.

230 Fatih Menderes Bilgili, Cocugun Din Egitimi ve Karsilasilan Giicliikler (Istanbul: Beyan Yaymlari,
2005), s. 191-192.

231 Mualla Oztiirk, “Din Egitimi ve Cocuk Ruh Saghgi”, s. 210. Vaka 6rnekleri igin bk. Mualla Oztiirk,

“Din Egitimi ve Cocuk Ruh Sagligi”, s. 209- 210.

Arastirma kapsamindaki okullardan yalnizca birisinde DKAB 6gretmeni bulundugu ve digerlerinde

sinif 6gretmeninin oldugu belirtilmistir. Bilgi i¢in bk. Fatih Menderes Bilgili, a.g.e., s. 238.

233 Fatih Menderes Bilgili, a.g.e., s. 242-243.

232
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olmasa dahi bu tiirden bir egitim, bu rahatsizliga egilimi olan ¢ocuklar i¢in hastaligin
meydana ¢ikmasina zemin hazirlayan veya halihazirdaki hastaligin semptomlarini

siddetlendiren bir faktor haline gelebilmektedir.?3

Cocuklarin dini konularda yasadig1 problemler, 6gretmenin dersteki anlatim seklinden
de kaynaklanabilmektedir. Dinin anlatim sekli ile ilgili problemler ¢ocuklarda
sugluluk, iiziintii ve korku duygularinin meydana ¢ikmasina neden olabilmektedir.?*®
Allah, cehennem, kiyamet gibi dini hususlarda olusturulan korkular, ¢cocugun dini

anlay1s sekline yasami boyunca tesir edebilmektedir.?*

2.2.3.4. Dini Inanc ve Yasayisa Karsit Cevre

Cocugun kisisel ve/veya sosyal yasantilari, okulda verilen teorik dini bilgilerle ters
diistiigiinde ve toplumdaki diizen bazi hususlarda dini Ogretilerle uyusmadiginda

cocukta celiski ve catismalar olusmaktadir.?®’

Dini degisim neticesinde yasam tarzini degistiren bireyler ise yakin ¢evrelerinin
kendilerini anlamalar1 ve kabul etmeleri problemi ile yiizlesmektedir. Genellikle birey,
yakin cevresiyle bir catisma icerisine girebilmektedir.?*® Bireyler, bir taraftan yeni
kimliklerini muhafaza etme gayreti bir taraftan da cevreleriyle uzlasma ¢abasi
igerisinde miicadele ederken, dini OKB’nin meydana ¢ikmasina sebep olan ruhsal

catismalar yasayabilmektedir.?*

2.2.3.5. Dini Hususlardaki Bilgi Eksikligi

Bilhassa c¢evre kaynakli yanlis inanis ve hurafelerle dolu kulaktan dolma bilgiler dini

alandaki psikolojik problemlerin ortaya ¢ikmasinda etkili sebeplerdendir.4

23 Hanife Y1ldiz Yagcy, a.g.t., s. 58.
Tiirkiye de Din Egitimi ve Sorunlari Sempozyumu iginde, editdr Suat Cebeci (Istanbul: Degisim
Yayinlari, 2002), s. 220.

236 Suat Cebeci, Ogrenme ve Ogretme Siireclerinde Dini Iletisim (Istanbul: 1z Yayncilik, 2003), 5.125.

237 Suat Cebeci, “Din Egitiminde Rehberlik ve Psikolojik Destek”, s. 220. Ornekler igin bk. Beyza
Bilgin ve Mualla Selguk, Din Ogretimi Ozel Ogretim Yontemleri (Ankara: Akid Yaymecilik, 1991),
S. 79.

238 Hokelekli, a.g.e., s. 311,

239 Hanife Yildiz Yage, a.g.t., s. 52.

240 Suat Cebeci, “Din Egitiminde Rehberlik ve Psikolojik Destek”, s. 220.
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2.2.4. Dini Obsesif Kompulsif Bozuklugun Tedavisi

Hristiyanlikta pastoral-psikiyatrik takim ¢alismasi, yayginlik kazanmaya baslayan bir
kavramdir. Kilise ¢alisanlar1 programlarina psikolojiyi dahil etme konusunda c¢ok
istekli olmakla beraber heniiz psikiyatristler, teolojiyi mesleki hazirliklarina katmak
hususunda bir asama kat edememistir. Son yillarda bir¢ok kilise ¢alisan1 hastanelerde

kurulan 6zel merkezlerde klinik egitim almigtir.?4

Psikiyatrist Erol Goka’nin belirttigine gore, giiniimiizde psikiyatri hem teorik hem de
pratik boyutta, hayatin dinl ve manevi yoniinii 6nemli Ol¢lide goz ardi etmistir.
Halbuki, dini inanglar1 hayatlarinda belirleyici rol oynayan insanlar1 taniyabilmek ve
gerektiginde onlara yardim edebilmek i¢in psikiyatrinin dindarlikla aldkadar olmasi
gerekmektedir. Dindar bir hastanin tedaviye gosterdigi direncin ve terapiste yonelik
kars1 aktariminin taninabilmesi i¢in dinin hasta ve terapistin i¢ aleminde edindigi yere
dair bir farkindaliga sahip olmak icap etmektedir.?*? Bir ruh saghg: profesyonelinin
dindar hastalarla ¢aligirken “Dini ritiiel mi yoksa obsesif kompulsif bozukluk belirtisi
mi?” gibi degerlendirme ve ayirici tan1 zorlugunu meydana ¢ikaran sorulara yanit

bulabilmesi icin ise dini fenomenolojiyi bilmesi gerekmektedir.?43

Dini ruhsal sorunlarin ¢éziilmesinde dini zihinsel diizenlemeye dayali bir tedavi
gerekebilmektedir. S6zgelimi dindar bir bireyin, Tanri’y1 bagislayan ve merhamet
eden yoniiyle degil, aksine sadece yargilayan ve reddeden yoniiyle tasavvur etmeye
yonelik gosterdigi nevrotik egilimin 6niline gegebilmek i¢in dini zihinsel etkilerin goz
ontinde bulunduruldugu bir tedavi, daha etkili ve basarili olacaktir. Bu noktada bireyin,
Tanr1’ya yonelik bagislayic1 ve affedici bir tasavvuru tecriibe etmesi gerekmektedir.
Manevi rehberlik, teolojik bir disiplin olarak bu siirece miidahale edebilmekte ve

tedavide enemmiyetli bir rol oynayabilmektedir.?*

Psikiyatrik tedavide psikofarmakolojik, davranis¢i ya da psikodinamik terapiler veya

bunlarin  kombinasyonlart uygulanabilmektedir. Goka’ya gore isinin ehli

241 Gordon W. Allport, Birey ve Dini, ¢ev. Bilal Sambur (Ankara: Elis Yayinlari, 2014), s. 103.

242 Goka, a.g.e., s. 151-152.

243 Goka, a.g.e., s. 156.

24 Nils G. Holm, Din Psikolojisine Giris, ¢ev. Abdiilkerim Bahadir (Istanbul: insan Yayinlari, 2004),
s. 146-147.

49



psikoterapistler, hastalara yardim etmenin bir yolu olarak dini yasantilardan misaller
verebilecegi gibi gerekirse (davranisci terapideki “yiizlestirme” teknigini dini OKB
tedavisinde kullanmak gibi) bilinen bir tedavinin esnetilerek uygulanmasini tercih
edebilir.?*® Mesela, davranis¢1 tedavide namaz esnasinda ayetleri eksik okudugu
diisiincesi ile tekrar eden bir hastadan yinelemeden okumak suretiyle namazi eda

etmesi talep edilmektedir.24®

Davranisei terapi yontemi, OKB’nin tedavisinde etkili olmasina ragmen dini OKB’nin
tedavisinde basar1 oram1 yiiksek bir metot degildir.?*” Zira dini OKB ile ilgili kaygilar,
tekrarlanabilir ve somut bir yapidan ziyade manevi bir yap1 icerdigi i¢in (maruz
birakma ve tepkiyi onleme gibi) davranisci tedavilerin uygulanmasi daha zordur.
Terapistler, dine veya geleneklere asina olmadiginda maruz birakma ve tepkiyi onleme
seanslarinda durmalar1 gereken yeri bilememektedir. Bu yiizden terapistler, dini
uygulamalar1 veya gelenekleri OKB ritiielinden ayirt edebilmek adina dini inanglara
ve geleneklere asina olmalidir. Tedavinin amaci, hastanin (makul bir zaman araliginda
dua etmek, biiyiik glinahlardan kagimmak gibi) daha saglikli dini islevlere sahip

olabilmek iizere kendi hedeflerini gerceklestirmesine yardimci olmak olmalidir.?*

Uzmanlar tarafindan terapistlere (dini OKB'yi normal dindarliktan ayirt edebilmeleri
icin dikkat etmeleri) 6nerilen bazi hususlar sunlardir:

1. Dindarlar dinin gereklerini yerine getirirken sakin ve huzurluyken, dini OKB'li
hastalar yogun kaygi gosterme egilimindedir.

2. Dindarlar her alanda dikkatliyken, dini OKB'li hastalar ¢ogunlukla bir
uygulama alanma asir1 odaklanma egilimindedir. (Ornegin, temizlik
ritiielleriyle asir1 mesgul olan hasta ibadet vaktini kagirabilir.)

3. Hastanin kaygilandigr ve Onem atfettigi alanlar genellikle dinen Onemli
degildir. Kaygi alanlar1 OKB'de yaygin olarak bulunanlara benzemektedir.

(Ornegin, asir1 ve abartili temizlenme ritiielleri)?°

25 Goka, a.g.e., s. 161.

26 Saygili, a.g.e., S. 36.

247 Omer Faruk Séylev, a.g.m., s. 893-894.

248 1 iitfullah Besiroglu, Sitki Karaca ve Ibrahim Keskin, “Scrupulosity and Obsessive Compulsive
Disorder: The Cognitive Perspective in Islamic Sources”, J Relig Health 53, 1 (2014): s. 3-12.

249 David Greenberg and Jonathan D. Huppert, “Scrupulosity: A Unique Subtype of Obsessive
Compulsive Disorder”, Current Psychiatry Reports 12, 4 (2010): s. 282-289; Liitfullah Besiroglu,
Sitk1 Karaca ve Ibrahim Keskin, a.g.m., s. 3-12.
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Gelencksel psikoterapi yaklagimlart ¢ogunlukla dini boyutu ihmal ettiginden dini
OKB’li bireylerin yasadiklari problemlere ¢dziim iiretmede yeterli olamamaktadir.?*°
Dolayisiyla dini OKB vakalar1 ile ¢alisan terapistlerin, hastalarinin inancini iyi
anlamalari ve din uzmanlarniyla is birligi veya istisare igerisinde olmalar
ehemmiyetlidir. Terapistler ve din uzmanlar1 arasinda boyle bir is birligi ile tedavi

hedeflerinin birlestirilmesi hastanin, davranislarinin patolojik yapisini anlamasina

yardimet olacaktir.?®

2.2.5. Dini Obsesif Kompulsif Bozuklukla ilgili Tiirkiye’de Yapilan Calismalar

Din bilimleri alanindaki dini OKB ile ilgili tezler, din bilimleri alanindaki dini OKB
ile ilgili makaleler ve dini OKB ile ilgili Tirkiye’de yapilan diger ¢alismalara bu

kisimda yer verilmistir.

2.2.5.1. Din Bilimleri Alanindaki Dini OKB ile ilgili Tezler

Hanife Yildiz Yagci tarafindan 2006 yilinda yapilan “Saplantili Dini Davranislar” adli
yiiksek lisans tezinde Tiirkiye’de dini obsesyon ve kompulsiyonlara Batili iilkelerden
daha fazla fakat diger Islam iilkelerinden daha az rastlandigi; dini OKB’nin
etiyolojisinde OKB’ye sebep olan tiim faktorlerle beraber basta hatali dini egitim
olmak {iizere; dini algilayis, yasayis ve yorumlayis {lizerinde tesiri olan birgok dini

psikososyal etkenin belirleyici oldugu tespit edilmistir.2%?

Muhammet Mustafa Bayraktar tarafindan 2007 yilinda yapilan, Van Yiiziincii Yil
Universitesi; Egitim, Fen Edebiyat, Veterinerlik ve Ziraat Fakiiltesi’nde okuyan 571
ogrencinin katildigi, “Genglik Doneminde Goriilen Baz1 Psikolojik Belirtiler ve Din
Egitimi Iliskisi -Obsesif Kompulsif Belirti Ornegi- adl1 yiiksek lisans tez ¢alismasinin
sonuclarina gore 6rneklemdeki 6grencilerin ekseriyetinde obsesif kompulsif patolojik
diizeyin bulundugu tespit edilmistir. Bununla beraber hayatin ¢ogunlugunun gectigi

yer, babanin olgusal durumu, dini bilgi diizeyi, namaz kilma, tovbe etme, orug tutma,

20 Omer Faruk Séylev, a.g.m., s. 893-894.

251 Hooman Keshavarzi & Fahad Khan & Beena Syed, “Islamically Integrated Treatment of Obsessive-
Compulsive Disorder Scrupulosity (Waswasa) in Muslim Patients”, s. 247.

Hanife Yildiz Yagci, “Saplantili Dini Davraniglar” (Yaymlanmamig Yiiksek Lisans Tezi, Uludag
Universitesi SBE, 2006).
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Kur’an okuma ve dini inan¢ durumlarina gore obsesif kompulsif semptom puan
ortalamalar1 arasinda ehemmiyetli bir istatistiki fark oldugu saptanmistir. OKB,
bireyin yasantisinda farkli bigimlerde tezahiir edebildigi gibi dini diislince ve
davraniglarinda da kendisini gosterebilmekte ve bireyde endiseye yol agabilmektedir.
Olumlu bir din egitimi i¢in bu semptomlarin sebeplerinin taninmasina ve onceden
gerekli diizenlemelerin yapilmasina ehemmiyet verilmektedir. Bu ¢alismada OKB,
genel itibariyle ele alinmig ve alan arastirmasi ile bu belirti din egitimi baglaminda

tetkik edilmistir.?>

Ayse Uyaver tarafindan 2010 yilinda, “obsesif-kompulsif bozukluk tanis1 konmus
hastalarda dini tutum ve davranislar ile hastalik semptomlar1 arasindaki iligki” {izerine
yapilan, Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi Psikiyatri Poliklinigi’ne
bagvuran 40 OKB hastasinin katildig yiliksek lisans tez arastirmasi sonucunda OKB
ile dindarlig1 yansitan tutum ve algilar arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir. Dini
obsesyonu olan grup ile dini obsesyonu olmayan grup arasinda da dindarlig1 yansitan
tutum, algilar ve demografik degiskenler bakimindan anlamhi bir fark

saptanamamistir.>*

Mustafa Memis tarafindan 2012 yilinda yapilan, “Dini Igerikli Obsesif Kompulsif
Davranis Bozukluklar1” adli yiliksek lisans tezi ¢alismasina gore dini icerikli obsesif
kompulsif davranig bozukluklar1 ekseriyetle, dini yasama cabasinda olan, dini
hassasiyeti ya da ibadetlerine siki baglilig1 bulunan dindar bireylerde bas gostererek
onlar kaygilandiran, ilerledik¢e ibadetlerini gerceklestiremez hale getiren veya inang
boyutunu tehdit edecek diizeye gelen durumlardir. Bozuklugun meydana ¢ikmasinda
etkili bircok faktor vardir. Bireydeki sugluluk duygusu, yeterli ve dogru dini bilginin
olmamasi, hatali veya eksik din egitimi veren aile, 6gretmen, egitim kurumu ya da
igerisinde yasanilan uygunsuz sosyal ¢evre bireyde dini takintilarin ortaya ¢ikmasina;
bu bozuklugun uzun bir zaman ¢6ziimsiiz kalmasi ise takintilarin asir1 diizeyde rahatsiz

edici boyutlara ulagmasina neden olabilmekte ve bu durum psikolojik sagliga oldugu

28 Muhammet Mustafa Bayraktar, “Genglik Déneminde Gériilen Bazi Psikolojik Belirtiler ve Din
Egitimi Iliskisi -Obsesif Kompulsif Belirti Ornegi-" (Yaymlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Yiiziincii
Y1l Universitesi SBE, 2007), s. 146.

Ayse Uyaver, “Obsesif-Kompulsif Bozukluk Tanis1 Konmus Hastalarda Dini Tutum ve Davranislar
ile Hastalik Semptomlari Arasindaki Iliski” (Yaymlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Marmara
Universitesi SBE, 2010).
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kadar ibadet yasantisina da olumsuz yonde tesir ederek bireyi, dini gérevlerini ifa

edemez duruma getirebilmektedir.?%

Osman Amil tarafindan 2013 yilinda Kayseri’de, “dini igerikli obsesif kompulsif
davraniglarin sosyodemografik acgidan incelenmesi ve vesvese iliskisi” iizerine
yapilan, 6rneklemi OKB tanili 22 kisiden olusan arastirmanin bulgularina gore
kadinlar dini OKB semptomlarini, erkeklerden daha once fark etmislerdir.
Katilimcilarin %63,6’s1 yasadiklar1 durumu vesvese olarak tanimlamis ve %42,2’lik
bir dilimi bu tanimlamanin onlari, doktora bagvurmaktan alikoydugunu belirtmistir.
Doktordan once dini bilgisine gilivenilen veya Onerilen birine gitme orant %50’dir.
Katilimcilar hastaliklarini vesvese olarak nitelendirdiklerinde bu hastaligin dini mi
yoksa tibbi mi oldugu hususunda ikilemde kalmaktadirlar. Dini obsesyon ve
kompulsiyonlarla ilgili sonuglar incelendiginde temizlenme ritiiellerinde ve ibadetler
sirasinda meydana ¢ikan kompulsiyonlarin kadinlarda daha sik gorildiigii; Tanr1’ya
karsi kiifiir ve itaatsizlik (%100) ve itikadi hususlarda slipheye diisme obsesyonlarinin
ise (%71) daha gok erkeklerde goriildiigli saptanmaistir. Arastirmaya gore, dini egitimin
bilhassa ebeveynler tarafindan ¢ocuklar sindirilmeden, baski altina alinmadan ve daha
bilingli bir sekilde verilmesinin, ileride ortaya ¢ikmasi muhtemel dini obsesyon ve

kompulsiyonlarin 6niine gecebilecegi belirtilmektedir.?*

Sefikanur Siimeyra Uguz tarafindan 2018 yilinda hazirlanan, “Obsesyon, Basa Cikma
ve Din” adli caligmada obsesyon ve vesvese kavramlari, farkli literatiirde birbirlerinin
yerini tutabilen benzer/ayni1 kavramlar olarak ele alinmistir. Caligmaya gore, dindeki
basa c¢ikma yontemleri psikolojideki yontemlerle benzerlik gostermektedir.
Obsesyon/Vesvese bazen acia cikarilan bazen de gizlenen nitelikler tasimakla
birlikte, cinsiyet ya da yas fark etmeksizin toplumun her tabakasinda meydana ¢ikarak
bireylerin yasamina olumsuz yonde tesir edebilmektedir. Obsesyon/Vesvese
hususunda genetik faktorler tesirli oldugu gibi yasamdaki bazi olumsuz siirecler de
etkili olabilmektedir. Yaygin bir rahatsizlik olan obsesyon/vesvese i¢in psikolojide en

cok tercih edilen ¢dziim metodu, bilissel davranisci psikoterapidir. Islami metinlerdeki

255 Mustafa Memis, “Dini Igerikli Obsesif Kompulsif Davranis Bozukluklar” (Yayinlanmamus Yiiksek
Lisans Tezi, Siilleyman Demirel Universitesi SBE, 2012), s. 101.

2% Osman Amil, “Dini igerikli Obsesif Kompulsif Davranislarin Sosyodemografik Ag¢idan incelenmesi
ve Vesvese Iliskisi” (Yaymlanmams Yiiksek Lisans Tezi, Erciyes Universitesi SBE, 2013).
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vesveseli  bireye yaklasim  sekli, davramisc1  psikoterapi  yOntemleriyle

bagdasmaktadir.?’

Yasemin Angin tarafindan 2020 yilinda hazirlanan, “Obsesif Kompulsif Bozukluk
Tamli Hastalarda Dini Yénelim ve Tanr1 Algisinin Incelenmesi: Bir Karma Yontem
Arastirmas1” adli; nicel boyutta 81, nitel boyutta 18 goniilliit OKB tanili hastanin yer
aldig1 ¢alismanin sonuglarina gore, dini obsesyonlar ile Tanr1 algis1 arasindaki
istatistiki olarak anlamli seviyedeki negatif iliskiye, nitel bulgulardan yararlanarak
yapilan “otoritenin yer degistirmesi ve giivenli alan” tanimlamasiyla agiklik
kazandirlmistir. I¢ giidiimlii dini yonelim tamimlamasmin cesitli kategorilere
ayrilabildigi tespit edilmistir. Kaygidan uzak, icsellestirilmis ve olgunlagsmis bir
dindarlik anlayisinin olumlu Tanr1 algis1 gelistirmeye yardim edebilecegi, boylece
olumsuzdan olumluya doniisen Tanr1 algisinin bilhassa dini obsesyonlarin tedavisine
katkida bulunabilecegi ongoriilmistiir. Kutsal ile ilgili kabul edilemez diisiinceler,
iman ve inkar ile ilgili diisiinceler veya gilinahkar/cehennemlik olmakla ilgili
diisiinceler formunda kendisini gosterebilen dini obsesyonlarin, Tanr1 ile kurulan
iligkide aciga ¢ikmakla beraber esasinda otorite figiirlerine yonelik 6fkeye dayandigi

bildirilmistir.?*

Beyzanur Yilmaz tarafindan 2020 yilinda, dini basa ¢ikma diizeyinin takintili
davraniglarla basa ¢ikma ile iliskisi lizerine, Ankara’da Numune Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nde psikiyatri klinigine basvuran OKB tanili 50 katilimcr ile
gerceklestirilen, nicel ve nitel metotlarin beraber kullanildigi arastirmaya gore
katilimcilarin %36’sinda (18 kiside) dini takintilar, %26’sinda (13 kiside) abdest
takintilart ve %20’sinde (10 kiside) dua etme, ibadet takintilart bulunmaktadir. OKB’li
bireylerin olumsuza nazaran daha ¢ok olumlu dini basa ¢ikma yontemlerini kullanma
egiliminde oldugu bildirilmis; bu arastirmadan, psikoterapi ve ila¢ tedavilerinin
yaninda “tedavi esnasinda bireyi manevi bakimdan giliglendirmeyi hedefleyen” manevi

bir yaklasimla din psikolojisi uzmanlarinin ikili gériigmelerinin ve tema odakli grup

257 Sefikanur Siimeyra Uguz, “Obsesyon, Basacikma ve Din” (Yaynlanmamis Yiiksek Lisans Tezi,
Necmettin Erbakan Universitesi SBE, 201 8), s. 86.

28 Yasemin Angin, “Obsesif Kompulsif Bozukluk Tanili Hastalarda Dini Yénelim ve Tanr1 Algisinin
Incelenmesi: Bir Karma Yontem Arastirmast” (Yayinlanmamis Doktora Tezi, Atatiirk Universitesi
SBE, 2020), s. 153.
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toplantilarinin, OKB’nin iyilesmesini ve bireyin yasam kalitesinin artirilmas siirecini

hizlandirabilecegi ifade edilmistir.?>®

2.2.5.2. Din Bilimleri Alanindaki Dini OKB ile Tlgili Makaleler

Biisra Nur Yiiksel tarafindan 2020 yilinda “dini yonelim bigimleri ile dini igerikli
obsesyon diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesi” iizerine yapilan, 2019 yilinda
Istanbul Uni. ilahiyat fakiiltesinde okuyan {iniversite Ogrencilerini kapsayan
arastirmanin sonuglarina gore, igten ve olgun bir imana sahip oldugunu belirten
Ogrencilerin; glinliik yasamlar ile inanglarinm biitiinlestirdikleri, Tanr1’yla baglarinin
yasamlarinda temel olusturdugu ve dinl obsesyonlar1 daha az yasadiklari

saptanmustir.2%°

Angin ve Kizilgecit tarafindan 2020 yilinda yapilan “Obsesif Kompulsif Bozuklugun
Dini Kavramlarla fliskisi ve Manevi / Dini Temelli Tedavi Yaklasimlari: Teorik Bir
Bakis” adli galigmada, OKB hastalar1 ve alan uzmanlarinin dini obsesyonlari
karsilayan bir kelime olarak kullandigina sikc¢a rastlanan ve dini literatiire ait olan
‘vesvese’ kavraminin obsesif diisiince ve kompulsif davraniglarla birebir ayni1 anlama
gelmedigi, bununla beraber kuruntudan {imit etmeye kadar pek ¢ok diisiince, davranis
ve duyguyla ilgili olan bu kavramin obsesyonlar1 da igerecek sekilde genis bir anlami

oldugu bildirilmigtir.2%*

Omer Faruk Soylev tarafindan 2020 yilinda yapilan “Din Perspektifinden Obsesif-
Kompulsif Bozukluklar: Modern Yaklasimlar ve Ebli Zeyd El-Belhi’nin Katkilar1”
adli teorik calismada, 6nde gelen IslAm alimlerinden Belhi’nin tarif ettigi terapotik
tekniklerin modern bilissel-davranisei terapilere cok benzedigi belirtilmistir. Belhi’nin
bireyin genetik mizacindan kaynaklanan obsesif bozukluklarin tanimi, DSM-5’teki

OKKB tanimina ¢ok benzedigi bildirilmistir. Soylev’e gore, tedavisi zor olan dini

29 Beyzanur Yilmaz, “Dini Basa Cikma Diizeyinin Takintili Davramislarla Basa Cikma ile Iliskisi
Uzerine Bir Arastirma” (Yaymnlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Ankara Universitesi SBE, 2020), s.
84-132.

Biisra Nur Yiiksel, “Dini Yonelim Bicimleri ile Dini Icerikli Obsesyon Diizeyleri Arasindaki
Iliskinin Incelenmesi: Tlahiyat Fakiiltesi Ornegi”, llahivat Tetkikleri Dergisi, say1 52 (Aralik 2019):
s. 217-2309.

Yasemin Angin ve Muhammed Kizilgegit, “Obsesif Kompulsif Bozuklugun Dini Kavramlarla
Iliskisi ve Manevi / Dini Temelli Tedavi Yaklasimlari: Teorik Bir Bakis”, [lahiyat Tetkikleri
Dergisi, say1 53 (Haziran 2020): s. 344.
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OKB’nin; t1p, psikoloji ve ilahiyat disiplinlerinin ortak ¢aligmasi yoluyla tedavi basari

oranlarmin iist diizeylere tasinmasi miimkiindiir.?%?

2.2.5.3. Dini OKB ile flgili Tiirkiye’de Yapilan Diger Calismalar

Dini OKB ile ilgili Tiirkiye’de din bilimleri alan1 disinda yapilan ¢alismalara burada

yer verilmistir.

Tablo 2.1. Obsesyon Tiirlerinin Tiirkiye’nin Farkh Bolgelerindeki Yayginhg

Dini Kirlenme Saldirganhk Cinsel | Simetri
Samsun (Arik ve Ozkan, 1993) 32 38 - 17 -
Ankara (Tek ve Ulug, 1995) 42 78 84 31 51
Adana (Aslan ve ark., 1996) 33 62 45 26 33
Izmir (Egrilmez ve ark., 1997) 11 53 4 13 -
Elazig (Tezcan ve ark., 1998) 26,7 53,4 23,4 16,7 -
Istanbul  (Sayar ve ark., ]
1999)253 17,5 45 20 22,5
Istanbul (Turksoy ve ark.,
2000)264 46,4 78,6 78,6 42,9 46,4
Manisa (Demet ve ark., 2005) 32 58 74 - 54
Denizli (Karadag ve ark.,
2006) 19 57 48 15 18
Istanbul (Sakire Erek, 2006) 54,3 81,8 54,5 31,8 31,8
Konya, Van (Uguz ve ark.,
2009) 32 66 11 8 34
Van (Nuralay Cetinkaya, 2009) 29,1 40 12,7 27,3 16,4
Istanbul (Ayse Uyaver, 2010) 50 65 37,5 37,5 52,5
Aydin (Hafize Giilnur Sen,
2016) 4,5 72,7 29,5 6,8 40,9
Adana (Karakus ve Tamam, 25 4 66.2 295 141 169
2017) 1 3 1 L L
Adana (Tiilay Oneker, 2017) 445 85,8 85,2 29,7 -
I;Sggt)’z‘éﬁ* (Merve  Metin, | 5441 | 5748 21,26 1575 | 18,90
Istanbul (Gizem Acar, 2021) 45 65 40 25 33,3

262 Omer Faruk Soylev, “Din Perspektifinden Obsesif-Kompulsif Bozukluklar: Modern Yaklagimlar ve

Ebii Zeyd El-Belhi’nin Katkilar1”, Cumhuriyet [lahiyat Dergisi 24/2 (Aralik 2020): s. 891- 909.

263 Kemal Sayar, Isil Kaya Ugurad, Burgin Acar, “Obsessif Kompulsif Bozuklukta Fenomenoloji”,
Klinik Psikofarmakoloji Biilteni 9, say1 3 (1999): s. 144,

%64 Nuray Tiirksoy, Rasit Tiikel, Ozay Ozdemir, “Obsesif Kompulsif Kisilik Bozuklugu Olan ve
Olmayan Obsesif Kompulsif Bozukluk Hastalarinda Klinik Ozelliklerin Karsilastirilmasi1”, Klinik
Psikiyatri 3 (2000): s. 96.*OKKB olmaksizin OKB’li 28 katilimcinin sonuglaridir.

265 Merve Metin, “Psikiyatrik Bozukluk Es Tanisinin, Obsesif Kompulsif Bozukluk ta Hastalik Siddeti
ve Yagam Kalitesi Uzerine Etkisi” (Tipta Uzmanlik Tezi, Saglk Bilimleri Universitesi Erenkdy Ruh
ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi, 2020), s. 25-26. *Ekim 2019-Mart 2020 aylari
arasinda yapilmis bir ¢caligmadir.
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Yukarida verilen Tablo 2.1°de 1993-2021 yillar1 arasinda obsesyon tiirlerinin
Tiirkiye’nin farkli bolgelerindeki yayginligini gosteren ¢alismalara yer verilmistir. Bu
tablo, Yagc1 ve Uyaver’in daha once adi gecen tezlerindeki tablolara eklemeler
yapilarak yeniden diizenlenmistir.?®®

Egrilmez ve arkadaglari tarafindan 1997 yilinda, Tiirk OKB hastalarinda obsesyonlarin
fenomenolojisi lizerine yapilan ¢alismanin sonuglarina gére, OKB tanili 45 hastadan

olusan oOrneklemde dini obsesyonlar (%11,1) nadirdir ve Miisliman kiiltiiriiniin

bozuklugun fenomenolojisi iizerinde goze carpan bir etkisi yok gibi goriinmektedir. 267

Tezcan ve arkadaslar tarafindan 1998 yilinda “Tiirkiye’de ve Fransa’da obsesif
kompulsif bozukluk tanis1 alan hastalarin sosyodemografik, klinik ve goriingiisel
ozelliklerinin karsilastirilmas1” {izerine yapilan ¢alismanin sonuglarina gore, OKB

tan1l1 30 Tiirk hastanin 8’inde (%26,7) dini obsesyonlar bulunmaktadir.28

Sayar ve arkadaslar tarafindan 1999 yilinda Istanbul’da “obsessif kompulsif
bozuklukta fenomenoloji” iizerine yapilan ¢alismanin sonuglarina gére, OKB tanili 40
hastanin 7’sinde (%17,5) dinl obsesyonlar, 2’sinde ise (%5) dua kompulsiyonlar

mevcuttur.25°

Tiirksoy ve arkadaslar1 tarafindan 2000 yilinda, OKKB’si olan ve olmayan OKB
hastalarinda klinik 6zelliklerin  karsilastirilmas1  {izerine yapilan c¢alismanin
sonuglarina gore, 1995-1996 yillar1 arasinda Istanbul U. Tip Fakiiltesi Psikiyatri
poliklinigine basvuran, OKKB’si olmayan yalnizca OKB’li 28 hastada dini

obsesyonlarin goriilme oran1 %46,4 (13 hasta) olarak bulunmustur.2’

26 yagcl, a.g.t,, s. 77.; Uyaver, a.g.t., s. 13.

27 A, Egrilmez, L. Giilseren, S. Giilseren, S. Kiiltiir, “Phenomenology of Obsessions in a Turkish Series
of OCD Patients”, Psychopathology vol. 30, 2 (Mar.-Apr. 1997): s. 106-110, doi:
10.1159/000285037.

268 Ertan Tezcan, Bruno Millet, Murat Kuloglu, “Tiirkiye’de ve Fransa’da Obsesif Kompulsif Bozukluk
Tanis1 Alan Hastalarin Sosyodemografik, Klinik ve Gériingiisel Ozelliklerinin Karsilastirilmas1”,
Klinik Psikiyatri, say1 1 (1998): s. 35-41.

269 Kemal Sayar, Isil Kaya Ugurad, Burgin Acar, “Obsessif Kompulsif Bozuklukta Fenomenoloji”,
Klinik Psikofarmakoloji Biilteni 9, say1 3 (1999): s. 144,

210 Nuray Tiirksoy, Rasit Tiikel, Ozay Ozdemir, “Obsesif Kompulsif Kisilik Bozuklugu Olan ve
Olmayan Obsesif Kompulsif Bozukluk Hastalarinda Klinik Ozelliklerin Karsilastiriimasi”, Klinik
Psikiyatri 3 (2000): s. 92-98.
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Tek ve Ulug tarafindan 2001 yilinda OKB’de dindarlik ve dini obsesyonlar iizerine
yapilan ¢alismada, Tiirk 6rnekleminde dindarlik ile dini obsesyonlar arasinda anlamli
bir iligki bulunamamistir. Bu noktada din, OKB’nin belirleyicisi degil, bu bozuklugun

ac18a ¢ikt1g1 bir baska alan olarak degerlendirilmistir.?’*

Tiikel ve arkadaglari tarafindan 2004 yilinda “obsesif kompulsif bozuklugu olan Tiirk
hastalar arasinda cinsiyete bagli farkliliklar” iizerine yapilan ¢alismanin sonuglarina
gore, 96 kadin hastanin 39’unda (%40,6), 73 erkek hastanin ise 36’sinda (%49,3) dini

obsesyonlara rastlanmustir.?’?

Demet ve arkadaslari tarafindan 2005 yilinda “obsesif kompulsif bozuklukta
sosyodemografik dzellikler ve fenomenoloji” lizerine yapilan ¢alismanin sonuglarina
gdre, Manisa Celal Bayar Universitesi Hastanesi Psikiyatri Polikliniginde takip edilen
OKB tanili 96 hastadan 24’1 erkek, 72’si kadindir. Orneklemdeki 4 erkek katilimcinin
(%16,7) ve 27 kadin katilimcinin (%37,5) dini obsesyonlara sahip oldugu tespit

edilmistir.?"”®

Karadag ve arkadaslar1 tarafindan 2006 yilinda hazirlanan, 1998’den 2003’e
Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi psikiyatri klinigine basvuran, (141 katilimcidan
olusan) Tiirk hasta 6rnekleminde OKB belirtilerini inceleyen ¢alismanin sonuglarina
gore, dini obsesyonlar %19 oraninda goriilmektedir. Ayrica dini obsesyonlu hastalarin
cogunlugunun (%83 1inilin) dini uygulamalar1 igeren kompulsiyonlara sahip oldugu ve

profesyonel yardim almay1 geciktirdigi saptanmgtir.?’*

Sakire Erek tarafindan 2006 yilinda hazirlanan, 6rneklemi Mayis-Aralik 2005 tarihleri

arasinda Bakirk6y Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesinde ayaktan ve yatarak tedavi

211 Cenk Tek ve Berna Ulug, “Religiosity and Religious Obsessions in Obssesive-Compulsive
Disorder”, Psychiatry Research 104, say1 2 (Kasim 2001): s. 99-108.

272 Rasit Tiikel, Aslihan Polat, Aysun Geng, Oya Bozkurt, and Hatice Atli, “Gender-Related
Differences among Turkish Patients with Obsessive-Compulsive Disorder”, Comprehensive
Psychiatry 45, 5 (2004): s. 362-366.

273 M. Murat Demet, Artuner Deveci, Filiz Deniz, E. Oryal Taskin, Emine Simsek, Fatma Yurtsever,
“Obsesif Kompulsif Bozuklukta Sosyodemografik Ozellikler ve Fenomenoloji”, Anadolu Psikiyatri
Dergisi 6, say1 3 (2005): 5.133-144.

274 Filiz Karadag, Nalan Kalkan Oguzhanoglu, Osman Ozdel, Figen C. Atesci ve Tarkan Amuk, “OCD
Symptoms in a Sample of Turkish Patients: A Phenomenological Picture”, Depression and Anxiety
23, 3 (2006): s. 145-152. doi:10.1002/da.20148.
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goren, OKB ya da PB tanili hastalardan olusan ¢aligmanin sonuglarina gére, OKB

tanil1 44 kisiden 25’inde (%54,3’iinde) dini obsesyonlar mevcuttur. 27

Uguz ve arkadaslar tarafindan 2007 yilinda “obsesif kompulsif bozukluk i¢in yardim
aramada ilk bagvuru yerlerinin degerlendirilmesi” iizerine yapilan ¢alismada, OKB
tanili 104 hastadan olusan Orneklem arasinda tibbi yollara bagvuran 66 hastanin
16’smin (%24,2), tip dis1 yollara bagvuran 38 hastanin ise 17’sinin (%44,7) dini

obsesyonlara sahip oldugu bildirilmistir.2’®

Balct tarafindan 2008 yilinda “obsesif kompulsif bozuklukta gilincel intihar
diistincelerinin klinik degiskenler ile iligkisi” tizerine yapilan ¢alismada, OKB tanili
44 Miisliiman hastadan olusan 6rneklem arasinda intihar diisiincesi olan 23 OKB tanili
hastanin 10’unun (%43,5), intihar diigiincesi olmayan 21 OKB tanili hastanin ise
6’smnin (%28,6) dini obsesyonlara sahip oldugu bildirilmistir. 2’/

Altin  tarafindan 2009 yilinda yapilan “Obsesif Kompulsif Bozukluk
Semptomatolojisinin Kiiltiirler Aras1 Bir Incelemesi: Dindarligin ve Dini Bagliligin
Rolii” adli ¢alismanin sonuglarina gore, yiiksek diizey OKB semptomu bulunanlar
diisiik diizeyde olanlara kiyasla daha fazla sugluluk hissine, dini obsesyona ve daha
yiiksek dindarlik diizeyine sahiptir. Tiirk 6grencilerin, Kanadali1 6grencilerden daha
fazla dini obsesyonu bulundugu tespit edilmistir. Tiirk 6grencilerin daha fazla Tanr1
Korkusu igerikli dini obsesyon yasama egiliminde oldugu bulunmustur. Dindarlik
diizeyi yliksek bireylerde, dindarlik diizeyi diisiik olanlarla kiyaslandiginda daha fazla
obsesyon, kompulsiyon ve dini obsesyon (Tanr1 korkusu ve giinah isleme korkusu)
saptanmistir. Bulgular, din ve dindarlik diizeyinin miisterek etkilesiminin kompulsif
belirti ve dini obsesyonlarin belirti siddeti iizerindeki tesirinin anlamli olduguna

gostermistir.2’8

215 Sakire Erek, “Obsesif Kompulsif Bozukluk ve Panik Bozuklugu Olan Hastalarda Bipolar Bozukluk
Komorbiditesi ve Afektif Temperament Ozelliklerin Karsilastiriimas1” (Uzmanlik Tezi, Bakirkdy
Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi 9. Psikiyatri Birimi, 2006), s. 50.

276 Faruk Uguz, Fatih Karababa and Riistem Askin, “Obsesif Kompulsif Bozukluk i¢in Yardim
Aramada 1k Basvuru Yerlerinin Degerlendirilmesi”, Genel Tip Dergisi 17, 1 (2007): s. 29-33.

217 Murat Volkan Balc1, “Obsesif Kompulsif Bozuklukta Giincel Intihar Diisiincelerinin Klinik
Degiskenler ile fliskisi” (Uzmanlik Tezi, Adnan Menderes Universitesi T1p Fakiiltesi, 2008), s. 35.

28 Miijgan Altn, “A  Cross-Cultural Investigation of Obsessive Compulsive Disorder
Symptomatology: The Role of Religiosity and Religious Affiliation” (PhD Dissertation, Middle East
Technical University, 2009), s. 344-364.
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Nuralay Cetinkaya’nin 2009 yilinda obsesif kompulsif bozuklukta psikofarmakolojik
tedavinin bilissel siire¢lere etkisi tizerine yaptig1, Van’da psikiyatri klinigine basvuran
55 eriskin OKB’li hastay1 i¢eren ¢alismanin sonuglarina gore, 16 (%29,1) hastada dini

obsesyonlarin mevcudiyeti tespit edilmistir.?’®

Fuat Balsak tarafindan 2010 yilinda, Van’da (21’1 OKB tanis1 alan ve 27’si OKB tanisi
almayan) 48 6grencinin annesi lizerine yapilan “obsesif kompulsif bozukluk tanis1 alan
lise 6grencilerinin annelerinde bilissel stiregler” konulu ¢alismanin sonucunda, OKB
tanis1 alan lise Ogrencileri ve annelerinin Penn Dini Obsesyonlar Envanterinden
aldiklar1 puanlar arasinda anlamli bir iligki tespit edilmistir. OKB’li lise 6grencileri ve
annelerinin  dini anlamda giinaha karsi duyulan kaygi ve Tanr tarafindan
cezalandirilma kaygisi ile ilgili skorlari birbirine benzerlik gdostermektedir. Annede
dini anlamda gilinaha kars1 hassasiyet ve Tanr1 tarafindan cezalandirilma kaygisi varsa,

ayn1 hassasiyet ¢ocukta da olusmaktadir.?®

Besiroglu ve arkadaslari tarafindan 2010 yilinda, 6rneklemi 376 saglikli goniilli
katilimcidan olusan “obsesif kompulsif belirti kategorileri hakkinda ruh sagligi
bilgisi” lizerine yapilan ¢alismaya gore, dini obsesif diigiincelere seytanin bir vesvesesi
seklinde yaklasildigi, (diger obsesyonlara nazaran) daha ziyade bir imtihan olarak
degerlendirildigi, tibbi sebeplerle daha az ilgili addedildigi ve yardim i¢in daha ziyade

dini temsilcilere basvuruldugu sonuglarma ulasilmistir.?8!

Onen tarafindan 2011°de “obsesif kompulsif bozukluklu bireylerde metakognisyonlar:
klinik ozellikler ve i¢gorii ile iliskisi” lizerine yapilan aragtirmaya gore, Ankara
Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Psikiyatri Poliklinigine Kasim 2009-Ekim
2010 tarihlerinde bagvuran OKB tanili1 100 hastadan 57’sinin i¢gdriisii tam, 43’{inlin

279 Nuralay Cetinkaya, “Obsesif Kompulsif Bozuklukta Psikofarmakolojik Tedavinin Bilissel Siireclere
Etkisi” (Uzmanlik Tezi, Y.Y.U. Tip Fakiiltesi Ruh Saglhigi ve Hastaliklart ABD, 2009), s. 44.

280 Fuat Balsak, “Obsesif Kompulsif Bozukluk Tanis1 Alan Lise Ogrencilerinin Annelerinde Bilissel
Siiregler” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Yiiziincii Yil Universitesi Saglik Bilimleri
Enstitiisii, 2010), s. 42.

281 L. Besiroglu, N. Akman, Y. Selvi, A. Aydin, M. Boysan and O. Ozbebit, “Obsesif-Kompulsif Belirti
Kategorileri Hakkinda Ruh Saghig: Bilgisi”, Noropsikiyatri Arsivi vol. 47, issue 2 (2010): s. 133-
138.
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ise icgoriisii azalmistir. I¢gdriisii tam olan 57 hastanmn 17’sinde (%29,8), i¢goriisii

azalmus olan 43 hastanin 29’unda (%67,4) dini obsesyonlar vardir.?82

Nurhan Fistikci1 ve arkadaslari tarafindan 2012 yilinda bipolar bozuklugu olan ve
olmayan OKB tanili hastalar lizerine yapilan ¢caligmada, OKB tanili toplam 44 hastanin
18’inde (%40,90 oraninda) dini obsesyon bulundugu saptanmustir.28®

Altintas ve Ozgiiriimez tarafindan 2015 yilinda “obsesif kompulsif bozukluk tanili
hastalarin cinsiyet farklilig1 agisindan degerlendirilmesi” iizerine yapilan ¢alismada,
OKB tanili toplam 198 hastanin 61’inde (%30,8 oraninda) dini obsesyon bulundugu

saptanmlstlr.284

Terzioglu'nun 2015 yilinda “cocuk ve ergenlerde obsesif kompulsif bozuklugun klinik
ozellikleri ve eslik eden bozukluklar” {izerine yaptig1 ¢aligmada, 0-18 yas aras1t OKB
tanilt 93 hastanin 54’tinde (%58,1 oraninda) dini obsesyonlarin bulundugu tespit

edilmistir.?%

Hafize Giilnur Sen tarafindan 2016 yilinda hazirlanan, Aydin’da 2014-2015 tarihleri
arasinda Adnan Menderes Universitesi Hastanesi Psikiyatri Departmanina basvuran
“bipolar bozukluk, obsesif kompulsif bozukluk, bipolar bozukluk ve obsesif kompulsif
bozukluk estanili” hastalar {izerine yapilan ¢alismanin sonuglarina gore, sadece OKB

tan1l1 45 hastanin 2’sinde (%4,5 oraninda) dini obsesyonlar mevcuttur.?®

Karakug ve Tamam tarafindan 2017 yilinda, “2006-2015 yillar1 arasinda yatarak tedavi

goren obsesif kompulsif bozukluk hastalarimin klinik 6zellikleri” iizerine yapilan

282 Sinay Onen, “Obsesif Kompulsif Bozukluklu Bireylerde Metakognisyonlar: Klinik Ozellikler ve
fcgorii ile liskisi” (Tipta Uzmanlik Tezi, Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Psikiyatri
Klinigi, 2011).

283 Nurhan Fistikc1, Miinevver Hacioglu, Sakire Erek, Abdulkadir Tabo, Omer Saatcioglu, “Bipolar
Bozuklugu Olan ve Olmayan Obsesif Kompulsif Bozukluk Hastalarinin Klinik ve Afektif Mizag
Ozelliklerinin Karsilastiriimas1”, Marmara Medical Journal 25, 1 (2012): s. 26-31.

284 Ebru Altintas ve Gamze Ozciiriimez, “Obsesif Kompulsif Bozukluk Tamli Hastalarin Cinsiyet
Farklilig1 Agisindan Degerlendirilmesi”, Cukurova Medical Journal 40, 3 (2015): s. 409-417.

285 Merve Aktas Terzioglu, “Cocuk ve Ergenlerde Obsesif Kompulsif Bozuklugun Klinik Ozellikleri
ve Eslik Eden Bozukluklar” (Uzmanlik Tezi, Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, 2015), s. 53-
54,

286 Hafize Giilnur Sen, “Bipolar Bozukluk, Obsesif Kompulsif Bozukluk, Bipolar Bozukluk ve Obsesif
Kompulsif Bozukluk Estanili Hastalar: Klinik Ozellikler, Kisilik ve Mizag Ozelliklerinin
Karsilastirilmasi” (Uzmanlik Tezi, Adnan Menderes Universitesi T1p Fakiiltesi, 2016), s. 116.
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calismanin sonuglarina gore (41’1 kadin 30’u erkek) 71 katilimcinin dini obsesyon
orani kadinlarda % 5, erkeklerde %13 tiir. Genel 6rneklemin ise %25,4’1 (18 kisi) dini

obsesyonlara sahiptir.?8’

Tiilay Oneker tarafindan 2017 yilinda Adana’da &zel bir dgretim kurumunda, lise
mezunu 18-25 yas araliginda OKB tanis1 almamis 160 katilimciya uygulanan, OKB
semptomlarinin saglikli bireylerde dagiliminin cinsiyetler arasinda semptom ve siddeti
acisindan anlamli bir farkinin bulunup bulunmadigini konu alan ¢alismada, OKB
semptomlarinin dagiliminda cinsiyet degiskenine gére semptom ve siddeti agisindan
anlamli bir fark bulunamamustir. Calismada dini obsesyonlar, kadinlarda (33
katilimcida) %41,2 erkeklerde (36 katilimcida) %48 ve toplamda ise (69 katilimcida)

%44,5 oraninda bulunmustur.288

Taha Burak Toprak tarafindan 2018 yilinda dini obsesyon ve kompulsiyonlarin
psikoterapisi lizerine yapilan teorik ¢alismada, dini OKB’nin psikoterapisi hususunda
psikiyatrist, psikoterapist ve din gorevlilerinin birlikte hareket ederek; teori ve pratik
ile ilgili ¢6ziim iiretmeye c¢aligmasinin, bu rahatsizlik ile ilgili problemleri hizla

ortadan kaldirabilecegi bildirilmistir.2%°

Uzeyir Ok ve Ayse Burcu Géren tarafindan 2018 yilinda 16-66 yas arasi klinik
olmayan 298 Miisliiman katilimciya uygulanan ¢alismanin sonuglarina gore, dindarlik

ve OKB arasinda pozitif bir iliski vardir.?%

287 Gonca Karakus ve Lut Tamam, “Yatarak Tedavi Goren Obsesif Kompulsif Bozukluk Hastalarinin
Klinik Ozellikleri”, Cukurova Medical Journal 42, 1 (2017): 5.140-146.

28 Tiilay Oneker, “OKB Tanis1 Almamis Beliren Yetiskinlikte Obsesif-Kompulsif Belirtilerin ve
Belirti Siddetlerin Cinsiyet Ag¢isindan Dagiliminin Incelenmesi” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans
Tezi, Cag Universitesi SBE, 2017), s. 35.

289 Taha Burak Toprak, “Dini Obsesyon ve Kompulsiyonlarin Psikoterapisinde Kuramlar, imkanlar,
Smurhiliklar”, Tiirkiye Biitiinciil Psikoterapi Dergisi 1, say1 1 (Ocak 2018): s. 123-141.

20 Uzeyir Ok ve Ayse Burcu Géren, “The Connections Between Religiosity And Obsessive-
Compulsive Symptoms And The Role Of Personality Traits in A Non-Clinical Muslim Sample”,
Mental  Health, Religion & Culture vol. 21, issue 2 (2018): s. 1,
https://doi.org/10.1080/13674676.2018.1446130.
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Betiil Onder tarafindan 2019°da “obsesif kompulsif bozuklukta norobilissel esneklik,
miikkemmelliyet¢ilik ve obsesif inaniglar” iizerine yapilan arastirmaya gore, OKB tanili

66 hastanin 43" (%65,2’si) dini obsesyon gostermektedir.?%

Mehmet Cihad Aktag ve Dondii Cuhadar tarafindan 2020 yilinda “obsesif kompulsif
bozuklugu olan hastalarda sosyal uyum ve yasam kalitesinin degerlendirilmesi”
lizerine yapilan c¢alismanin sonuglarima gore, 2014-2015 tarihleri arasinda bir
tiniversite hastanesinin psikiyatri poliklinigine bagvuran 114 OKB tanili hastadan 48’1

(%42,1°1) dini obsesyonlara sahiptir.2%?

Gizem Acar tarafindan 2021 yilinda hazirlanan calismada, Istanbul’da 2018-2020
tarihleri arasinda Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Saglig1 ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve
Aragtirma Hastanesi ayaktan tedavi {initesine bagvuran, OKB tanisi ile izlenen 60

hastanin 27’sinde (%45’inde) dini obsesyon mevcudiyeti saptanmistir.?%3

Tayfun Cinar ve arkadaslar tarafindan 2021 yilinda hazirlanan bir diger arastirmada,
Kocaeli ilinde obsesif kompulsif semptomlar ile dini tutumlar arasindaki iligki
incelenmistir. 18-65 yas aras1 40’1 kadin 40’1 erkek olmak tizere 80 kisinin katildig1
calismanin sonuglarina gore obsesif kompulsif semptomlar alt 6lgekleri ile dini
tutumlar arasinda istatistiki olarak anlamli bir iligki bulunamamistir. Katilimcilarin
sosyodemografik degiskenleri ile obsesif kompulsif semptomlar arasinda istatistiki

olarak anlamli bir fark tespit edilememistir.?%

21 Betiil Onder, “Obsesif Kompulsif Bozuklukta Nérobilissel Esneklik, Miikemmelliyetcilik ve
Obsesif Inamglar” (Klinik Sinirbilimler Yiiksek Lisans Tezi, Dokuz Eyliil Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitiisti, 2019), s. 32.

292 Mehmet Cihad Aktas ve Déndii Cuhadar, “Obsesif Kompulsif Bozuklugu Olan Hastalarda Sosyal
Uyum ve Yasam Kalitesinin Degerlendirilmesi", Medical Sciences (NWSAMS) 15 (2020): s. 55-70,
DOI: 10.12739/NWSA.2020.15.2.1B0090.

293 Gizem Acar, “Obsesif Kompulsif Bozukluk’ta Aile Uyumunun Anksiyete Duyarlihigi, Sikintiya

Dayanma ve Belirsizlige Tahammiilsiizlik Diizeyi ile Iliskisi” (Tipta Uzmanlhk Tezi, Saglk

Bilimleri Universitesi, 2021), s. 49.

Tayfun Cimar, Oguz Tan, Remziye Keskin ve Gokben Hizli Sayar, “The Relationship Between

Obsessive-Compulsive Symptoms and Religious Attitudes”, J Neurobehav Sci vol. 8, issue 1

(2021): s. 36.
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BOLUM IlI

YONTEM

Yo6ntem boliimiinde, nicel tiirde yapilan bu arastirmanin modeli, evreni ve drneklemi,

veri toplama araglari, verilerin toplanmasi ve analizi hakkinda bilgilere yer verilmistir.

3.1. Arastirmanin Modeli

CINSIYET

UNIVERSITEDE OKUNULAN ALAN
RUHSAL SORUN

DINI BILGI EDINILEN YER ‘
DINI INANC OZ DEGERLENDIRME
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Arastirma Tip, Saghk Bilimleri, Egitim Bilimleri ve Ilahiyat/islami Ilimler
fakiiltelerinde okuyan tiniversite Ogrencilerinin dini OKB ve OKB egilimini
belirlemeyi hedefleyen kesitsel tarama deseninde betimsel bir ¢aligsmadir.

Arastirmanin modeli karsilastirmali tiirden iliskisel tarama modelidir. Arastirmanin

modeline Sekil 3.1.’de yer verilmistir.

3.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evreni 2020-2021 egitim &gretim yillarinda Istanbul ve Canakkale
illerinde Tip, Saghk Bilimleri, Egitim Bilimleri ve ilahiyat/Islami ilimler
fakiiltelerinde okuyan tiniversite 6grencileridir. Arastirmanin 6rneklemini, adi gecen

bu fakiiltelerde okuyan toplam 376 tiniversite 6grencisi olusturmaktadir.

3.3. Veri Toplama Araclari

» Sosyodemografik Bilgi Formu: Bu formda katilimcilara cinsiyet, yas, medeni
durum gibi sosyodemografik degiskenleri ve yedi maddelik dini inang, dini
inanca yonelik tutumlar, dindarlik diizeyleri ve yetistirilme sekillerini
kapsayan sorular sorulmustur. Altin ve Bayraktar’in tezlerindeki

sosyodemografik veri formlari®®® modifiye edilerek teze uyarlanmustir.

«  OKB Egilimi Ol¢egi (BOCS): Yale-Brown Obsesif Kompulsif Olcegi (Y-
BOCS) ve c¢ocuk versiyonundan (CY-BOCS) tiiretilen “Kisa Obsesif
Kompulsif Olgek” (BOCS), obsesif kompulsif semptomlarin ve OKB
tanilariin degerlendirilmesine yardimci olmak i¢in kullanilan kisa bir 6z
bildirim 6lgegidir. Olgegin OKB'yi OKB ile ilgili olmayan diger psikiyatrik
bozukluklardan ayirt etme yetenegine sahip oldugu ve klinik psikiyatride

obsesif kompulsif semptomlarin degerlendirilmesinde kullaniminin giiglii bir

2% Miijgan  Altin, “A  Cross-Cultural Investigation of Obsessive Compulsive Disorder
Symptomatology: The Role of Religiosity and Religious Affiliation”, s. 301-303; Muhammet
Mustafa Bayraktar, “Genglik Déneminde Goriilen Bazi Psikolojik Belirtiler ve Din Egitimi {liskisi
-Obsesif Kompulsif Belirti Ornegi-, s. 149.
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sekilde desteklendigi belirtilmistir.?®® Katilimcilarn OKB egilimini tespit
etmeyi hedefleyen 5°1i likert tipi dlgegin Ok ve Goren tarafindan Tiirkceye
uyarlanan on bes maddelik versiyonu, bir madde?®’ daha eklenmek suretiyle
on alti1 madde igerecek sekilde modifiye edilerek tiniversite 6grencilerinin

katilimina sunulmustur.

+ Penn Dini Obsesyonlar Ol¢egi (P10S): Abramowitz ve arkadaslar1 tarafindan
gelistirilmis, 19 maddelik 5°1i likert tip bir 6z bildirim 6l¢egidir.?®® Tanr
(tarafindan cezalandirilma) korkusu ve giinah isleme korkusunu igermek iizere
iki alt 6lgegi vardir.?®® Tiirkceye Altin tarafindan uyarlanmistir.3® inézii ve
arkadaglarmin belirttigine gore Olgegin Tiirkge formunun psikometrik

ozellikleri yeterlidir.>%

+ Dini OKB Egilimi Olgegi: PIOS 6lgeginden ayr1 olarak Miisliiman kiiltiire
uygun olan yeni maddeler i¢eren dini OKB 6l¢egi gelistirilmistir. Miisliiman
kiiltiire uyarlanmis dini OKB 6l¢egi, PIOS olgeginde bulunmayan dini
obsesyon ve kompulsiyonlari igeren sekiz maddeden olusmaktadir. Bu sekiz
madde sirasiyla “Tanr1’ya ve dini 6gelere kars kiifiir ve saygisizlik”, “itikadi
hususlarda slipheye diisme”, “ibadetlere hazirlik niteligindeki temizlenme

ritiiellerinde ortaya ¢ikanlar”, “ibadetler sirasinda goriilenler”, “dini herhangi

296
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298

299

300
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Susanne Bejerot, Gunnar Edman, Henrik Anckarsiter, Gunilla Berglund, Christopher Gillberg,
Bjorn Hofvander, Mats B. Humble, Ewa Mortberg, Maria Rastam, Ola Stdhlberg & Louise Frisén,
“The Brief Obsessive—Compulsive Scale (BOCS): A Self-Report Scale for OCD and Obsessive—
Compulsive Related Disorders”, Nordic Journal of Psychiatry vol. 68, 8 (2014): s. 549, DOI:
10.3109/08039488.2014.884631.

16. Madde “Ugurlu/ugursuz sayilarim vardir. Orn., yedi ugurludur veya on ii¢ ugursuzdur. Belirli
hareketleri ugurlu say1 kadar tekrarlama, ugursuz sayidan kaginma vb.” bk. Duran Golciik, “Okul
Cagi Cocuklarinda Cinsiyet A¢isindan Obsesif Kompulsif Bozukluk Belirtileri Arasindaki Farklarin
Incelenmesi” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Arel Universitesi SBE, 2016), s. 81.

Jonathan S. Abramowitz, Jonathan D. Huppert, Adam B. Cohen, David F. Tolin, Shawn P. Cahill,
“Religious Obsessions and Compulsions in A Non-Clinical Sample: The Penn Inventory Of
Scrupulosity (PIOS)”, Behaviour Research and Therapy vol. 40, 7 (Jul 2002): s. 825-838.
Elizabeth A. Nelson, Jonathan S. Abramowitz, Stephen P. Whiteside, Brett J. Deacon, “Scrupulosity
in Patients with Obsessive-Compulsive Disorder: Relationship to Clinical and Cognitive
Phenomena”, Anxiety Disorders 20 (2006): s. 1075.

Mijgan Altn, “A  Cross-Cultural Investigation of Obsessive Compulsive Disorder
Symptomatology: The Role of Religiosity and Religious Affiliation” (PhD Dissertation, Middle East
Technical University, 2009).

Indzii ve arkadaslar1 yaptiklar1 ¢aligma neticesinde 4. ve 6. maddelerin orijinal formdan farkli olarak
Tanr1 Korkusu alt 6lgegi igerisinde yer almasina ve madde sayisini 10. ve 15. maddeleri 6lgekten
¢ikartmak suretiyle 17’ye indirmeye karar vermistir. bk. Miijgan inzii, Emrah Keser, Ayse Nuray
Karanci, “Penn Dinsel Obsesyonlar Envanteri’nin Tiirkge Formunun Psikometrik Ozelliklerinin
Degerlendirilmesi”, Tiirk Psikiyatri Dergisi 28, 4 (2017): s. 281-285.
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bir hilkkmiin yerine getirilmesi” ile ilgili dini obsesyonlar1 ve “dua etme ve
tekrarlama” dini kompulsiyonlarini, “temizlenme ritiiellerinde ortaya g¢ikan
dini kompulsiyonlar1”, “ibadetler esnasinda ortaya ¢ikan” dini kompulsiyonlari

icermektedir.

PIOS o6lgegi agirlikli olarak OKB’nin belirti boyutu olan dini obsesyonlari
kapsamakta ve bu durum dini kompulsiyonlarin arka planda kalmasina neden
olmaktadir. Miisliiman kiiltire uyarlanmis dini OKB dlgegi ise dini
obsesyonlarla beraber dini kompulsiyonlari da kapsamak suretiyle bu agigi

kapatmaktadir.

Olgek arastirma drneklemine sunulmadan once diger 6lgeklerle beraber agiklik
ve anlasilirlik bakimindan test edilmesi amaciyla on-on bes kisilik bir
tiniversite 6grencisi grubuna uygulanmistir. Doniitler dogrultusunda gerekli

diizenlemeler yapilmistir.

+ Dindarhk Diizeyi Ol¢egi: Ankette bulunan “Kendinizi ne kadar dindar biri
olarak tamimlarsiniz?”, “Ne siklikla ibadet edersiniz?”, “Ne siklikla dua
edersiniz?”, “Inandiginiz dini kitaplar1 ne siklikla okursunuz?”, “Dini dernek,
vakif, ya da organizasyonlara ne siklikla maddi bagis yaparsiniz ya da
etkinliklerine katilmak i¢in goniillii olarak zaman ayirirsiniz?” ve “Dini
inancinizin davranig ve kararlarizi belirlemede ne kadar 6nemli bir roli
vardir?” sorulart birlikte degerlendirilerek katilimcilarin dindarlik diizeyi

oleiilmiistiir. 302

Arastirmada kullanilan 6lgeklerin glivenirligi hesaplanmistir. Hesaplama sonucuna
gdére OKB Egilimi Olgegi toplam giivenirligi 0,813 olarak, Penn Dini Obsesyonlar
Olgegi toplam giivenirligi 0,943 olarak, Dindarlik Diizeyi toplam giivenilirligi 0,867
olarak ve Dini OKB Egilimi Olgegi toplam giivenilirligi 0,841 olarak bulunmus ve
kabul edilebilir derecede giivenilirlige sahip oldugu tespit edilmistir. Cronbach Alfa

302 Dindarlik diizeyi ile ilgili sorular Uyaver ve Altin’in tezlerinden uyarlanmustir. bk. Ayse Uyaver,
“Obsesif-Kompulsif Bozukluk Tanis1t Konmus Hastalarda Dini Tutum ve Davramslar ile Hastalik
Semptomlar1 Arasindaki Iliski” (Yaymlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Marmara Universitesi SBE,
2010); Mijgan Altin, “A Cross-Cultural Investigation of Obsessive Compulsive Disorder
Symptomatology: The Role of Religiosity and Religious Affiliation” (PhD Dissertation, Middle East
Technical University, 2009).
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degerlerinin 0.60 ve biiyiilk olmasi, kullanilan o6l¢eklerin gilivenilir oldugunu

gostermektedir. Olgeklerin giivenirlik analizi sonuglarina Tablo 3.1°de yer verilmistir.

Tablo 3.1. Ol¢eklerin Giivenirlik Analizi Sonuclar

Olcekler Cronbach’s Alpha
OKB Egilimi Olgegi 0,813
Penn Dini Obsesyonlar Olgegi 0,943
Dindarlik Diizeyi Olgegi 0,867
Dini OKB Egilimi Olgegi 0,841

Penn Dini Obsesyonlar Olcegi giivenirlik ¢alismasinda belirtilen alt boyut maddeleri

asagidaki gibidir.
Tanr1 Korkusu maddeler: 2,4,5,6,9,13,17,19
Giinah isleme korkusu maddeler: 1,3,7,8,11,12,14,16,18

Arastirmada kullanilan 6l¢eklerin tanimlayici istatistikleri Tablo 3.2°de verilmistir.

Tablo 3.2. Olgekler ve Alt Boyutlarinin Tamimlayicx Istatistikleri

Olcekler Min Max | Medyan | [X SS

OKB Egilimi Olgegi 17,00 67,00 38,00 38,60 9,93
Tanr1 Korkusu 0,00 32,00 18,00 17,49 8,17
Giinah Isleme Korkusu 0,00 35,00 12,00 13,15 8,93
Penn Dini Obsesyonlar Olgegi 0,00 94,00 42,00 41,97 21,87
Dini OKB Egilimi Olgegi 0,00 3,38 0,75 0,94 0,77
Dindarlik Diizeyi Olgegi 1,00 5,00 3,66 3,40 0,91

Arastirmada kullanilan olgekler ve alt boyutlarmin normallik analizi sonuglarina

asagidaki Tablo 3.3’te yer verilmistir. Verilerin carpiklik ve basiklik degerlerinin £3

arasinda oldugu ve normal dagilima sahip oldugu goriilmektedir.

Tablo 3.3. Olgekler ve Alt Boyutlarinin Normallik Analizi Sonuclar

Carpikhik Basikhik
Olcekler Istatistik Star::grt istatistik Stzr;c:g rt Durum
OKB Egilimi Olgegi 0,386 0,126 -0,333 0,251 Normal
Tanr1 Korkusu -0,175 0,126 -0,763 0,251 Normal
Giinah fsleme Korkusu 0,388 0,126 -0,869 0,251 Normal
Penn Dini Obsesyonlar Olgegi 0,326 0,126 -0,555 0,251 Normal
Dini OKB Egilimi Olgegi 1,181 0,126 1,110 0,251 Normal
Dindarlik Diizeyi Olgegi -0,606 0,126 -0,345 0,251 Normal
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3.4. Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Universitelerden gerekli izinler alindiktan sonra anket, 2020-2021 egitim &gretim
yilinda Tip, Saglik Bilimleri, Egitim Bilimleri ve ilahiyat/Islami [limler fakiiltelerinde

okuyan tiniversite 6grencilerinin katilimina ¢evrimigi olarak sunulmustur.

Arastirmada elde edilen veriler SPSS 25.0 (Statistical Package for the Social Sciences)
programi kullanilarak analiz edilmistir. Veriler degerlendirilirken tanimlayici
istatistiksel metotlar (say1, ylizde, ortalama, standart sapma) kullanilmistir. Kullanilan
Ol¢eklerin giivenirligini test etme maksadiyla “Glivenirlik Analizi” yapilmistir.
Ayrica, kullanilan verilerin normal dagilim gdstermesi c¢arpiklik ve basiklik
degerlerinin +3 arasinda olmasina baglidir.®®® Normal dagilima sahip verilerde de
niceliksel verilerin karsilastirilmasinda iki bagimsiz grup arasindaki fark i¢in bagimsiz
t testi, ikiden fazla bagimsiz grup karsilastirilmasinda ise tek yonlii varyans analizi
uygulanmistir. Siirekli degiskenler arasindaki iliskiyi test etmek i¢in ise Pearson

korelasyon uygulanmustir.

33 A, T. Shao, Marketing Research: An Aid to Decision Marketing (Cincinnati, Ohio: South-
Western/Thomson Learning, 2002).
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BULGULAR VE TARTISMA

BOLUM IV

4.1. Sosyodemografik Bulgular

Arastirma katilimcilarinin genel bilgilerine asagidaki Tablo 4.1°de yer verilmistir.

Tablo 4.1. Arastirma Katihmcilarinin Genel Bilgileri

Degiskenler n %
Cinsiyet Kadin 311 82,7
Erkek 65 17,3
Saglik Bilimleri 105 27,9
Universitede Egitim Bilimleri Fakiilteleri 49 13,0
Okudugunuz Alan [lahiyat/Islami Ilimler 124 33,0
Tip 98 26,1
Medeni Durum Bek_ar L 975
Evli 9 2,4
Ruh saghgimzla ilgili bir EVet 47 12,5
problem Hayir 329 87,5
Islam 360 95,7
Agnostik 4 1,1
Dini Inanc Ateist 3 0,8
Deist 4 1,1
Diger 5 1,3

70



Tablo 4.1. (devam)

Degiskenler n %
Aile Evet 316 84,0
Hayir 60 16,0
Din Gorevlileri Evet 191 50,8
Hayir 185 49,2
Dini Derslerin Evet 120 31,9
Agirlikl Oldugu Hayir 256 68.1
Okuldan '
. Okuld Evet
Inancimizla ilgili  dini uiaan ve 131 348
bilgiyi daha ¢ok nereden : Hayr 245 65,2
edindiniz? Kendi Evet 203 54,0
Arastirmalarimla Hayir 173 46.0
Arkadas ve Sosyal Evet 136 36,2
G Hayir 240 63,8
Hi¢ Almadim Evet 0 0
Hay1r 0,0 0,0
Diger Evet 21 338
Hay1r 528 96,2
Kesinlikle inaniyorum ve dini 179 47,6
gorevlerimi yerine getirmeye
calistyorum.
Inancim var ama dini gorevlerimi 162 43,1
Kendinizi dini inang tam  olarak yerine
acisindan nasil g(e_tlfernlyorum. — _
degerlendiriyorsunuz? Dini inanglarla ilgili baz1 siiphe 25 6,6
ve tereddiitlerim var.
Dine kars1 bir ilgim yok. 5 1,3
Dine karsiyim. 3 0,8
Diger 2 0,5
Yas 21,25+2,02
Toplam 376 100,0

Arastirma katilimceilariin %82,7°si kadin ve %17,3’1 erkektir. Katilimcilarin yaslari
incelendiginde ortalama 21,25+2,02 oldugu goriilmektedir. Tamami iiniversite
ogrencisi olan katilimcilarin  iiniversitede okuduklar1 bdoliim incelendiginde,
%27,9’unun Saglik Bilimleri, %13 liniin Egitim Bilimleri Fakiilteleri, %33 iiniin

Ilahiyat/islami Ilimler ve %26,1’inin T1p okudugu gériilmektedir.

Katilimeilarin %97,6’s1 bekar ve %2,4°1 evlidir. Katilimcilarin %12,5’1 ruh saglig ile

ilgili bir probleme sahip oldugunu ve %87,5°1 ruh sagligi ile ilgili bir probleme sahip
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olmadigint bildirmistir. Katilimcilarin dini inanglari incelendiginde %95,7’sinin
Islam, %1,1’inin Agnostik, %0,8’inin Ateist, %1,1’inin Deist ve %1,3’iiniin diger

oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin dini inanglarina iliskin dini bilgiyi nereden 6grendikleri incelendiginde,
%84 iniin aileden, %50,8’inin din gorevlilerinden, %31,9’unun dini derslerin agirlikli
oldugu okuldan, %34,8’inin okuldan, %54’linlin kendi arastirmalariyla, %36,2’sinin

arkadas ve sosyal ¢evreden, %3,8’inin diger kaynaklardan edindigi goriilmektedir.

Katilimcilarin kendilerini dini inan¢ agisindan nasil degerlendirdigi incelendiginde,
%47,6’smin - “Kesinlikle inaniyorum ve dini gorevlerimi yerine getirmeye
calistyorum.”, %43,1’inin “Inancim var ama dini gérevlerimi tam olarak yerine
getiremiyorum.”, %6,6’sinin “Dini inanglarla ilgili bazi siiphe ve tereddiitlerim var.”,
%1,3’liniin “Dine kars1 bir ilgim yok.”, %0,8’inin “Dine karsiyim.” ve %0,5’inin diger

olarak cevapladigi goriilmektedir.

Arastirma katilimcilarinin - dindarlik  diizeylerine asagidaki Tablo 4.2°de yer

verilmigtir.

Tablo 4.2. Arastirma Katihmcilarinin Dindarhk Diizeyleri

Degiskenler n %
1-Hig 17 4,5
Kendinizi ne kadar dindar biri olarak - S 2.0
tanimlarsiniz? 3 184 48,9
4 120 31,9
5-Olduk¢a Cok 21 5,6
Hig 23 6,1
Ara Sira 70 18,6
Ne siklikla ibadet edersiniz? Cogu Kez 51 13,6
Siklikla 43 11,4
Oldukca Sik 189 50,3
Hig 10 2,7
Ara Sira 27 7,2
Ne siklikla dua edersiniz? Cogu Kez 33 8,8
Siklikla 09 26,3
Oldukca Sik 207 55,1

72



Tablo 4.2. (devam)

Degiskenler n %
Hig 43 11,4
. Ara Sira 108 28,7
Inandiginiz dini kitaplar1 ne siklikla Cogu Kez
okursunuz? g 3 19,4
Siklikla 81 215
Oldukga Sik 71 18,9
Hig 143 38,0
Dini demek, vakaf Yya da Ara Sira 115 30.6
organizasyonlara ne siklikla maddi bagis < :
yaparsiniz ya da etkinliklerine katilmak Gogu Kez 68 18,1
icin goniillii olarak zaman ayirirsiniz? Siklikla 23 6,1
Oldukga Sik 27 7.2
Hic 6nemli degil 23 6,1
Dini inancimzin davranis ve ]?iraz Onemli 23 6,1
kararlarinizi belirlemede ne kadar Onemli 85 22,6
onemli bir roli vardir? Cok Onemli 87 231
Son derece 6nemli 158 42,0
Toplam 376 100,0

Katilimcilarin kendilerini ne kadar dindar tanimladiklari incelendiginde, %4,5’inin hig
(1), %9,0’unun biraz (2), %48,9’unun orta (3), %31,9’unun ¢ok (4), %5,6’smin
olduke¢a ¢ok (5) cevabini verdigi, dolayisiyla yaridan fazlasinin kendilerini uglarda
olmayan bir dindarlik diizeyiyle tanimladiklar1 goriilmektedir. Katilimeilarin ibadet
sikliklar1 incelendiginde, %6,1’inin hig, %18,6’s1nin ara sira, %13,6’smin ¢ogu kez,
%]11,4Uniin  siklikla, 9%350,3’lniin olduk¢a sik cevabmi verdigi goriilmektedir.
Katilimcilarin dua etme sikligi incelendiginde, %2,7’sinin hig, %7,2’sinin ara sira,
%8,8’inin ¢ogu kez, %26,3’iiniin siklikla, %55,1’inin olduk¢a sik cevabini verdigi
goriilmektedir. Katilimcilarin andigr dini kitaplart okuma sikligi incelendiginde,
%11,4’Uniin hig, %?28,7’sinin ara sira, %19,4’linlin ¢ogu kez, %21,5’inin siklikla,
%18,9’unun oldukga sik cevabini verdigi goriilmektedir. Katilimcilarin dini dernek,
vakif, ya da organizasyonlara ne siklikla maddi bagis yaptig1 ya da etkinliklerine
katilmak icin goniillii olarak ne kadar zaman ayirdiklar1 incelendiginde, %38’inin hig,
%30,6’s1n1n ara sira, %18,1’inin ¢ogu kez, %6,1’inin siklikla, %7,2’sini oldukca sik
cevabini verdigi goriilmektedir. Katilimcilarin dini inanglarinin davranis ve kararlarini
belirlemede ne kadar 6nemli bir rolii oldugu incelendiginde, %6,1’inin hi¢ énemli
degil, %6, 1 inin biraz 6nemli, %22,6’sinin 6nemli, %23,1’inin ¢ok 6nemli, %42 sinin

son derece dnemli cevabini verdigi goriilmektedir.
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Arastirma katilimcilarinin ebeveynlerinin dindarlik bilgileri ve cocuk yetistirme

tarzlarina asagidaki Tablo 4.3’te verilmistir.

Tablo 4.3. Arastirma Katihmcilarinin Ebeveynlerinin Dindarhk Bilgileri ve
Cocuk Yetistirme Tarzlari

Degiskenler n %
1-Hig 2 0,5
Annenizi ne kadar dindar biri olarak - = o
nnenizi ne Kadar ainaar oiri olara 3 73 19,4
tanimlarsiniz?
4 179 47,6
5-Oldukga Cok 112 29,8
1-Hig 10 2,7
Bab kadar dindar biri olarak - Ry
abaniz1 ne kadar dindar biri olara 3 84 22.3
tanimlarsiniz?

4 141 37,5
5-Oldukc¢a Cok 93 24,7
1-Asir1t Hosgoriilii- 34 9,0

Serbest
Annenizin ¢ocuk yetistirme tarzini nasil 2 8 20,7
tanimlarsiniz? 3 159 42.3
4 85 22,6
5-Asir1 Sert-Tutucu 20 5,3
1-Asir1 Hosgoriilii- 33 8,8

Serbest
Babanizin ¢ocuk yetistirme tarzini nasil 2 9 21,0
tanimlarsiniz? 3 153 40,7
4 81 21,5
5-Asirt Sert-Tutucu 30 8,0

Katilimcilarin annelerini ne kadar dindar biri olarak tanimladiklar1 incelendiginde,
%0,5’inin hig, %29,8’inin olduk¢a ¢ok cevabini verdigi goriilmektedir. Katilimcilarin
babalarin1 ne kadar dindar biri olarak tanimladiklar1 incelendiginde, %2,7’sinin hig,

%24,7’sinin olduk¢a ¢ok cevabini verdigi goriilmektedir.
Katilimcilarin annelerinin ¢ocuk yetistirme tarzini tanimlamalar1 incelendiginde,

%9’unun agir1 hosgoriilii-serbest, %35,3’linilin agir1 sert-tutucu olarak tanimladiklari

goriilmektedir. Katilimecilarin babalarinin ¢ocuk yetistirme tarzin1 tanimlamalari
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incelendiginde, %38,8’inin asir1 hosgorilii-serbest, %8’inin asir1 sert-tutucu olarak

tanimladiklar1 goriilmektedir.

4.1.1. Olcekler ve Alt Boyutlarimin Cinsiyete Gore Karsilastirllmasi

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore 6lgek ve alt boyutlarinin karsilastirmalar1 Tablo

4.4°te verilmistir.

Tablo 4.4. Olgekler ve Alt Boyutlarinin Cinsiyete Gore Karsilastirilmasi

Olcekler Cinsiyet | Ortalama | SS t p
R Kadin 37,94 9,59 -2,862 0,004
BLB Olvgss Erkek 41,78 | 10,97
Tanrt Kork Kadin 17,66 7,93 -1,136 0,257
A Y Erkek 18,93 7,92
Giinah Isleme | Kadin 12,74 8,99 -2,844 0,005
Korkusu Erkek 16,31 8,61
Penn Dini Obsesyon | Kadin 41,90 21,8 -1,601 0,110
Olcegi Erkek 46,80 | 2152
A Kadin 0,95 0,76 0,226 0,822
Dini S Erkek 092 | 081

Katilimeilarin cinsiyetlerine géore OKB 06l¢egi toplam puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Erkek katilimcilarin OKB 6l¢egi
toplam puanlarinin kadin katilimcilara gore daha yiiksek oldugu goériilmektedir.

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore Giinah Isleme Korkusu alt boyutu puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Erkek katilimcilarin
Giinah Isleme Korkusu alt boyutu puanlarmnin kadin katilimcilara gore daha yiiksek

oldugu goriilmektedir.

4.1.2. Olgekler ve Alt Boyutlarinin Medeni Duruma Gére Karsilastirilmasi

Katilimcilarin medeni durumlarina gore dlgek ve alt boyutlarinin karsilastirmalart

Tablo 4.5’te verilmistir.
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Tablo 4.5. Olgekler ve Alt Boyutlarinin Medeni Duruma Gore Karsilastirilmasi

Olcekler Medeni | Ortalama | SS t P
Durum
.. Bekar 38,83 9,94 12,747 0,000
OKB Olgegi Evli 2022 | 164
Tanr Korkusu Bek_ar 17,94 7,98 0,976 0,330
Evli 15,33 5,63
. . Bekar 13,51 9,05 2,225 0,027
Giinah Isleme Korkusu EVii 6.77 4.20
Penn Dini Obsesyonlar | Bekar 43,00 21,86 1,452 0,147
Olgegi Evli 32,33 16,85
Dini OKB Bekar 0,94 0,76 0,125 0.900
Evli 0,91 0,91 ’

Katilimcilarin medeni durumlarma gore OKB 06lgegi toplam puanlart arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Bekar katilimcilarin OKB

Olgegi toplam puanlarinin evli katilimcilara gére daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Katilimeilarin medeni durumlarina gére Giinah Isleme Korkusu alt boyutu puanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Bekar
katilimeilarn Giinah Isleme Korkusu alt boyutu puanlarmin evli katilimcilara gore

daha yiiksek oldugu goériilmektedir.

4.1.3. Olgekler ve Alt Boyutlarimin Universitede Okunulan Alana Gore

Karsilastirilmasi

Katilimcilarin iiniversite alanlarina gore 6lgek ve alt boyutlarinin karsilagtirmalar

Tablo 4.6’da verilmistir.
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Tablo 4.6. Olcekler ve Alt Boyutlarimin Universite Alanina Gore

Karsilastirilmasi
Olcekler Alan Ortalama | SS F P
Saglik Bilimleri 40,50 10,09
« . | Egitim Bilimleri 40,87 8,28
OKB Oleegl 1 hivat/fslami Hlimler 3732 | 955 | >087 | 0012
Tip 37,06 10,56
Saglik Bilimleri 15,98 8,46
Tanr1 Egitim Bilimleri 16,59 7,01
Korkusu flahiyat/Islami Tlimler 21,03 | 645 | -0:687 | 0,000
Tip 16,38 8,40
Saglik Bilimleri 12,07 9,44
Giinah Isleme Egitim Bilimleri 11,06 7,59
Korkusu [lahiyat/Islami Ilimler 16,43 8,52 7,882 10,000
Tip 11,70 8,87
Penn Dini Saglik Bilimleri 40,04 24,80
Egitim Bilimleri 37,68 17,50
8?35?3’0”'“ flahiyat/Islam Timler 4879 | 19,09 | >130 | 0,002
&c8 Tip 40,00 | 21,87
Saglik Bilimleri 1,05 0,86
o Egitim Bilimleri 0,82 0,46
Dini OKB o HivayTslami Timler 087 | 067 | 13 | 0227
T1p 0,98 0,87
Saglik Bilimleri 3,19 0,73
Dindarlik Egitim Bilimleri 3,10 0,86
Diizeyi [lahiyat/islami Ilimler 4,04 0,61 41,690 | 0,000
Tip 295 | 0,99

Katilimeilarin {iniversite alanlarina gére OKB 6l¢egi toplam puanlari, Tanr1 Korkusu,
Giinah Isleme Korkusu alt boyutlar1 ve Penn Dini Obsesyonlar dlgegi toplam puanlart
ve dindarlik diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir
(p<0,05). Farkin hangi gruptan kaynaklandigini tespit etmek i¢in yapilan g¢oklu
karsilagtirma testi sonucunda, Saglik Bilimleri ve Egitim Bilimleri 6grencilerinin OKB
toplam puanlarmin [lahiyat/islami Ilimler ve Tip 6grencilerinden daha yiiksek oldugu

goriilmektedir.
[lahiyat/Islami Ilimler 8grencilerinin Tanr1 Korkusu, Giinah Isleme Korkusu alt boyut

ve Penn Dini Obsesyonlar 6lgegi toplam puanlarmin diger fakiilte 6grencilerinden

daha yiiksek oldugu goriilmektedir.
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Saglik Bilimleri 6grencilerinin dindarlik diizeylerinin Tip Ogrencilerinden daha
yiiksek oldugu goriilmektedir. Ilahiyat/islami ilimler 6grencilerinin dindarlik

diizeylerinin diger fakiilte 6grencilerinden daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

4.1.4. Olcekler ve Alt Boyutlarmn Ruhsal Sorun Mevcudiyetine Gore

Karsilastirilmasi

Katilimcilarin  ruhsal sorun mevcudiyetine gore olgek ve alt boyutlarinin

karsilastirmalar1 Tablo 4.7°de verilmistir.

Tablo 4.7. Olgekler ve Alt Boyutlarinin Ruhsal Sorun Mevcudiyetine Gore

Karsilastirnlmasi
Olcekler Ruhsal | Ortalama | SS t p
Sorun
.. Evet 40,48 9,30 1,390 0,165
OKB Olgegi Hayir 3833 | 10,00
Tanrt Korkusy Evet 20,00 8,59 1,584 0,056
Hayir 17,58 7,80
. . Evet 18,20 9,71 3,703 0,000
Giinah Isleme Korkusu Hayir 12.65 871
Penn Dini Obsesyonlar | Evet 55,00 25,58
Olgesi Hayir 2098 | 2066 | <801 | 0000
Dini OKB Evet 1,41 1,07
Hayir 0,88 0,69 4,582 0,000

Katilimeilarin ruhsal sorun mevcudiyetine gore Giinah Isleme Korkusu alt boyutu ve
Penn Dini Obsesyonlar Olgegi toplam puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmaktadir (p<0,05). Ruhsal sorunu olan katilimcilarin Giinah Isleme
Korkusu alt boyutu ve Penn Dini Obsesyonlar Olgegi toplam puanlarmin diger

katilimcilara gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin  ruhsal sorun mevcudiyetine gore Dini OKB puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Ruhsal sorunu olan
katilimcilarin Dini OKB puanlarinin diger katilimcilara gore daha yiiksek oldugu

gorilmektedir.
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4.15. Olgekler ve Alt Boyutlariin Dini Bilgi Edinilen Yere Gore

Karsilastirilmasi

Katilimcilarin  dini bilgi edindikleri yerlere gore olgek ve alt boyutlarinin

karsilastirmalar1 Tablo 4.8’de verilmistir.

Tablo 4.8. Olgekler ve Alt Boyutlarimin Dini Bilgi Edinilen Yere Gore
Karsilastirilmasi 1

Olcekler Ortalama SS t p
Dini okul (din 38,37 10,17
w . gorevlileri harig)
OKB Olgegi Din gorevlileri 37,42 715 | 0627 | 0532
(dini okul harig)
Dini okul (din 14,40 8,48
gorevlileri harig) i
Tatin Korkusy Din gorevlileri 19,96 6,53 4,276 0,000
(dini okul harig)
Dini okul (din 10,26 7,78
Gtlinah Isleme | gorevlileri harig) ]
Korkusu Din gorevlileri 16,10 8,76 4,162 0,000
(din1 okul hari¢)
. | Dini okul (din 33,97 19,79
(P)ebnsr;s onlar & gorevlileri hari) -4,128 | 0,000
o1 e“iy Din gorevlileri 47,40 18,30 ' '
¢cs (dini okul haric)
Dini okul (din 0,77 0,61
o gorevlileri harig) i
Dini OKB Din gorevlileri 0,88 0,57 1,071 0,286
(dini okul hari¢)

Katilimcilarin dini bilgi edindikleri yerlere gére Tanri Korkusu, Giinah Isleme
Korkusu alt boyut puanlar1 ve Penn Dini Obsesyonlar Olgegi toplam puanlar: arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Dini bilgilerini din
gorevlilerinden (dini okul hari¢) edinen katilimcilarin Tanr1 Korkusu, Giinah Isleme
Korkusu alt boyut puanlar1 ve Penn Dini Obsesyonlar Olgegi toplam puanlar1 dini
bilgilerini dini okullardan (din gorevlileri hari¢) edinen katilimcilara gore daha

yiiksektir.

Katilimcilarin  dini bilgi edindikleri yerlere gore o6lgek ve alt boyutlarinin

karsilagtirmalar1 Tablo 4.9°da verilmistir.
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Tablo 4.9. Olgekler ve Alt Boyutlarimin Dini Bilgi Edinilen Yere Gore
Karsilastirilmasi 2

Olcekler Ortalama SS t P
Dini okul ve Din 37,42 9,28

OKB Olgegi gorevlileri -0,961 0,337
Diger 38,81 10,04
Dini okul ve Din 19,94 6,99

Tanr1 Korkusu gorevlileri 2,452 0,015
Diger 17,06 8,29

Giinah isleme D"ini okul ve Din 14,21 8,79

Korkusu gqrevhlerl 0,960 0,338
Diger 12,97 8,95

Penn Dini | Dini okul ve Din 46,03 19,96

Obsesyonlar gorevlileri 1,507 0,133

Olgegi Diger 41,26 22,15
Dini okul ve Din 0,95 0,68

Dini OKB gorevlileri 0,025 | 0,980
Diger 0,94 0,94

Katilimcilarin dini bilgi edindikleri yerlere gére Tanr1 Korkusu alt boyutu puanlari

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Dini bilgilerini

dini okul ve din gorevlilerinden edinen katilimcilarin Tanri1 Korkusu alt boyutu

puanlarinin diger katilimcilara gére daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin - dini bilgi edindikleri yerlere gore o6lgek ve alt boyutlarinin

karsilagtirmalar1 Tablo 4.10°da verilmistir.

Tablo 4.10. Olgekler ve Alt Boyutlariin Dini Bilgi Edinilen Yere Gore
Karsilastirilmasi 3

Olcekler Ortalama SS t p
Dini okul, Din 37,76 9,75

OKB Olgegi gorevlileri ve okuldan -0,555 0,579
Diger 38,70 9,96
Dini okul, Din 20,02 7,14

Tanr1 Korkusu gorevlileri ve okuldan 2,054 0,041
Diger 17,19 8,24

Giinah isleme D"ini okul,. Din 14,56 8,19

Korkusu gqrevhlerl ve okuldan 1,039 0,299
Diger 12,99 9,01

Penn Dim D"ini 0I.<ul,. Din 46,41 20,18

Obsesyonlar Olgegi gqrevlllerl ve okuldan 1,337 0,182
Diger 41,46 22,03
Din{ okul, Din 0,95 0,76

Dini OKB gorevlileri ve okuldan 0,057 0,955
Diger 0,94 0,77
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Katilimcilarin dini bilgi edindikleri yerlere gére Tanr1 Korkusu alt boyutu puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Dini bilgilerini
dini okul, din gorevlileri ve okuldan edinen katilimcilarin Tanr1 Korkusu alt boyutu

puanlariin diger katilimcilara gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

4.1.6. Olcekler ve Alt Boyutlarnm Kendini Dini Inan¢ Agsindan

Degerlendirmeye Gore Karsilastirilmasi

Katilimcilarin kendini dini inan¢ agisindan degerlendirmelerine gore olgek ve alt

boyutlarinin karsilastirmalar1 Tablo 4.11°de verilmistir.

Tablo 4.11. Olgekler ve Alt Boyutlarimn Kendini Dini Inan¢ Acisindan

Degerlendirmeye Gore Karsilastirilmasi

Olcekler Kendini Degerlendirme Ortalama SS F p
Kesinlikle inantyorum ve dini 36,39 9,78 5,418 0,000
gorevlerimi yerine getirmeye
calistyorum.

[nancim var ama dini gorevlerimi 40,03 9,48
e il tam olarak yerine getiremiyorum.

OKBOlgei  hi inanglarla ilgili baz: siiphe 4512 10,02

ve tereddiitlerim var.

Dine kars1 bir ilgim yok. 33,80 9,44

Dine karsgtyim. 44,66 8,50

Diger 42,50 7,77

Kesinlikle inantyorum ve dini 19,07 6,84 8,245 0,000
gorevlerimi yerine getirmeye

caligtyorum.

[nancim var ama dini gorevlerimi 16,97 8,86

tam olarak yerine getiremiyorum.

Tanri Korkusu Dini inanglarla ilgili baz1 siiphe 14,08 7,06

ve tereddiitlerim var.

Dine kars1 bir ilgim yok. 1,80 2,48

Dine karstyim. 4,66 7,23

Diger 18,50 14,84

Kesinlikle inantyorum ve dini 13,11 8,33 1,895 0,094
gorevlerimi yerine getirmeye

calistyorum.

Inancim var ama dini gorevlerimi 13,51 9,82

Ginah Tsleme | tam olarak yerine getiremiyorum.

Korkusu Dini inanglarla ilgili baz1 siiphe 12,76 6,70
ve tereddiitlerim var.

Dine kars1 bir ilgim yok. 3,60 3,78
Dine karsiyim. 9,00 5,29
Diger 23,50 1,77
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Tablo 4.11. (devam)

Olcekler Kendini Degerlendirme Ortalama SS F p
Kesinlikle inantyorum ve dini 42,75 18,98 3,502 0,004
gorevlerimi yerine getirmeye
calistyorum.

Penn Dini Inancim var ama dini_ gére_vlerimi 42,67 24,45

Obsesyonlar tam qlarak yerine ggtlremlyorum.

Olgegi Dini 1nan<;larlg ilgili baz1 stiphe 39,36 19,08
ve tereddiitlerim var.

Dine kars bir ilgim yok. 9,60 6,84
Dine karstyim. 19,00 12,28
Diger 63,50 41,71
Kesinlikle inantyorum ve dini 0,84 0,71 2,949 | 0,013
gorevlerimi yerine getirmeye
calistyorum.
Inancim var ama dini gérevlerimi 1,06 0,78
= tam olarak yerine getiremiyorum.

Dini OKB Dini inanglarla ilgili baz1 siiphe 1,07 0,82
ve tereddiitlerim var.

Dine kars1 bir ilgim yok. 0,32 0,33
Dine kargtyim. 0,45 0,07
Diger 1,81 2,20

Katilimeilarin kendini dini inang agisindan degerlendirmelerine gére OKB Olgegi
toplam puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05).
Farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigini tespit etmek i¢in yapilan Bonferoni testi
sonucunda; Dini inanglarla ilgili baz1 siiphe ve tereddiitleri olan ve inanci olan ama
dini goérevlerini tam olarak yerine getiremeyen katilimcilarin OKB Olgegi toplam
puanlarinin kesinlikle inanan ve dini gorevlerini yerine getirmeye ¢alisan katilimcilara

gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin kendini dini inang agisindan degerlendirmelerine gore Tanr1 Korkusu
alt boyutu ve Penn Dini Obsesyonlar Olgegi toplam puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05). Farkliligin hangi gruplardan
kaynaklandigini tespit etmek i¢in yapilan Bonferoni testi sonucunda; kesinlikle inanan
ve dini gorevlerini yerine getirmeye ¢alisan katilimcilarin Tanr1 Korkusu alt boyut ve
Penn Dini Obsesyonlar Olgegi toplam puanlarinin dini inanglarla ilgili baz1 siiphe ve
tereddiitleri olan, dine kars1 ilgisi olmayan ve dine kars1 olan katilimcilara gére daha
yiiksek oldugu goriilmektedir. Inanci olan ama dini gérevlerini tam olarak yerine
getiremeyen katilimcilarin Tanr1 Korkusu alt boyut puanlarinin dine karsi ilgisi
olmayan katilimcilara gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Dini inanglarla ilgili
bazi siiphe ve tereddiitleri olan katilimcilarin Tanr1 Korkusu alt boyut puanlarinin dine

kars1 ilgisi olmayan katilimcilara gore daha ytiksek oldugu goriilmektedir.
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Katilimcilarin kendilerini dini inang agisindan degerlendirmelerine gére Dini OKB
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir (p<0,05).
Farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigini tespit etmek i¢in yapilan Bonferoni testi
sonucunda; inanci var ama dini gorevlerini tam olarak yerine getiremeyen
katilimcilarin Dini OKB puanlariin kesinlikle inanan ve dini goérevlerini yerine
getirmeye c¢alisan ve dine karsi ilgisi olmayan katilimcilardan daha yiiksek oldugu
gorilmektedir. Dini inanclarla ilgili baz1 siiphe ve tereddiitleri olan katilimcilarin Dini
OKB puanlarmin dine karsi ilgisi olmayan katilimcilardan daha yiiksek oldugu

goriilmektedir.

4.1.7. Olceklerin Anne ve Babanin Yetistirme Tarzina Gore Karsilastirilmasi

Olgeklerin anne ve babanin yetistirme tarzina gore karsilastirmalar1 Tablo 4.12°de

verilmistir.

Tablo 4.12. Olgeklerin Anne ve Babanin Yetistirme Tarzina Gore

Karsilastirilmasi
- Annenin Babanin

OKB Penn Din gocuk gocuk .

~ . | Obsesyonlar o . Dini OKB

Olgegi Oloesi yetistirme yetistirme

cegl
tarzi tarzi

OKB Olgegi 1,000 0,512 -0,074 0,052 0,481
P - 0,000* 0,153 0,316 0,000*
Penn Dini
Obsesyonlar 1,000 0,080 0,079 0,746
Olcegi
P - 0,122 0,128 0,000*
Annenin ¢ocuk
yetistirme tarz1 1,000 0,207 0,012
P . 0,000* 0,820
Babanin ¢ocuk
yetigtirme tarzi 1,000 0,029
P - 0,569
Dini OKB 1,000
P -

Annenin gocuk yetistirme tarzina gore OKB 6l¢egi, Penn Dini Obseyonlar dlgegi ve

Din1 OKB 6l¢egi arasinda anlamli bir iligki bulunamamastir.
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Babanin ¢ocuk yetistirme tarzina gore OKB 6lgegi, Penn Dini Obseyonlar dlgegi ve

Din1 OKB 6l¢egi arasinda anlamli bir iligki bulunamamustir.

4.1.8. Olgekler Arasindaki iliski

Kullanilan 6l¢ekler arasindaki iliskiyi test etmek i¢in korelasyon analizi uygulanmistir.
Analiz sonucunda, OKB Olgegi ile Penn Dini Obsesyonlar Olgegi arasinda (r=0,512;
p<0,05), dindarlik diizeyi arasinda (r=0,200; p<0,05) istatistiksel olarak anlamli,
pozitif bir iliski oldugu goériilmektedir. Dini OKB puanlar1 ile OKB 6l¢egi puanlar
arasinda (r=0,481; p<0,05) ve Penn Dini Obsesyonlar 6l¢egi puanlari arasinda
(r=0,746; p<0,05) istatistiksel olarak anlamli, pozitif bir iligski oldugu goriilmektedir.
Olgekler arasindaki iliskiye Tablo 4.13’te yer verilmistir.

Tablo 4.13. Olgekler Arasindaki iliski

Penn Dini Annenin | Babanin

OKB Dindarlik ¢ocuk cocuk Dini

- . | Obsesyonlar . 5, .. .

Olgegi . diizeyi | yetistirme | yetistirme | OKB

Olgegi
tarzi tarzi

OKB Olgegi 1,000 0,512 0,200 -0,074 0,052 0,481
P - 0,000* 0,000* 0,153 0,316 0,000*
Penn Dini
Obsesyonlar 1,000 -0,086 0,080 0,079 0,746
Olgegi
P - 0,096 0,122 0,128 0,000*
Dindarlik
diizeyi 1,000 -0,130 -0,011 0,022
P - 0,012* 0,837 0,674
Annenin ¢ocuk
yetistirme tarzi 1,000 0,207 0,012
P - 0,000+ | 0,820
Babanin ¢ocuk
yetistirme tarzi 1,000 0,029
P - 0,569
Dini OKB 1,000
P -
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4.2. Dinf Obsesif Kompulsif Bozukluga Iliskin Bulgular

Arastirmanin bu kisminda, arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gére dini obsesyon
ve kompulsiyonlara katilim diizeyleri “Her zaman” ve “Siklikla” cevaplar1 verme
oranlaria gore karsilastirilmistir. “Her zaman” ve “Siklikla™ cevaplar yiiksek dini
obsesyon/kompulsiyon egilimi olarak degerlendirmeye alinmustir.

“Her zaman” ve “Siklikla” cevaplari degerlendirmeye alinarak dini obsesyonlara
iliskin toplam bulgular incelendiginde {iniversite 6grencilerinde en fazla goriilen dini
obsesyon egiliminin %51,1’lik oran (192 katilimci sayisi) ile “Giinahkar Olma” ve
%39,3’liikk oran (148 katilimc1 sayisi) ile “Farkinda Olmadan Giinah islemis Olma
Diisiincesi” oldugu tespit edilmistir. En az goriilen dini obsesyon egiliminin ise
%3,3’liik oran (20 katilimci sayis1) ile “Tanri’ya ve Dini Ogelere Kars1 Kiifiir ve

Saygisizlik” oldugu saptanmustir.

“Her zaman” ve “Siklikla” cevaplart birlikte degerlendirmeye alinarak dini
kompulsiyonlara iliskin toplam bulgular incelendiginde iiniversite 6grencilerinde en
fazla goriilen dini kompulsiyon egiliminin %43,8’lik oran (165 katilimei sayisi) ile
“Tovbe Etmek™ oldugu tespit edilmistir. En az goriilen dini kompulsiyon egiliminin
ise %6,6’lik oran (25 katilimcr sayisi) ile “Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan Dini

Kompulsiyonlar” oldugu saptanmuistir.

4.2.1. Dini Obsesyonlara iliskin Bulgular

Aragtirmanin bu kisminda, “Tanr1’ya ve Dini Ogelere Kars: Kiifiir ve Saygisizhik™,
“Itikddi Hususlarda Siipheye Diisme”, “Giinah Sayilan Seyleri Yapma Korkusu”,
“Giinahkar Olma ve Farkinda Olmadan Giinah Islemis Olma Diisiincesi”, “Ibadetlere
Hazirlik Niteligindeki Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan Dini Obsesyonlar”,
“Ibadetler Sirasinda Goriilen Dini Obsesyonlar” ve “Dini Herhangi Bir Hiikmiin
Yerine Getirilmesiyle Ilgili Dini Obsesyonlar” basliklarindan olusmak iizere
tiniversite Ogrencilerinin fakiiltelerine gore dini obsesyonlara katilim diizeylerine

iliskin bulgulara yer verilmistir.3%

304 Bu arastirmada dini obsesyonlar ve kompulsiyonlar tasnif edilirken Yagci'nin adi gegen tezinde
olugturdugu ayrintili tasniften faydalanilmistir.
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4.2.1.1. Tanrr’ya ve Dinf Ogelere Kars: Kiifiir ve Saygisizhik

Aragtirma katilmcilarinin fakiiltelerine gore “Tanri’ya ve Dini Ogelere Kars1 Kiifiir
ve Saygisizlik” dini obsesyonuna katilim diizeylerine asagidaki Tablo 4.14’te yer

verilmistir.

Tablo 4.14. Fakiiltelere Gore Tanrr’ya ve Dini Ogelere Kars: Kiifiir ve

Saygisizlik Dini Obsesyonuna Katihm Diizeyleri

Ilahiyat/
Saghk Egitim .
Dini Obsesyon N o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler
Higbir 71 35 98 68 272
Zaman 67,6% 71,4% 79,0% 69,4% 72,3%
Neredey 13 8 21 13 55

Kendimi Allah’a
velveya  kutsal S¢ hiebir 1249 16,3% 16,9%  13,3%  14,6%

seylere kars1 koti  Zaman
sozler Bazen 14 5 3 7 29
diisiinmekten 13,3% 10,2% 2,4% 7,1% 7,7%
alikoyamiyorum.  “gjkjikla 5 1 2 7 15
4,8% 2,0% 1,6% 7,1% 4,0%
Her 2 0 0 3 5

Zaman 1,9% 0,0% 0,0% 3,1% 1,3%

Aragtirma katilimcilarinin fakiiltelerine gére “Tanr1’ya ve Dini Ogelere Karsi Kiifiir
ve Saygisizhik” dini obsesyonuna katilim diizeyleri incelendiginde, ilahiyat/Islami
[limler fakiiltesi 6grencilerinin toplamda %1,6°lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevabi
verme oranmin, Saghk Bilimleri o6grencilerinden diisiik, Egitim Bilimleri
ogrencilerinden (%0,4’liik az bir farkla) diistik, Tip 6grencilerinden ise diisiik oldugu

saptanmistir.
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4.2.1.2. itikadi Hususlarda Siipheye Diisme

Arastirma katilmcilarinin fakiiltelerine gore “itikddi Hususlarda Siipheye Diisme”

dini obsesyonuna katilim diizeylerine Tablo 4.15’te yer verilmistir.

Tablo 4.15. Fakiiltelere Gore itikadi Hususlarda Siipheye Diisme Dini

Obsesyonuna Katilm Diizeyleri

Tlahiyat/
Saghk Egitim )
Dini Obsesyon N o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri
Ilimler
Higbir 64 28 87 55 234
Zaman 61,0% 57,1% 70,2% 56,1% 62,2%
“Allah var m1 yok “Neredeyse 12 11 25 18 66
mu?” gibl sorulart - pcpip 114%  224%  202%  184% 17,6%
bir tiirlii zihnimden zamaill
uzaklagtiramadigim Bazen 6 4 3 15 13
icin imanimi
15,2% 8,2% 6,5% 15,3% 11,4%
kaybetmekten
korkuyorum. Siklikla 6 3 4 2 15
5,7% 6,1% 3,2% 2,0% 4,0%
Her 7 3 0 8 18
zaman 6,7% 6,1% 0,0% 8,2% 4,8%

Arastirma katilmcilarinin fakiiltelerine gére “itikadi Hususlarda Siipheye Diisme”

dini obsesyonuna katilim diizeyleri incelendiginde, Ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi

ogrencilerinin toplamda %3,2’lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevabi verme oraninin,

Saglik Bilimleri 6grencilerinden diisiik, Egitim Bilimleri 6grencilerinden diistik, Tip

ogrencilerinden ise diisiik oldugu saptanmustir.

4.2.1.3. Giinah Sayilan Seyleri Yapma Korkusu

Aragtirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Giinah Sayilan Seyleri Yapma Korkusu”

dini obsesyonuna katilim diizeylerine Tablo 4.16°da yer verilmistir.
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Tablo 4.16. Fakiiltelere Gore Giinah Sayilan Seyleri Yapma Korkusu Dini

Obsesyonuna Katilhm Diizeyleri

Ilahiyat/
Saghk  Egitim |
Dini Obsesyon - o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler
Higbir 22 11 15 22 70
Zaman 21,0% 22,4% 12,1% 22,4%  18,6%
Neredeyse 33 16 36 23 108
higbir 314%  327%  29,0%  23,5% 28,7%
Ahlaksizca Zaman
davranacagimdan Bazen 22 7 27 29 85
korkuyorum. 21,0% 14,3% 21,8% 29,6%  22,6%
Siklikla 12 8 22 17 59
11,4% 16,3% 17,7% 17,3%  15,7%
Her 16 7 24 7 54
zaman 15,2% 14,3% 19,4% 7,1% 14,4%

Aragtirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Giinah Sayilan Seyleri Yapma Korkusu”
dini obsesyonuna katilim diizeyleri incelendiginde, Ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi
Ogrencilerinin toplamda %37,1°1lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevab1 verme oraninin,
Saglik Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Egitim Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Tip

ogrencilerinden ise yliksek oldugu saptanmistir.

4.2.1.4. Giinahkar Olma ve Farkinda Olmadan Giinah Islemis Olma Diisiincesi

Arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Giinahkar Olma” dini obsesyonuna

katilim diizeylerine Tablo 4.17°de yer verilmistir.
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Tablo 4.17. Fakiiltelere Gore Giinahkar Olma Dini Obsesyonuna Katihm

Diizeyleri

Ilahiyat/
Saghk  Egitim |
Dini Obsesyon - o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler
Higbir 10 3 4 16 33
Zaman 9,5% 6,1% 3,2% 16,3% 8,8%
Neredeyse 17 9 7 14 47
higbir 16,2%  184%  5,6% 143%  12,5%
Giinahkar  bir
zaman
insan Bazen 34 15 30 25 104
olabilecegimden
32,4% 30,6% 24.2% 255% 27, 7%
korkuyorum.
Siklikla 21 12 37 25 95
20,0% 24 5% 29,8% 255%  25,3%
Her 23 10 46 18 97

Zaman 219%  204%  37,1%  184% 258%

Arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Gilinahkar Olma” dini obsesyonuna
katihm diizeyleri incelendiginde, ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi 6grencilerinin
toplamda %66,9’luk “Her zaman” ve “Siklikla” cevabi verme oranmnin, Saglik
Bilimleri ogrencilerinden yiiksek, Egitim Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Tip

ogrencilerinden ise yliksek oldugu saptanmistir.

Arastirma katilimcilariin fakiiltelerine gore “Farkinda Olmadan Giinah Islemis

Olma” dini obsesyonuna katilim diizeylerine Tablo 4.18’de yer verilmistir.
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Tablo 4.18. Fakiiltelere Gore Farkinda Olmadan Giinah islemis Olma Dini

Obsesyonuna Katilhm Diizeyleri

Ilahiyat/
Saghk  Egitim ,
Dini Obsesyon N o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler

Higbir 18 6 16 12 52
Farkinda Zaman 17,1% 12,2% 12,9% 12,2%  13,8%
olmadan, Neredeyse 22 13 17 15 67
uygun hicbir 21,0% 26,5% 13,7% 153% 17,8%
olmayan bir Zaman
sekilde Bazen 30 15 33 31 109
davranmis 28,6% 30,6% 26,6% 31,6% 29,0%
olmaktan Siklikla 15 7 31 23 76
korkuyorum. 14,3% 14,3% 25,0% 235% 20,2%

Her 20 8 27 17 72

Zaman 19,0% 16,3% 21,8% 17,3% 19,1%

Arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gére “Farkinda Olmadan Giinah Islemis
Olma” dini obsesyonuna katilim diizeyleri incelendiginde, ilahiyat/islami Ilimler
fakiiltesi 6grencilerinin toplamda %46,8’lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevab1 verme
oraninin, Saglk Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Egitim Bilimleri 6grencilerinden

yiiksek, Tip 6grencilerinden ise yiiksek oldugu saptanmaistir.

4.2.1.5. ibadetlere Hazirhk Niteligindeki Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya
Cikan Obsesyonlar

Aragtirma katilmecilarmin fakiiltelerine gore “Ibadetlere Hazirlik Niteligindeki
Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan” dini obsesyonlara katilim diizeylerine Tablo

4.19’da yer verilmistir.
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Tablo 4.19. Fakiiltelere Gore ibadetlere Hazirlik Niteligindeki Temizlenme
Ritiiellerinde Ortaya Cikan Dini Obsesyonlara Katilim Diizeyleri

Ilahiyat/
Saghk  Egitim |
Dini Obsesyon - o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler

Higbir 33 19 55 31 138
Gustl Zaman 31,4% 38,8% 44,4% 316% 36,7%
abdesti/Abdest ' ’ ’ ’ '
alirken veya Neredeyse 36 14 32 27 109
aldiktan sonra, DiSHIr 343%  28,6%  258%  27,6% 29,0%
gusliin/abdestin ~ Zaman
farzlarmi eksik Bazen 17 2 22 15 63
yerine 16,2% 18,4% 17, 7% 153% 16,8%
getirdigime dair “gikjikla 10 6 7 14 37
stipheye 9,5% 122%  56% 143% 9,8%
diistiyorum.

Her 9 1 8 11 29

Zzaman 8,6% 2,0% 6,5% 112% 7,7%

Aragtirma katilmcilarini  fakiiltelerine gore “Ibadetlere Hazirlik Niteligindeki
Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan” dini obsesyonlara katilim diizeyleri
incelendiginde, Ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi dgrencilerinin toplamda %12,1’lik
“Her zaman” ve “Siklikla” cevab1 verme oraninin, Saglik Bilimleri 6grencilerinden
diisiik, Egitim Bilimleri 6grencilerinden disiik, Tip 6grencilerinden de diisiik oldugu

saptanmistir.

4.2.1.6. ibadetler Sirasinda Gériilen Obsesyonlar

Aragtirma katilimcilarmin fakiiltelerine gore “Ibadetler Sirasinda Gériilen” dini

obsesyonlara katilim diizeylerine Tablo 4.20°de yer verilmistir.
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Tablo 4.20. Fakiiltelere Gore ibadetler Sirasinda Gériilen Dini Obsesyonlara

Katilim Diizeyleri

Ilahiyat/
Saghk  Egitim |
Dini Obsesyon N o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler
Higbir 40 19 40 48 147
Ibadetlerim (namaz, Zaman 381%  388%  323%  49,0% 39,1%
orug, hac VD) "Neredeyse 28 16 52 26 122

esnasinda gelen higbir

26,7% 32,7% 41,9% 26,5% 32,4%

birtakim rahatsiz

zaman
edici disnceleri 5= 16 10 14 10 50
(inkar, stiphe,
. ) 15,2% 20,4% 11,3% 10,2% 13,3%
miistehcenlik ~ vb.)
zihnimden bir tirli Siklikla 7 1 10 10 28
uzaklastiramtyorum. 6,7% 2,0% 8,1% 10,2% 7,4%
Her 14 3 8 4 29
Zzaman 13,3% 6,1% 6,5% 4,1% 7,7%

Aragtirma katilmcilarinm fakiiltelerine gore “Ibadetler Sirasinda Goriilen” dini
obsesyonlara katilim diizeyleri incelendiginde, Ilahiyat/islami ilimler fakiiltesi
Ogrencilerinin toplamda %14,6’1ik “Her zaman” ve “Siklikla” cevab1 verme oraninin,
Saglik Bilimleri 6grencilerinden diisiik, Egitim Bilimleri 6grencilerinden ytiksek, Tip

ogrencilerinden ise (%0,3’lik az bir farkla) yiiksek oldugu saptanmustir.

4.2.1.7. Dini Herhangi Bir Hiikmiin Yerine Getirilmesiyle ilgili Obsesyonlar

Arastirma katilimcilariin fakiiltelerine gore “Dini Herhangi Bir Hiikmiin Yerine
Getirilmesiyle Ilgili” dini obsesyonlara katilim diizeylerine Tablo 4.21°de yer

verilmistir.
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Tablo 4.21. Fakiiltelere Gore Dini Herhangi Bir Hiikmiin Yerine Getirilmesiyle

flgili Dini Obsesyonlara Katihm Diizeyleri

Ilahiyat/
Saghk  Egitim .
Dini Obsesyon - o ~ Islami  Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

limler

Higbir 17 12 17 26 72

Zaman 16,2% 24,5% 13,7%  26,5% 19,1%

Dini bir hikmii Neredeyse 29 11 38 18 96

dogru bir sekilde DISbIr 27,6%  22,4% 30,6%  18,4%  255%
yerine  getirip Zaman

getirmedigime Bazen 25 12 30 29 106

dair siipheye 33,3% 24,5% 242%  29,6%  28,2%

distyorum. Siklikla 13 10 27 19 69

12,4% 20,4% 21,8%  19,4% 18,4%

Her 11 4 12 6 33

Zaman 10,5% 8,2% 9,7% 6,1% 8,8%

Arastirma katilimeilariin fakiiltelerine gore “Dini Herhangi Bir Hiikkmiin Yerine
Getirilmesiyle Ilgili” dini obsesyonlara katilm diizeyleri incelendiginde,
[lahiyat/islami Ilimler fakiiltesi 6grencilerinin toplamda %31,5’lik “Her zaman” ve
“Siklikla” cevab1 verme oraninin, Saglik Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Egitim

Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, T1ip 6grencilerinden ise yiiksek oldugu saptanmistir.

4.2.2. Dini Kompulsiyonlara iliskin Bulgular

Aragtirmanin  bu kisminda, “T6évbe Etmek”, “Dua Etme ve Tekrarlama
Kompulsiyonlar”, “Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan Kompulsiyonlar” ve
“Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan Kompulsiyonlar” basliklarindan olusmak iizere
tiniversite dgrencilerinin fakiiltelerine gére dini kompulsiyonlara katilim diizeylerine

iliskin bulgulara yer verilmistir.
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4.2.2.1. Tovbe Etmek

Arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Tévbe Etme” dini kompulsiyonuna

katilim diizeylerine Tablo 4.22’de yer verilmistir.

Tablo 4.22. Fakiiltelere Gore Tovbe Etme Dini Kompulsiyonuna Katilim

Diizeyleri

Ilahiyat/
) Saghk Egitim .
Dini Kompulsiyon - o ~ Islami Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Hlimler
Higbir 17 5 4 15 41
Zaman 16,2% 10,2% 3,2% 15,3% 10,9%
Neredeyse 15 12 13 34 74
Giinahlarim higbir 14,3% 24.5% 10,5% 34,7%  19,7%
icin tekrar Zaman
tekrar  tovbe Bazen 37 13 27 19 96
etmek zorunda 35,2% 26,5% 21,8% 19,4%  25,5%
hissediyorum.  Siklikla 18 13 37 13 81
17,1% 26,5% 29,8% 13,3%  21,5%
Her 18 6 43 17 84
Zaman 17,1% 12,2% 34,7% 173% 22,3%

Arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gére “Tovbe Etme” dini kompulsiyonuna
katthm diizeyleri incelendiginde, Ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi 6grencilerinin
toplamda %64,5’1ik “Her zaman” ve “Siklikla” cevabi verme oraninin, Saglik
Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Egitim Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Tip

ogrencilerinden ise yiiksek oldugu saptanmuistir.

4.2.2.2. Dua Etme ve Tekrarlama Kompulsiyonlari

Arastirma katilimcilarinin  fakiiltelerine gore “Dua Etme ve Tekrarlama” dini

kompulsiyonlarina katilim diizeylerine Tablo 4.23’te yer verilmistir.
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Tablo 4.23. Fakiiltelere Gore Dua Etme ve Tekrarlama Dini Kompulsiyonlarma

Katilim Diizeyleri

Ilahiyat/
_ Saghk  Egitim |
Dini Kompulsiyon - o ~ Islami Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler

Kendimi tekrar Higbir 46 29 48 62 185
tekrar dua etmek  Zaman 438% 592%  38,7%  633% 49,2%
ve/veya Neredeyse 23 13 45 14 95
“bismillah”, L

higbir 219%  26,5% 36,3%  143% 253%
“estagfurullah”

Zaman
ve

. Bazen 26 4 14 12 56

“elhamdulillah”
. N 248%  82% 11,3%  122% 14,9%
gibi bazi dini
ibareleri belli bir Stklikla 5 2 12 6 25
saylya 4,8% 4,1% 9,7% 6,1% 6,6%
ulagincaya kadar Her 5 1 5 4 15
tekrar  etmek  zaman 48%  2,0% 4,0% 41%  4,0%

zorunda

hissediyorum.

Arastirma katilimcilarinin  fakdiltelerine gére “Dua Etme ve Tekrarlama” dini
kompulsiyonlarina katilim diizeyleri incelendiginde, Ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi
Ogrencilerinin toplamda %13,7’lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevab1 verme oraninin,
Saglik Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Egitim Bilimleri 6grencilerinden yiiksek, Tip

ogrencilerinden de yiiksek oldugu saptanmuistir.

4.2.2.3. Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan Kompulsiyonlar

Aragtirma katilimcilariin fakiiltelerine gore “Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya

Cikan” dini kompulsiyonlara katilim diizeylerine Tablo 4.24’te yer verilmistir.
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Tablo 4.24. Fakiiltelere Gore Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan Dini

Kompulsiyonlara Katihm Diizeyleri

Ilahiyat/
_ Saghk  Egitim |
Dini Kompulsiyon - o ~ Islami Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler

Higbir 60 31 82 61 234
Kabul Zaman 57,1%  63,3% 66,1% 62,2% 62,2%
olmayacagindan Neredeyse 22 16 26 16 80
endiselendigim higbir 21,0%  32,7% 21,0% 16,3% 21,3%
icin tekrar tekrar Zaman
abdest veya Bazen 10 2 8 7 27
gusil  abdesti 9,5% 4,1% 6,5% 7,1% 7,2%
almak  zorunda ~g;kikla 12 0 4 3 19
kalyorum. 114% 00%  32%  31% 51%

Her 1 0 4 11 16

zaman 1,0% 0,0% 3,2% 11,2%  4,3%

Aragtirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya
Cikan” dini kompulsiyonlara katilim diizeyleri incelendiginde, Ilahiyat/Islami Ilimler
fakiiltesi 6grencilerinin toplamda %6,4°liikk “Her zaman™ ve “Siklikla” cevab1 verme
oraninin, Saglik Bilimleri 6grencilerinden diisiik, Egitim Bilimleri dgrencilerinden

yiiksek, Tip 6grencilerinden ise diisiik oldugu saptanmaistir.

4.2.2.4. ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan Kompulsiyonlar

Aragtirma katilimcilarinim fakiiltelerine gore “Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan” dini

kompulsiyonlara katilim diizeylerine Tablo 4.25’te yer verilmistir.
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Tablo 4.25. Fakiiltelere Gore ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan Dinf

Kompulsiyonlara Katihm Diizeyleri

Ilahiyat/
_ Saghk  Egitim |
Dini Kompulsiyon - o ~ Islami Tip Toplam
Bilimleri Bilimleri

Ilimler

[badet ederken Hicbir 58 26 67 49 200
ibadetin Zaman 55,2%  53,1% 54,0%  50,0% 53,2%
gereklerini Neredeyse 21 19 38 29 107
eksik yerine . ..

hicbir 20,0%  38,8% 30,6% 29,6%  28,5%
getirdigimden

zaman
endiselendigim
o ~ Bazen 15 4 12 13 44
icin ibadetlerimi
. » 143%  8,2% 9,7% 13,3% 11,7%
yineleme geregi
duyuyorum. Siklikla 11 0 1 5 17
(Kabul olmadig 10,5% 0,0% 0,8% 5,1% 4,5%
endisesiyle tekrar ~par 0 0 6 2 8
tekrar namaz

» Zzaman 0,0% 0,0% 4,8% 2,0% 2,1%

kilmak gibi)

Arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan” dini
kompulsiyonlara katilim diizeyleri incelendiginde, ilahiyat/Islami ilimler fakiiltesi
ogrencilerinin toplamda %5,6’lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevab1 verme oraninin,
Saglik Bilimleri 6grencilerinden diisiik, Egitim Bilimleri 6grencilerinden ytiksek, Tip

ogrencilerinden ise oran olarak (%1,5°lik az bir farkla) diisiik oldugu saptanmuistir.

4.3. Tartisma

Tartisma kisminda cinsiyet, {iniversitede okunulan alan, dini bilgi edinilen yer, kendini
dini inang acisindan degerlendirme, dindarlik diizeyi ve anne babanin ¢ocuk yetistirme

tarzindan elde edilen bulgular hipotezler baglaminda incelenmistir.
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4.3.1. Cinsiyet Degiskenine Iliskin Bulgularin incelenmesi

Bu arastirmadan elde edilen bulgulara gore, erkek katilimcilarin OKB 6l¢egi toplam
puanlarinin kadin katilimeilardan daha yiiksek oldugu saptanmistir (bk. Tablo 4.4). Bu
sonuca gore “H.1. OKB egilimi cinsiyet degiskenine gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.” hipotezi desteklenmistir.

OKB egiliminin saglikli bireylerde dagilimini inceleyen bazi ¢alismalarda, cinsiyet
degiskenine gore semptom ve siddet agisindan anlamli bir fark bulunamamistir.3%
Bununla beraber bazi ¢aligsmalar cinsiyet degiskenine gore anlamli bir fark oldugunu
bildirmektedir.® Ornegin, Ok ve Géren tarafindan 2018 yilinda saglikli bireyler
lizerine yapilan arastirmada OKB egiliminin erkeklerde kadinlara oranla daha fazla
goriildiigii saptanmistir. Ok ve Goren’e gore bu sonug, Tiirk toplumundaki kat1 gocuk

yetistirme tarzina ragmen, kadinlarin kaygiy1 azaltan normlar1 erkeklerden daha fazla

mesru olarak benimsemis olabilecegi seklinde yorumlanabilir.3%’

Bu arastirmada da cinsiyet degiskenine iliskin bulgularin farklilik gosterdigi tespit
edilmistir (bk. Tablo 4.4). Dolayisiyla bu sonug, Ok ve Goren tarafindan yapilan

arastirmanin sonuglartyla tutarhdir.

Bu arastirmadan elde edilen diger bir bulguya gére, erkek katilimcilarin Giinah Isleme
Korkusu alt boyutu puanlarinin kadin katilimcilardan daha yiiksek oldugu saptanmistir
(bk. Tablo 4.4). Elde edilen bu bulgu, Bayram tarafindan 2015 yilinda yapilan

calismanin sonucuyla bir yoOniiyle uyumludur. Bayram’in calismasinda ulasilan

3% Tiilay Oneker, “OKB Tamist Almamis Beliren Yetiskinlikte Obsesif-Kompulsif Belirtilerin ve
Belirti Siddetlerin Cinsiyet Agisindan Dagiliminin Incelenmesi” (Yayinlanmamis Yiiksek Lisans
Tezi, Cag Universitesi SBE, 2017), s. 35; Muhammet Mustafa Bayraktar, “Genglik Doneminde
Goriilen Bazi Psikolojik Belirtiler ve Din Egitimi iligkisi -Obsesif Kompulsif Belirti Ornegi-"
(Yaymlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Yiiziincii Y1l Universitesi SBE, 2007), s. 108; Asmen Yeter
Bozkurt, “Universite Ogrencilerinde Sosyodemografik Degiskenler, Obsesif Kompiilsif Belirtiler
ile Dini Yoénelim Iliskisinin Incelenmesi” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Yakin Dogu
Universitesi SBE, 2019), s. 75.

Saglikli kadin katilimcilarda OKB egiliminin erkek katilimcilara oranla daha yiiksek oldugunu
bildiren ¢alisma icin bk. Oya Karaali Aktas, “Toplumsal Degerler, Cinsiyet Rolleri, Ahlak Algis1 ve
Bilislerin Obsesif Kompulsif Bozukluk Semptomlari ile Iliskisi” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans
Tezi, Uludag Universitesi SBE, 2014), s. 108-111.

Uzeyir Ok ve Ayse Burcu Goren, “The Connections Between Religiosity And Obsessive-
Compulsive Symptoms And The Role Of Personality Traits In A Non-Clinical Muslim Sample”, s.
14, https://doi.org/10.1080/13674676.2018.1446130.
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sonuclara gore, erkek 6grencilerde kati ve asir1 davranis bigimleri kiz 6grencilere
oranla daha fazla goriilmektedir.3® Kati tutum ve asir1 sorumluluk inanci arttikca
giinah isleme endisesinin de artmasi miimkiindiir. Dolayisiyla erkeklerde Giinah
Isleme Korkusu alt boyutu puanlarmin kadinlara gore daha yiiksek olmas1 da kat1 ve

asir1 davranis bigimlerinin yiiksek olmasi ile dogru orantili olarak degerlendirilebilir.

Yiksel’in 2019 yilinda yaptig1 ¢alismaya gore, genel dini obsesyon puanlar ile
cinsiyet degiskeni arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir. Bununla beraber gruplar
arasi ortalamalara bakildiginda erkeklerin kadinlara nazaran daha yiiksek diizeyde dini
obsesyon gostermesi, obsesyonun diger nedenleri arasinda zikredilen genetik aktarim

ya da siddetli travmatik olaylardan kaynaklanabilecegi seklinde yorumlanmagtir.3%°

Aragtirmadan elde edilen bu bulgu (bk. Tablo 4.4) ile (dolayli olarak) benzer bir
sekilde dini obsesyon oraninin erkek katilimcilarda daha yiiksek ¢iktig1 bazi ¢alismalar
sunlardir:

Tiikel ve arkadaslarinin 2004°te “obsesif kompulsif bozuklugu olan Tiirk hastalar
arasinda cinsiyete bagh farkliliklar” tizerine hazirladig1 caligmaya gore, 96 kadin
hastanin 39’unda (%40,6), 73 erkek hastanin ise 36’sinda (%49,3) dini obsesyonlara

rastlanmigtir.3*°

Altintas ve Ozgiiriimez’in 2015’te “obsesif kompulsif bozukluk tanili hastalarin
cinsiyet farkliligr acisindan degerlendirilmesi” {izerine hazirladigir ¢alismada, OKB
tanil1 133 kadin hastanin 39’unda (%29,3), 65 erkek hastanin ise 22’sinde (%33,8) dini

obsesyon bulundugu saptanmistir.3

Oneker’in 2017°de hazirladigi, 18-25 yas araliginda OKB tamist olmayan 160

katilimciya uygulanan ¢alismada, OKB semptomlarinin dagiliminda cinsiyet

308 Meryem Bayram, “Saglik Béliimiinde Okuyan Lisans Ogrencilerinde Obsesif Kompulsif Bozukluga
Yatkinlik ve Sorumluluk Inanglarini Arttiran Faktorlerin Belirlenmesi” (Yaymlanmamis Yiiksek
Lisans Tezi, Hali¢ Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2015), s. 83.

309 Biisra Nur Yiiksel, “Dini Yonelim Bigimleri ile Dini Icerikli Obsesyon Diizeyleri Arasindaki
Iliskinin Incelenmesi: Tlahiyat Fakiiltesi Ornegi”, llahiyat Tetkikleri Dergisi, say1 52 (Aralik 2019):
s. 229.

310 Rasit Tiikel, Aslihan Polat, Aysun Geng, Oya Bozkurt, and Hatice Atli, “Gender-Related
Differences among Turkish Patients with Obsessive-Compulsive Disorder”, s. 362-366.

311 Ebru Altintas ve Gamze Ozgiiriimez, “Obsesif Kompulsif Bozukluk Tamili Hastalarin Cinsiyet
Farklilig1 A¢isindan Degerlendirilmesi”, Cukurova Medical Journal 40, 3 (2015): s. 409-417.
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degiskenine gore semptom ve siddeti agisindan anlamli bir fark bulunamamakla
birlikte kadinlarda 33 katilimcida (%41,2), erkeklerde ise 36 katilimcida (%48) dini

obsesyon bulunmustur.3'?

Bu caligmada OKB egiliminin cinsiyet degiskenine gore karsilastirilmasindan elde
edilen anlamli fark bulgusu onceki ¢alismalarin bulgulariyla uyumludur. Ancak bu
calismanin Ornekleminde erkek katilimci oraninin (%17,3), kadin katilimcilara
(%82,7) nazaran daha az oldugu g6z Onilinde bulundurulmasi gereken 6nemli bir
noktadir. Dini obsesyon ve/veya dini OKB ile ilgili ileride yapilacak ¢alismalarda
cinsiyet degiskenine gore anlamli bir farkin bulunup bulunmadiginin tespitinde, erkek
ve kadm katilimci oraninin birbirine daha yakin oldugu calismalarin daha farklh

sonuclar verebilecegi diisiiniilmektedir.

4.3.2. Universitede Okunulan Alana iliskin Bulgularin incelenmesi

Bu arastirmanin baslica amaglarindan biri OKB egiliminin iiniversitede okunulan
alana gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit etmektir. Bu
arastirmadan elde edilen bulgulara gore, Saglik Bilimleri ve Egitim Bilimleri
ogrencilerinin OKB toplam puanlarinin Ilahiyat/Islami Ilimler ve Tip 6grencilerinden
daha yiiksek oldugu saptanmistir (bk. Tablo 4.6). Bu sonuca gore “H.2. OKB egilimi
tiniversitede okunulan alana gore anlamli bir farklilik gostermektedir.” hipotezi

desteklenmistir.

Dindarhik®®® ve dini egitim diizeyi en yiiksek grup ilahiyat/islami ilimler 6grencileri
olmakla beraber OKB egilimleri diisiik ¢ikmistir. Arastirmadan elde edilen bu sonug,
Altin’m 2009°da hazirladigi tezinde bildirdigi, Ilahiyat fakiiltesindeki &grencilerin,
dindarlik diizeyi yiiksek diger tiniversite Ogrencilerinden daha fazla kompulsif
semptom sergiledigi bulgusundan®# farklidir. Altin’in tezinde bildirdigi bulgudan

farkl1 olarak, bu arastirmada Ilahiyat/islami ilimler &grencilerinin OKB egilimlerinin

312 Tiilay Oneker, a.g.t., s. 35.

313 Bu aragtirmanin bulgularina gore, Ilahiyat/islami ilimler 6grencilerinin dindarhk diizeyi diger
fakiilte 6grencilerinden daha yiiksektir (bk. Tablo 4.6).

314 Miijgan Altm, a.g.t., s. 359.

100



(dindarlik diizeyi yiiksek) diger Ogrencilere nazaran daha diisiik oldugu sonucuna

ulastlmistir.

Ayrica arastirmadan elde edilen bu sonu¢ (bk. Tablo 4.6), Bayraktar’mm 2007’de
yaptigi calismada ulastigi sonugtan farklidir. Bayraktar’in calismasinda, OKB
diizeyinin goriilme siklig1 baglaminda iiniversite 6grencilerinin (Egitim, Fen Edebiyat,
Veterinerlik ve Ziraat) fakiiltelerine gore bir farklilik veya anlamli iligki tespit

edilememistir.31°

Bu ¢alismadan elde edilen diger bulgulara gore, {lahiyat/islami Ilimler 6grencilerinin
“Tanr1 Korkusu”, “Giinah Isleme Korkusu™ alt boyut ve Penn Dini Obsesyonlar 6lgegi
toplam puanlarinin diger boliim 6grencilerinden daha yiiksek oldugu saptanmustir (bk.
Tablo 4.6). Bu sonuca gore “H.3. Dini Obsesyon egilimi {iniversitede okunulan alana

gore anlamli bir farklilik gostermektedir.” hipotezi desteklenmistir.

+ Tann Korkusu: ilahiyat/islami Ilimler 6grencilerinin “Tanr1 Korkusu” alt
boyut toplam puanlarinin diger boliim 6grencilerinden daha yiiksek oldugu

saptanmustir (bk. Tablo 4.6).

Tanr1 Korkusu ile ilgili olarak (konuya agiklik getirebilmek adina) dncelikle

Tanr algisi lizerine yapilan ¢alismalara yer vermekte fayda vardir.

Erdogan’in 2015°te yaptig1 ¢alismada belirttigine gore, bazi bireyler Allah’1,
“Affeden”, “Seven”, “Merhamet Eden” gibi olumlu ve sevgi yonelimli olarak
algilama egilimindeyken bazilar1 ise Allah’t daha ziyade “Affetmeyen”,
“Cezalandiran” ve “Korkulan” gibi korku yonelimli sifatlarla algilama
egilimindedir. Sevgi yonelimli Allah algis1 yiiksek bireylerin, Allah’a yonelik
en temel duygusu sevgi ve giivendir. Ibadet etmenin veya giinahlardan
kaginmanin temelindeki en giiclii motivasyon kaynagi Allah’a yonelik

sevgidir. Korku yonelimli Allah algist olan bireylerin ise ibadetlerinin veya

315 Muhammet Mustafa Bayraktar, “Genglik Déneminde Goriilen Bazi Psikolojik Belirtiler ve Din
Egitimi {liskisi -Obsesif Kompulsif Belirti Ornegi-, s. 109.
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giinahlardan kaginmalarinin arka planinda cezalandirilma, affedilmeme gibi

endiseler vardir ve Allah’a kars1 korku duygusu daha baskindir. 38

Angin’in aktardigina gore, Fergus ve Rowatt tarafindan 2014 yilinda yapilan
bir ¢calismada Tanri’ya baglanmayla dini OKB arasindaki iligki incelenmistir.
Sonug olarak, Tanri’ya giivensiz baglanma ve dinl OKB arasinda anlamli bir
iliski tespit edilmistir. Hastalarin glinahkar ve ahlak dis1 diisiinceleri nedeniyle
sugluluk duygusu hissettikleri igin sik sik dua etmek, itirafta bulunmak ya da
dini otoritelerden giivence aramak gibi kompulsif davranislar sergiledikleri
bildirilmistir.3!

Yilmaz’in 2020’de yaptigr calismaya gore, OKB tanili katilimcilarin
takintilarin1 en fazla etkileyen bilgi tiirii %24°liik oranla ibadet (“takva ile
yapma”, “kabul olmamasi ile ilgili dini bilgiler”) seklindedir. OKB tanili
orneklemde takintilarini dini malumatlarin tetiklemedigi katilimcilar daha
ziyade “Sevgi Yonelimli Tanr1 Algisina” sahipken, takintilarmi dini
malumatlarin tetikledigi katilimcilar daha ziyade “Korku Yonelimli Tanri

Algisina” sahiptir.318

Angin’mn 2020 yilinda yaptig1 ¢aligmada “Tanr1 Korkusu™ ile ilgili verdigi
bilgiler su sekildedir:

Buna gore insanin varligmi borglu oldugu Allah’a karst duydugu minnet ve
sorumluluk duygusu O’nun huzurunda karsilanamaz bir borg¢ i¢inde hissetmesine
neden olmaktadir. Bu karsilanamaz borg anlayis1 Allah karsisinda kusurlu olmak
gibi egemen bir duyguya sebep oldugunda ise ortaya dayanilmasi zor bir
huzursuzluk duygusu ¢ikabilir. Kusurlu olma tasavvurundan kaynaklanan bu
duruma kétiiliige saplanip kalma da denilebilir. Bu durumda sert bir hakim olarak
algilanan Allah, huzurunda korkulup titrenen bir figiire doniisebilir. Halbuki
giinah islemekle ilgili olan Allah’a karsi sorumlulugunu yerine getirememe
korkusu ile kotiiliige yani affedilemez gilinahlar i¢inde olma inancina saplanip

316 Emine Erdogan, “Tanri Algisi, Dini Yonelim Bigimleri ve Oznel Dindarligin Psikolojik
Dayaniklilikla iligkisi: Universite Orneklemi”, Mustafa Kemal Universitesi SBE Dergisi 12, say1 29
(2015): s. 223-246.

317 T. A. Fergus, W. C. Rowatt, “Examining a Purported Association Between Attachment to God and
Scrupulosity”, Psychology of Religion and Spirituality, 6(3), 2014, s. 230-236’dan akt. Yasemin
Angm, “Obsesif Kompulsif Bozukluk Tanili Hastalarda Dini Yonelim ve Tanr1 Algisinin
Incelenmesi: Bir Karma Yontem Aragtirmast” (Yaymlanmamis Doktora Tezi, Atatiirk Universitesi
SBE, 2020), s. 6.

318 Beyzanur Yilmaz “Dini Basa Cikma Diizeyinin Takintili Davranislarla Basa Cikma ile Iliskisi
Uzerine Bir Aragtirma” (Yayimlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, Ankara Universitesi SBE, 2020), s.
117.
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kalma ayn1 sey degildir. Karsilanamaz olarak hissedilen bor¢ duygusu olumsuz
bir dini anlayis degilken bu bor¢lu olma hissinin yogun sugluluk duygusuna
doniismesi problemli bir durumdur.3*°

Angm’a gore, Tanri’ya yonelik su¢luluk ve kaygi duygular1 dini obsesif
belirtileri artirirken, sevgi duygusu O’na daha fazla giiven duymayi
saglamakta, merhametine ve sefkatine kavusulacagi kanaatini vermektedir.
Dini obsesyonlar kapsaminda olumsuz niteliklerle algilanan Tanr1’ya yonelik
yogun sucluluk duygularinin, hastalik semptomlarini siddetlendirdigini ifade

etmek miimkiindiir.3%°

Angmn’m 2020 yilindaki arastirmasma gore, Tanr1 algist olumlu
katilimcilardan dini OKB’si olan yalnizca bir kisi mevcuttur ve katilimecinin
dini obsesyonlar1 abdest ve gusiille (kisaca temizlenme ritiielleriyle) ilgilidir.
Bu noktada, “kutsal ile ilgili kabul edilemez diisiinceler”, “iman ve inkar ile
ilgili diisiinceler” ya da “giinahkar/cehennemlik olmakla ilgili disiinceler”
seklindeki obsesyonlarin “olumsuz Tanri algis1” olan katilimcilarda meydana
ciktig1 goriiliirken “abdest ve gusiil ile ilgili obsesyonlarin” ise “olumlu Tanr1
algis1” olan katilimcida meydana ¢iktig1 gézlenmektedir. Buna gére olumsuz
Tanr1 algisinin daha ziyade “kutsal ile ilgili kabul edilemez diisiinceler”, “iman
ve inkarla ilgili disiinceler” ya da “gilinahkar/cenhennemlik olmakla ilgili
diistinceler” olarak goriilen dini obsesyonlar ile ilgili oldugunu sdylemek

miimkiindiir.3%

Altin’in 2009°da yaptig1 ¢alismada, Tiirk 6grencilerin (Kanadali 6grencilere
gore) daha fazla “Tanr1 Korkusu” igerikli dini obsesyon egiliminin bulundugu
saptanmigtir. Ayrica dindarlik diizeyi yiksek katilimcilarin, diisiik olanlara
nazaran daha fazla obsesyon, kompulsiyon, dini obsesyon (“Tanr1 Korkusu”
ve “Giinah Isleme Korkusu”) ve obsesif inanis (“sorumluluk/tehdit Sngériisii”,
“mitkemmeliyetcilik/belirsizlik” ve “diislincelerin  6nemi/  kontroli™)

gosterdigi belirlenmistir,322

319 Angin, a.g.t.,, s. 140.
320 Angn, a.g.t., s. 152.
%21 Angm, a.g.t., s. 139.
322 Miijgan Altm, a.g.t., s. 358.
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Esasinda her dindar birey zaman zaman, giinah isleyip islemedigi, hakikaten
tovbe edip etmedigi ya da dini bir ritiieli dogru sekilde yapip yapmadigr ile
ilgili diistinceleri aklindan ge¢irmektedir. Normalde birey, bu diislinceleri
mantikli bir sekilde degerlendirebilmekte ve diizeltmesi gereken davranislar,
diisiinceler olup olmadigi hususunda bir karara varabilmektedir. Diger taraftan
dini obsesyon ve kompulsiyonlar1 olan bireyler, gergege aykiri ¢ikarimlar
yapmalarina sebebiyet veren tereddiidiin ve siiphenin ziyadesiyle yogun
oldugu yanhis degerlendirmelere kapilmaktadir. Dini obsesyon ve
kompulsiyonlar ile en ilgili degerlendirmeler; “diisiince-eylem kaynasmasi”,
“milkemmeliyet¢ilik”,  “diislinceleri  kontrol etme” ve “belirsizlige

tahammiilsiizliiktiir”. 323

Yiiksel’in aktardigina gore “Esasen c¢aligmalarda; dine asir1 diiskiinliikten
kaynaklandig1 bilinen Tanr1 korkusu veya giinah isleme korkusu durumlarinin
patolojik bir obsesyonun belirtisi de olmayabilecegi yani saglikli bir Tanr1
korkusu veya giinah isleme korkusunun da olabilecegi belirtilmistir. Patolojik
bir hal alarak obsesyona doniisen korkularin ise dine asiri ilgiden degil

saplantili kisilikten kaynaklandig1 belirtilmistir.”3%*

Bayraktar’a gore, asir1 kuralc1 ve kati din egitimi, asir1 milkemmeliyet¢i bir
kisiligin gelismesine neden olabilmektedir. Idealize edilen en iyiyi, en
miikemmeli eksiksiz yapma isteginin dini obsesyon ve kompulsiyonlarin
siddetlenmesine yol acabilecegi diisiiniilmektedir.??® Yagci’ya gore ise
glinahkarlik ve sugluluk duygularini agir1 harekete gegirecek sekilde verilen
dini egitim, genglerin kisilik gelisimini ve dini gelisimini olumsuz

etkileyebilmektedir. 326

323 Christine Purdon ve David A. Clark, Takintilarla Basa Cikma, ¢ev. Aylin Giindogdu ve Pinar Iscen
(istanbul: Psikonet Yayinlari, 2016), s. 118; detayl bilgi i¢in bk. “2.2.3. Dini Obsesif Kompulsif
Bozuklugun Sebepleri” Bagligi s. 43-44.

Dennis DiClaudio, Paranoyak Ruh Sagligindan Siiphe Duyanlarin El Kitabi, trc. Avi Pardo
(fstanbul: NTV Yaynlari, 2013), 22-25’den akt. Biisra Nur Yiiksel, “Dini Yénelim Bigimleri ile
Dini Igerikli Obsesyon Diizeyleri Arasindaki iliskinin Incelenmesi: ilahiyat Fakiiltesi Ornegi”,
Ilahiyat Tetkikleri Dergisi, say1 52 (Aralik 2019): s. 221.

325 Muhammet Mustafa Bayraktar, a.g.t., s. 130.

3% Hanife Yildiz Yagcl, a.g.t., s. 81-82.
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Ayrica belirtmek gerekir ki Penn Dini Obsesyonlar Envanterindeki bazi
maddeler dindarlik diizeyi yiiksek 6grenciler tarafindan “takva” kapsaminda
degerlendirilmis olabilir.3?” Kelime kokeni itibariyle “bir seye karsi korunma,
muhafaza etme” anlamindaki vikaye mastarindan gelen takva, bireyin
davraniglarinin = doguracagi  kotli  sonuglardan  korkarak  kendisini
sakinmasidir.®?® Birey bunu dinin emir ve tavsiyelerine uyma, giinahlardan ve

haramlardan  kaginma  hususunda  6zen  gdsterme®?°

yoluyla
gerceklestirmektedir. Takva kavramiyla baglantili olarak “Tanr1 Korkusu™ ise
gerek bu diinya gerekse ahiret icin hassas bir sorumluluk hissinden
kaynaklanan bir korku seklinde tarif edilmektedir.>*® Kisaca, Tanr1 korkusu
esasinda salt cezalandirilma endisesine yonelik bir korku degildir. S6z konusu
korku, sevenin sevdigini incitmekten ¢ekinmesini, Yaratanina yonelik saygi ve
sorumluluk duyma hassasiyetini ifade etmektedir. Bu baglamda “Allah’a karsi
sorumluluk bilinci” ifadesi takva kavraminin igerigine daha uygun

goriilmektedir. 33!

Uyaver’in bildirdigine gére OKB, dini rittieller ile rahatsizlik belirtilerinin
birbirine kolaylikla karisabilecegi bir psikopatolojidir. Bu nedenle sayet hasta,
rahatsizlik belirtilerinin dini ritiiel, ibadet ve inanglarinda meydana ¢iktigini
ayirt edemezse durumunu takva eksikligi veya iman zayifligi olarak
yorumlayabilir ve rahatsizligin getirdigi ferdi ve sosyal sikintilara Allah’a kars1
sucluluk ve giinahkarlik duygular1 da eklenebilir.®32 Halbuki dindar birey inang
temelli olarak takva niyetiyle gerceklestirdigi ibadet ve ritiiellerden huzur
duymaktadir. Dini obsesyonlarindan dolay: ibadet eden kisi ise bu ritiielleri
obsesyonlarin getirdigi sikintidan kaynaklanan giinahkar olma korkusunu
gidermek amaciyla artirmaktadir. Ibadetlerini artirdik¢a sikintis1 azalacagina,
daha fazla obsesif diisiinceleri getirmekte ve i¢inden ¢ikilmaz bir dongiiniin

meydana ¢ikmasina sebep olmaktadir.®*®

327 bk. “13. Allah’in emirlerine kars: cikmaktan korkuyorum.”

328 Fazlur Rahman, Ana Konulariyla Kuran, cev. Alparslan Acikgenc (Ankara: Ankara Okulu
Yayinlari, 2014), s. 68-69.

329 https://islamansiklopedisi.org.tr/takva. Erisim 19. 05. 2021.

330 Fazlur Rahman, a.g.e. s. 68-69.

31 https://islamansiklopedisi.org.tr/takva. Erisim 19. 05. 2021.

332 Uyaver, a.g.t., s. 95.

333 Uyaver, a.g.t., s. 5.
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Bu bilgiler dogrultusunda, psikopatolojik etkenler igerip icermemesine gore
dini yasant1 ve anlayisin, bilhassa Tanr1 algisinin bireyin psikolojisine pozitif
veya negatif dogrultuda tesir edebilecegi, bununla baglantili olarak da saglikli

ve sagliksiz dindarlik formlarindan bahsedilebilecegi diisiiniilmektedir.33

« Dini OKB: Dini OKB egilimini tespit edebilmek i¢in Miisliiman kiiltiire uygun
olan yeni bir Dini OKB 6l¢egi gelistirilmistir.>®* Dini OKB &l¢egi, Penn Dini
Obsesyonlar (P10OS) 6lgeginde bulunmayan dini obsesyon ve kompulsiyonlari
iceren sekiz maddeden olusmaktadir. Bu sekiz madde sirasiyla “Tanri’ya ve
Dini Ogelere Karsi Kiifiir ve Saygisizlik”, “itikAdi Hususlarda Siipheye
Diisme”, “Ibadetlere Hazirlik Niteligindeki Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya
Cikanlar”, “Ibadetler Sirasinda Gériilenler”, “Dini Herhangi Bir Hiikmiin
Yerine Getirilmesi” ile ilgili dini obsesyonlari ve “Dua Etme ve Tekrarlama”
dini kompulsiyonlarini, “Temizlenme Ritiiellerinde Ortaya Cikan Dini
Kompulsiyonlar1”, “Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan” dini kompulsiyonlar

icermektedir.

Dini OKB o6l¢eginde fakiilteler arasi karsilastirmada anlamli bir iliskinin
bulunmamas:1 ve genel frekans dagiliminda oranlarin diisiik c¢ikmasi
manidardir. Bu sonu¢ dini OKB 6l¢eginin, inanca gore uyarlanmis maddeler
iceren yapisi dolayisiyla Miisliman kiiltiire daha uygun oldugu seklinde
yorumlanabilir. Islim’a mensup OKB tanili 6rneklem gruplar iizerine
yapilacak aragtirmalarla bu Olgegin  Miisliiman kiiltiirii  temsil etme
niteligi/yetkinligi bu dogrultuda tekrar simnanabilir. Ayrica Penn Dini
Obsesyonlar 6lgegi ile Dini OKB 6l¢eginin fakiiltelere gore karsilagtirma
sonuglariin arasindaki farklar g6z 6niinde bulundurularak, PIOS maddelerinin
yeniden gozden gegirilerek Miisliiman kiiltlire uyarlandiktan sonra Miisliiman

ornekleme uygulanmasi tavsiye edilmektedir.

+ Giinahkir Olma ve Giinah isleme Korkusu: “Her zaman” ve “Siklikla”
cevaplar1 degerlendirmeye alinarak dini obsesyonlara iliskin toplam bulgular

incelendiginde Ttniversite Ogrencilerinde en fazla goriilen dini obsesyon

334 Angin, a.g.t., s. 9.
3% pk. EKE
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egiliminin %51,1’lik oran (192 katilimci sayist) ile “Giinahkar Olma” ve
%39,3’liikk oran (148 katilimc sayisi) ile “Farkinda Olmadan Giinah Islemis
Olma Diistincesi” oldugu tespit edilmistir (bk. Tablo 4.17, Tablo 4.18). Bu
sonuca gore “H. 4. Universite dgrencileri arasinda en fazla goriilen dini
obsesyon egilimi “Giinahkar Olma ve Farkinda Olmadan Giinah islemis Olma

Diisiincesi” dini obsesyonudur.” hipotezi desteklenmistir.

Aragtirma katilimcilarinin  fakdiltelerine gore “Gilinahkar Olma” dini
obsesyonuna katilim diizeyleri incelendiginde, ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi
Ogrencilerinin toplamda %66,9’luk “Her zaman” ve “Siklikla” cevabi verme
oraninin, Saghk Bilimleri, Egitim Bilimleri ve Tip 6grencilerinden yiiksek
oldugu saptanmistir. Arastirma katilimcilarinin fakiiltelerine gore “Farkinda
Olmadan Giinah Islemis Olma Diisiincesi” dini obsesyonuna katilim diizeyleri
incelendiginde, Ilahiyat/Islami ilimler fakiiltesi &grencilerinin toplamda
%46,8’lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevabi verme oraninin, Saglik Bilimleri,
Egitim Bilimleri ve Tip 6grencilerinden yiiksek oldugu saptanmistir (bk. Tablo
4.17, Tablo 4.18).

Ayrica Ilahiyat/Islami Ilimler dgrencilerinin “Giinah Isleme Korkusu” alt
boyut puanlarinin diger fakiilte Ogrencilerinden daha yiiksek oldugu
saptanmistir (bk. Tablo 4.6). Bu sonuglar1 degerlendirmeden 6nce giinah

kavramina kisaca deginmekte fayda vardir.

Giinah, 11ahi emir ve yasaklara aykir1 eylem ve davramiglara karsilik gelen bir
terimdir.3%® Giinah yalnizca teolojik degil ayni zamanda psikolojik bir
kavramdir. Giinah1 “iradenin dogru kabul edilen ideale gore hareket etmemesi”
seklinde degerlendirmek miimkiindiir. Bireyin gerek giinah islemesi gerekse
isledigi giinah neticesinde sugluluk duymasi tabii bir durum olarak
goriilmektedir. Psikolojide giinah, yanlis bir duygunun neticesiyken; marazi
ahlaksizlik, denetlenemeyen diirtiileri olusturan bilingaltt komplekslerinden

kaynaklanmaktadir.®¥’

3% https://islamansiklopedisi.org.tr/gunah Erisim 20. 05. 2021.
337 https://islamansiklopedisi.org.tr/gunah#3-psikoloji Erisim 21. 05. 2021.
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Diger taraftan sucluluk ve giinahkarlik duygulart yoluyla bireyin kendisini
kinamasi, yanlis eylemlerinden pismanlik duymasi; onu kotii eylemlerden
alikoyan, pismanlik ve kinamay1 doguran giinahlardan kaginmasini saglayan

etkenler arasinda konumlandirilmaktadir.33®

Islam’da, giinahlarda israr etmenin iman yeri olan kalbi kararttig1 diisiincesi
mevcuttur. Giinah, tovbe yoluyla hemen bertaraf edilmezse, kalbi kotiiliige
siiriklemekte ve kalbe niifuz edip onu karartarak iman nurunu oradan
cikarincaya dek katilagtirmaktadir. Sayet giinah, akildan gegen diisiinceden

pratige doniismemis ise cezas1 bulunmamaktadir.*®

“Giinahkar Olma” diislincesinin yaygin dini obsesyonlar arasinda
bulundugunu belirten ¢aligmalar vardir.*® Angin’m bildirdigine gore, dini
obsesyonlar1 olan hastanin sergiledigi asir titizlige giinah islemek ile ilgili
siddetli endise ve yogun sugluluk duygulari eslik etmektedir. Temel psikolojik
yaklagimlar sugluluk hissi duyan herkesin ruhsal bir patolojiyle hareket ettigi
biciminde goriis beyan etse de belirli seviyedeki sugluluk hissi bireyin
gelisimine olumlu katki saglamaktadir. Esasinda glinahlar ile ilgili hissedilen
sugluluk ve yapilan tovbe, dini gelisimi destekleyici ehemmiyetli
motivasyonlardir. Dini gelisim ag¢isindan ehemmiyetli bir giidiilenme araci
olan sugluluk hissinin gereginden fazla mevcudiyetiyse, hastalik dinamikleri
ya da travmatik yasam olaylarinin tesiri gibi diger parametrelerle izah

edilebilecek bir husus gibi goriinmektedir.*

Besiroglu ve Agargiin’iin bildirdigine gore, dinl obsesyonlarin diger
obsesyonlardan farkli bir dogasi vardir. Dini obsesyonlara sahip bireyler

digerlerine nazaran rahatsizliklarindan daha fazla utanabilmekte,

338 M. Osman Necati, Kur’an ve Psikoloji, gev. Hayati Aydin (Ankara: Fecr Yayinevi, 1998), s. 85.

3% Vecihi Sénmez, “Islam Inancinda Giinah Kavran”, Journal of Islamic Research 28, 1 (2017): s.
42-66.

340 3. S. Abramowitz, J. D. Huppert, A. B. Cohen, D. F. Tolin, & S. P. Cahill, “Religious obsessions
and Compulsions in A Non-Clinical Sample: The Penn Inventory Of Scrupulosity (PI1OS)”,
Behaviour Research and Therapy vol. 40, 7 (Jul 2002): s. 825-838. DOI: 10.1016/s0005-
7967(01)00070-5. Ayrica Amil’in tezinde katilimcilarin %63,6’sinin bu obsesyona sahip oldugu
bildirilmistir. Ilgili tez i¢in bk. Osman Amil, “Dini Icerikli Obsesif Kompulsif Davranislarin
Sosyodemografik Ag¢idan Incelenmesi ve Vesvese iliskisi” (Yaymlanmamis Yiiksek Lisans Tezi,
Erciyes Universitesi SBE, 2013), s. 89.

%1 Angm, a.g.t., s. 134-135.
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sahsiyetlerine ve ahlaki degerlerine tamamen aykir1 olarak algiladiklar
semptomlar1 dolayisiyla kendilerini glinahkar addedebilmektedir. Bu
obsesyonlar klinik a¢idan daha rahatsiz edici ve yiiksek kaygiya yol acan
niteliktedir. Bu yilizden, dini obsesyonlarla alakali i¢gorii diizeyi daha yiliksek

olabilmektedir.342

Peker’in belirttigine gore, devamli kendisini suglayan ve asla affetmeyen
tutumlar icerisinde gelisen yogun giinahkarlik ve sugluluk duygulari, anormal
davraniglart  beraberinde getirebilmektedir. Giinahkarlik ve sugluluk
duygularina eslik eden cezalandirilma endisesi, kompulsiyonlarin meydana

ctkmasina neden olabilmektedir.343

Indzii ve arkadaslarinin 2012°de yaptig1 bir calismada, Miisliimanlarin daha
obsesif olma egiliminin, artan sugluluk duygular1 ve istenmeyen, endise verici
diisiinceleri kontrol etmeleri gerektigini diisiinmeleri ile baglantili oldugu

sonucuna varilmistir.3*

* Tovbe Etmek: “Her zaman” ve “Siklikla” cevaplar birlikte degerlendirmeye
alimarak dini kompulsiyonlara iligkin toplam bulgular incelendiginde
tiniversite Ogrencilerinde en fazla goriilen dini kompulsiyon egiliminin
%43,8’lik oran (165 katilimci sayisi) ile “Tovbe Etmek” oldugu tespit
edilmistir (bk. Tablo 4.22). Bu sonuca gore “H.5. Universite dgrencileri
arasinda en fazla goriilen dini kompulsiyon egilimi “Tévbe Etmek” dini

kompulsiyonudur.” hipotezi desteklenmistir.

Arastirma  katilimcilarmin  fakiiltelerine gore “Tovbe Etmek” dini
kompulsiyonuna katilim diizeyleri incelendiginde, Ilahiyat/islami Ilimler

fakiiltesi 6grencilerinin toplamda %64,5°1lik “Her zaman” ve “Siklikla” cevabi

342 Lijtfullah Besiroglu ve Mehmet Yiicel Agargiin, "Obsesif Kompulsif Bozuklukta Saglik Yardimi
Arama Davramsi ile Iliskili Etmenler: Hastalik ile fliskili ve Genel Etmenlerin Rolii", Tiirk
Psikiyatri Dergisi 17, say1 3 (2006): s. 216.

343 peker, a.g.e., s. 237.

34 M. Indzii, A. N. Karanci ve D. A. Clark, “Why are Religious Individuals More Obsessional? The
Role of Mental Control Beliefs and Guilt in Muslims and Christians”, Journal of Behavior Therapy
and Experimental Psychiatry 43 (2012): s. 959-966.
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verme oraninin, Saghk Bilimleri, Egitim Bilimleri ve Tip fakiiltesi

ogrencilerinden yiiksek oldugu saptanmistir (bk. Tablo 4.22).

Amil tarafindan 2013 yilinda dini OKB tanili 22 hasta iizerine yapilan
calismanin sonuglarma gore, “Tovbe Etmek” %@45,5’lik oranla hastalar
arasinda en sik goriilen dini kompulsiyonlardan biri olarak yerini almistir.34
Amil’in ulastigi bu sonug, %43,8°’lik oranla dini OKB tanisi almayan
(tiniversite Ogrencisi) katilimcilardan elde edilen “Tovbe Etmek” dini

kompulsiyonu egilimi bulgulartyla tutarlidir.

Uyaver’in belirttigine gore, ibadet maksadiyla tovbe ve zikir ifadelerini belli
sayilarda tekrarlamak, dini kompulsiyon olarak kabul edilemez. Zira
kompulsiyonlar, obsesyonlarin meydana ¢ikardig1 endiselerden kurtulmak igin
istem dis1 olarak gergeklestirildiginden, bireye rahatlama ve huzur hissi
vermezken; ibadet maksadiyla uygulanan zikir ve tovbe iradi olarak
gerceklestirildiginden bu eylemlerinin sonunda birey, rahatlama ve huzur hissi

yasamaktadir.34

Yukarida sayilan verilerin yani sira, sozliikte “dinde yerilmis seyleri terkedip

7347 seklinde tanimlanan tovbenin Islam’daki

ovgiiye layik olanlara yonelme
konumunu ele almakta fayda vardir. Islam’da tévbe etmenin ihtiva ettigi anlam
incelendiginde; tovbenin dinle 1ilgili yapilan hatalar, islenen giinahlar
dolayisiyla gergeklestirilen gayet tabii bir eylem olarak ele alindig
goriilmektedir. Glinahlar nedeniyle tovbe etmek farzdir. Ayn1 zamanda tovbe,
kullugun bir gostergesi olarak degerlendirilmektedir. Kur’an-1 Kerim’de,
giinah isleyen birey vakit kaybetmeden tévbeye yonelmeye tesvik edilmistir.34
“Allah’n kabul edecegi tovbe, ancak bilmeden katiiliik edip de sonra tez elden
pismanlik getirenlerin tovbesidir; iste Allah bunlarin tovbesini kabul eder;

Allah her seyi bilendir, hikmet sahibidir.””34®

35 Amil, a.g.t., s. 79-89.

346 Uyaver, a.g.t., s. 48-49.

347 https://islamansiklopedisi.org.tr/tovie. Erigim 20. 05. 2021.

348 https://kurul.diyanet.gov.tr/Cevap-Ara/776/tovbenin-dindeki-yeri-nedir--nasil-tovbe-yapilir-?
Erigim 20. 05. 2021.

349 Nisa Suresi, 4/17.
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“Tovbe Etmek” dinl kompulsiyonuna diger kompulsiyonlara nazaran daha
fazla rastlanmasi hususu degerlendirilirken, tovbenin dindeki tabii yapisi ve
yerine isaret eden (yukarida zikredilen) noktalarin g6z dniinde bulundurulmasi

gerekmektedir.

* En Az Goriilen Dini Obsesyonlar ve Dini Kompulsiyonlar: “Her zaman” ve
“Siklikla” cevaplarinin verilme oranina gore iiniversite 0grencilerinde en az
goriilen dini obsesyon egiliminin %5,3’liikk oran (20 katilimci) ile “Tanr1’ya ve
Dini Ogelere Kars1 Kiifiir ve Saygisizlik” oldugu saptanmustir (bk. Tablo 4.14).
Bu sonugla dogru orantili olarak Amil’in 2013’teki ¢aligmasinda, dini OKB
tanili 22 hastanin 3’iinde (%13,6 oraninda) bu dini obsesyonun bulundugu ve
dini obsesyonu olan hastalarda bu obsesyon tiirline az rastlandig
bildirilmigtir.3>°

Ayni baglamda “Her zaman” ve “Siklikla” cevaplarinin verilme orani

incelendiginde “Itikadi Hususlarda Siipheye Diisme” dini obsesyonunun diger

fakiilte dgrencilerine gore, ilahiyat/Islami ilimler fakiiltesi 6grencilerinde en
az goriilen dini obsesyon egilimi oldugu tespit edilmistir (bk. Tablo 4.15). Bu
sonug, Ilahiyat/Islami Ilimler fakiiltesi &grencilerinin iman ve inanca dair
konularda (gerek lise gerekse lisans diizeyinde aldiklari Kelam, Akaid vb.
dersler dolayisiyla) dini bilgi acgisindan diger fakiilte 6grencilerine nazaran
daha yetkin olmalar1 ile agiklanabilir. Ayrica, Angin 2020°de yaptig
arastirmada, iman ve inkdra dair diislinceler seklinde goriilebilen dini
obsesyonlarin daha ziyade olumsuz Tanr1 algis1 ile ilgili olabilecegini

belirtmistir. 3!

“Her zaman” ve “Siklikla” cevaplarinin verilme oranina gore iiniversite
ogrencilerinde en az goriilen dini kompulsiyon egiliminin %6,6’lik oran (25
katilimer) ile “Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan Dini Kompulsiyonlar” oldugu
saptanmistir (bk. Tablo 4.25). Bu sonugtan farkli olarak Amil’in 2013 teki
aragtirmasinda dini OKB tanili hastalarin %81,8'inin (22 hastadan 18'inin) bu

kompulsiyonlara sahip oldugu bildirilmistir. Amil’in arastirmasina gore

30 Amil, a.g.t., s. 73.
%1 Ang, a.g.t., s. 139.
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“Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan Dini Kompulsiyonlar”, “Temizlenme
Ritiiellerinde Ortaya Cikan” dini kompulsiyonlarla beraber en sik rastlanan
dini kompulsiyonlar arasinda yer almaktadir.®®? Bu dogrultuda, “Ibadetler
Esnasinda Ortaya Cikan Dini Kompulsiyonlar”, “Temizlenme Ritiiellerinde
Ortaya Cikan” dini kompulsiyonlarla beraber klinik o6rneklemi klinik

olmayandan ayirt eden semptomlar arasinda degerlendirilebilir.

“Her zaman” ve “Siklikla” cevaplarinin verilme orani incelendiginde
[lahiyat/islami ilimler fakiiltesi 6grencilerinde diger fakiilte dgrencilerinin
toplamina gore en az goriilen dini kompulsiyon egilimi “Temizlenme
Ritiiellerinde Ortaya Cikan” dini kompulsiyonlardir (bk. Tablo 4.24). Amil’in
2013’teki arastirmasinda ise dini OKB tanili hastalarin %81,8’i (abdest vb.)
temizlenme ritliellerinde kompulsiyonlart oldugunu bildirmektedir. Bu
kompulsiyon tiirii, arastirmada siklik acisindan ilk sirada gelmektedir.®> Bu
sonug, yukarida verilen Ilahiyat/islami Ilimler fakiiltesi 6grencilerinin
sonucundan farklidir. Bunun sebeplerinden biri, ilahiyat/islami Ilimler
fakiiltesi Ogrencilerinin fikhi bilgi ve yetkinliklerinin diger fakiilte
ogrencilerinden daha yiiksek olmasi olabilir. Bunun yani sira, “Temizlenme
Ritiiellerinde Ortaya Cikan” dini kompulsiyonlar, klinik 6rneklem ile klinik
olmayani birbirinden ayirt eden dlgiitlerden biri olarak degerlendirilebilir. Zira
bazi ¢alismalarda bu kompulsiyonlarin, OKB*** ve/veya dini OKB®*® tanili

hastalarda yaygin bir sekilde gortildiigii bildirilmistir.

%2 Amil, a.g.t., s. 81.

38 Amil, a.g.t., s. 79.

34 Temizlenme ritiiellerinin Miisliman OKB’li hastalarda, kompulsif semptomlarda basta geldigini
bildiren ¢aligma icin bk. A. Okasha, A. Saad, A. H. Khalil, A. S. El Dawla and N. Yehia,
“Phenomenology of Obsessive-Compulsive Disorder: A Transcultural Study”, Comprehensive
Psychiatry 35, 3 (1994): s. 191-197. Diger bir ¢alisma igin bk. Cenk Tek ve Berna Ulug, “Religiosity
and Religious Obsessions in Obssesive-Compulsive Disorder”, Psychiatry Research 104, say1 2
(Kasim 2001): s. 99-108.

5 Hooman Keshavarzi & Fahad Khan & Beena Syed, “Islamically Integrated Treatment of Obsessive-
Compulsive Disorder Scrupulosity (Waswasa) in Muslim Patients”, s. 159-160.
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4.3.3. Dini Bilgi Edinilen Yere iliskin Bulgularin Incelenmesi

Katilimeilarin dini bilgi edindikleri yerlere gére Tanri Korkusu, Giinah Isleme
Korkusu alt boyut puanlar1 ve Penn Dini Obsesyonlar Olgegi toplam puanlari arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmaktadir.

Dini bilgilerini din gorevlilerinden (dini okul hari¢) edinen katilimcilarin Tanri
Korkusu, Giinah Isleme Korkusu alt boyut puanlar1 ve Penn Dini Obsesyonlar Olgegi
toplam puanlar1 dini bilgilerini dini okullardan (din gorevlileri hari¢) edinen
katilimcilara gore daha yiiksektir (bk. Tablo 4.8). Bu sonuca goére aragtirmanin “H.6.
Dini Obsesyon egilimi dini bilgi edinilen yere gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.” hipotezi desteklenmistir.

Dini bilgilerini dini okul ve din gorevlilerinden edinen katilimcilarin “Tanr1 Korkusu”
alt boyutu puanlarinin diger katilimcilara gore daha yiiksek oldugu saptanmistir (bk.
Tablo 4.9).

Dini bilgilerini dini okul, din gorevlileri ve okuldan edinen katilimcilarin “Tanr1
Korkusu” alt boyutu puanlarinin diger katilimcilara gore daha yiiksek oldugu
saptanmistir (bk. Tablo 4.10).

Bayraktar’in galismasi, bu arastirmanin “H.6. Dini Obsesyon egilimi dini bilgi
edinilen yere gore anlamli bir farklilik gdstermektedir.” hipoteziyle dogru orantili
sonu¢ vermistir. Bayraktar tarafindan 2007 yilinda yapilan c¢alismada, dini bilgi
edinilen yer ile OKB egilimi arasinda anlamli bir iliski bulunmustur. Dini bilgisini

356

Kur’an Kursu 6greticilerinden™” edinenlerde %77,1 oraninda OKB egiliminin oldugu

sap‘[anmls'[lr.357

Dini bilgilerini din gorevlilerinden edinen katilimcilarin Penn Dini Obsesyonlar
Olgegi toplam puanlarmin dini bilgilerini dini okullardan edinen katilimcilara gore
daha yiiksek ¢ikmasini, din gorevlilerinin alanlarindaki yetkinlikleri, yeterlilikleri ve

verilen dini egitimin yapisi agisindan degerlendirmek miimkiindiir. Dam tarafindan

36 Bayraktar’in galismasinda gecen “Kur’an Kursu” Ogreticileri ifadesi, bu arastirmada “Din

Gorevlileri (Imam, Vaiz, Kur’an Kursu Ogreticileri)” arasinda yer almistir.
357 Muhammet Mustafa Bayraktar, a.g.t., s. 131-133.
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2003 yilinda yapilan aragtirmada, din gorevlilerinin mesleki bakimdan yeterlilikleri
degerlendirilmistir. Arastirma katilimcilarinin %33,9’u yeterli olmadiklarini, %43,1°1
ise kismen yeterli olduklarini belirtmistir. Buna gore katilimcilarin yaridan fazlasinin
din gorevlilerini mesleki bakimdan yeterli bulmadiklar1 gorilmektedir. Din
gorevlilerini mesleki bakimdan yetersiz bulan katilimcilara gore bu yetersizligin bazi
sebepleri sunlardir: Bilgi, kiiltiir ve hitabet eksikligi (%45), formasyon eksikligi (%35),
soz-davrants uyumsuziugu (%23), olumsuz meslek a/gis: (din gorevlilerin mesleklerine
olan ilgisizligl) (%12), sosyal iliski yetersizligi ve giiniin sartlarina uygun ¢oziim

iiretememe. 3°8

Yukaridaki ifadelerle uyumlu olarak Bayraktar da OKB egilimi ile din egitimi
arasinda, dini OKB’yi de kapsayacak sekilde anlamli bir iliskinin bulundugu
goriigiindedir. Ona gore asirt kurale1 ve kat1 din egitimi, asirt miikkemmeliyet¢i bir
kisiligin gelismesine neden olabilmektedir. Idealize edilen en iyiyi, en miikemmeli
yapma isteginin ise dini obsesyon ve kompulsiyonlara yol agabilecegi

diistiniilmektedir.®®

Yagci tarafindan 2006 yilinda yapilan arastirma sonucunda ise dini OKB’nin
etiyolojisinde, OKB’ye sebep olan biitiin etkenlerle beraber hatali dini egitimin basta
gelen belirleyici etken oldugu tespit edilmistir. Buna gore, cezalandirict ve baskici
yontemlerle verilen dini egitim, her cocukta OKB’ye neden olmasa da bilhassa bu
bozukluga egilimli cocuklarda hastaligin meydana ¢ikmasina zemin hazirlayan veya
mevcut bozuklugun semptomlarini artiran bir etken olarak karsimiza ¢ikmaktadir. 3¢
Oztiirk de gocukluktan itibaren asir1 cezalandiric1 ve baskici sekilde verilen dini

egitimin, tedavisi gii¢ psikolojik rahatsizliklara neden olabilecegini bildirmistir. 36!

Hatali metotlarla verilen din egitiminin bireyde psikolojik sorunlara yol acabilecegi

g0z oniinde bulunduruldugunda, dini egitimin bireyin gelisim 6zellikleri ve psikolojik

3% Hasan Dam, “Yetiskinlere Gore Yetiskin Din Egitimi”, Degerler Egitimi Dergisi 1, say1 4 (2003):
s. 31-59.

39 Muhammet Mustafa Bayraktar, “Genglik Déneminde Gériilen Obsesif Kompulsif Belirtinin Inang,
Ibadet ve Dini Bilgi Diizeyi Gibi Bazi Degiskenler Acisindan incelenmesi”, Marife Dini
Arastirmalar Dergisi cilt 17, say1 1 (2017): s. 151-175.

360 Hanife Yildiz Yagc, a.g.t., s. 58.

%! Mualla Oztiirk, “Din Egitimi ve Cocuk Ruh Sagh”, Tiirkive 1. Din Egitimi Semineri iginde
(Ankara: {lahiyat Vakfi Yayinlari, 1981), s. 210.
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yapist dikkate almarak diizenlenmesi gerektigi aci§a ¢ikmaktadir.®®? Bu bilgiler
dogrultusunda, din gorevlileri tarafindan verilen dini egitim ile beraber dini okul (IHL)
ve okullardaki (DKAB) dini egitimde de yukarida sayilan psikolojik problemlerin
ortaya ¢ikmasina neden olabilecek yanlis uygulama ve tutumlarin oniine gegilebilmesi

icin giincel ¢alismalar yapilmasi gerekmektedir.

D.1.B. tarafindan 2014 yilinda Tiirkiye’de dini hayat {izerine yapilan arastirmaya gore,
dini bilgilerin en ¢ok edinildigi yas grubu %47.4 ile 6-10 yas arasidir. Bunu %30,1°lik
oranla 11-13 yas aras1 ve %9,4’liik oranla 14-16 yas aras1 takip etmektedir.>®® Bu yas
gruplar1 dikkate alindiginda aileden, okuldan, dini okuldan ve/veya din gorevlilerinden

aliacak yeterli ve dogru bir dini egitimin ehemmiyeti daha da aciga ¢ikmaktadir.

Dini bilgilerini dini okul, din gorevlileri ve okuldan edinen katilimcilarin Tanri
Korkusu alt boyutu puanlarinin diger katilimcilara gore daha yiiksek ¢ikmast ile ilgili

bazi hususlara ayrica yer vermekte fayda vardir.

Din egitiminde Tanri’nin cezalandiracagi yoniinde yapilan asir1 ve bilingsiz
vurgulamalar nedeniyle ilerleyen donemlerde dindar bireylerde obsesyonlar ve
kompulsiyonlar gelisebilmektedir.®* Bu dogrultuda, bilhassa dini OKB’li dindar
bireylerde cogunlukla korku ogelerinin 6n plana c¢iktig1, hatalar1 affetmeyen,
hosgoriisiiz, kati ve cezalandirict  bir Tanrt  tasavvurunun  bulundugu
gdzlenmektedir.>®® Ideal ve saglikli Tanr1 korkusu ise esasinda derin bir sayg1 ve sevgi
ile karigik; O’ndan uzak kalma, katinda itibar kaybetme endisesi olarak tecriibe

edilmektedir.366

362 Muhammet Mustafa Bayraktar, a.g.t., s. 132.

383 Diyanet Isleri Baskanlig1, Tiirkiye 'de Dini Hayat Arastirmas: (Ankara, 2014), s. 112.

34 Ali Kése, Freud ve Din (Istanbul: 1z Yaymcilik, 2012), s. 80.

365 Hanife Yildiz Yagc, a.g.t., s. 53.

36 Suat Cebeci, Ogrenme ve Ogretme Siireglerinde Dini Iletisim (Istanbul: iz Yayincilik, 2003), s. 125.
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4.3.4. Kendini Dini inan¢ Agisindan Degerlendirmeye Iiliskin Bulgularin

Incelenmesi

“Dini inanglarla ilgili baz1 sliphe ve tereddiitleri olan” ve “inanci olan ama dini
gorevlerini tam olarak yerine getiremeyen” katilimcilarm OKB Olgegi toplam
puanlarinin  “kesinlikle inanan ve dini goérevlerini yerine getirmeye ¢alisan”
katilimcilara gore daha yiiksek oldugu saptanmistir (bk. Tablo 4.11). Bu sonuca gore
“H.7. OKB egilimi kendini dini inan¢ agisindan degerlendirmeye gore anlamli bir

farklilik gostermektedir.” hipotezi desteklenmistir.

Altin tarafindan 2009 yilinda OKB tanisi almayan Orneklem iizerine yapilan
calismada, yiliksek diizey OKB semptomu bulunanlarin diisiik diizeyde olanlara
kiyasla daha fazla sugluluk hissettigi bildirilmistir.%®” “Inanc1 olan ama dinf gorevlerini
tam olarak yerine getiremeyen” katilimcilarin OKB toplam puanlarinin “kesinlikle
inanan ve dini gorevlerini yerine getirmeye c¢alisan” katilimcilara gore daha yiiksek
oldugu bulgusu bu veri dogrultusunda yorumlanabilir. Zira “inanct olan ama dini
gorevlerini tam olarak yerine getiremeyen” katilimcilar, dini gorevlerini tam olarak
yerine getirememekten gelen bir sugluluk duygusu ve vicdan azabi yasiyor olabilir.
Hokelekli, sugluluk duygusunun “ideal ben” ile birey arasinda yasanan catisma ve
uyusmazlik neticesinde aciga ciktigini belirtmistir.® Bu catismanin uzun siire
yasanmasi ise psikolojik bozukluklara sebebiyet verebilmektedir.%®® Nitekim, OKB’li
bireylerde de vicdanin devamli ithamlari neticesinde kendi kendini suglama

370

durumunun gelisebilecegi belirtilmistir. Ziyalar, bilhassa kompulsiyonlarin

temelinde sucluluk hissinin bulundugunu ve yine kompulsiyonlar yoluyla bu hissin
hafifletilmeye ¢alisildigmi bildirmistir.3"
“Dini inanglarla ilgili bazi sliphe ve tereddiitleri olan” katilimcilarin OKB ve dini OKB

puanlarinin yliksek ¢ikmasi ile ilgili yapilabilecek ¢ikarimlar sunlardir:

367 Miijgan Altm, a.g.t., s. 344-364.

368 Hokelekli, a.g.e., s. 104.

369 peker, a.g.e., s. 238.

30 Adnan Ziyalar, Psikiyatrik Semioloji ve Medikal Psikoloji (Istanbul: Istanbul Universitesi
Cerrahpasa T1p Fakiiltesi Psikiyatri Klinigi Vakfi Yayinlari, 1981), s. 49.

371 Ziyalar, a.g.e., s. 13.
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Gengler bilhassa yirmili yaslarda din hususundaki tutumlarint tam olarak
belirleyebilecek olgunluga ulasmaktadir. Dini gelisim siirecinin bu agsamasinda kritik
bir gecis evresi olarak tecriibe edilen siiphe durumu yatistiginda, buna bagl olarak
meydana ¢ikan sugluluk ve giinahkarlik duygularinin da zayifladig1 goriilmektedir.>"2
Geng bireyin gelisim slirecinin bir pargasi olarak meydana ¢ikan dini siiphe ve
tereddiitlerin, dini gelisime olumlu katki saglayacak sekilde uygun dini egitim
metotlariyla giderilmesi gerekmektedir.®”® Zira geng birey, soru ve sorgulamalarina
karsilik olumsuz doniitler alirsa, dine olan ilgisini kaybedebilmekte veya din ile ilgili
olumsuz bir yaklagima sahip olabilmektedir. Diger bir sonug olarak, stiphe hali devam

ettigi takdirde sugluluk duygularinin da devam edebilecegi ongoriilmektedir. Sugluluk

duygulari da yukarida deginildigi gibi OKB ile ilintilidir.

Katilimcilarin kendilerini dini inang agisindan degerlendirmelerine gore dini OKB
puanlar1 arasinda anlamli bir fark bulunmaktadir. “Inanci olan ama dini gorevlerini
tam olarak yerine getiremeyen” katilimcilarin dini OKB puanlarinin “kesinlikle inanan
ve dini gorevlerini yerine getirmeye calisan” ve dine karst ilgisi olmayan
katilimcilardan daha yiiksek oldugu saptanmstir (bk. Tablo 4.11). Dini inanglarla ilgili
bazi siiphe ve tereddiitleri olan katilimcilarin dini OKB puanlarinin dine kars1 ilgisi
olmayan katilimcilardan daha yiiksek oldugu saptanmistir. Bu sonuca gére “H.8. Dini
OKB egilimi kendini dini inang agisindan degerlendirmeye gore anlamli bir farklilik

gostermektedir.” hipotezi desteklenmistir.

“Inanc1 olan ama dini gorevlerini tam olarak yerine getiremeyen” katilimeilar dini
gorevlerini tam olarak yerine getirememekten gelen yogun bir sugluluk duygusu
yasiyor olabilir. Yogun sucluluk duygulari ise anormal davraniglari beraberinde
getirebilmektedir.®* Hakeza Armaner, dini OKB’nin ortaya ¢ikis sebeplerinden

birinin sucluluk duygusu olabilecegini belirtmistir.3"®

872 Abdulvahit imamoglu ve Adem Yavuz, “Universite Gengliginde Dini Inan¢ ve Umutsuzluk Iliskisi",
Sakarya Universitesi [lahiyat Fakiiltesi Dergisi X111, say1 23 (2011/1): s. 211.

373 Muhammet Mustafa Bayraktar, a.g.t., s. 132.

374 peker, a.g.e., s. 237.

375 Neda Armaner, a.g.e., s. 206-207.
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4.3.5. Dindarlik Diizeyine iliskin Bulgularin incelenmesi

Kullanilan 6l¢ekler arasindaki iligkiyi test etmek i¢in korelasyon analizi uygulanmistir.
Analiz sonucunda, OKB Olgegi ile Penn Dini Obsesyonlar Olgegi arasinda ve
dindarlik diizeyi arasinda anlamli, pozitif (ayn1 yonlii) bir iliski oldugu saptanmuistir.
Dini OKB puanlar1 ile OKB 6l¢egi puanlar1 arasinda ve Penn Dini Obsesyonlar 6l¢egi
puanlari arasinda anlamli, pozitif (ayn1 yonlii) bir iliski bulundugu saptanmistir (bk.
Tablo 4.13). OKB puanlar1 yiikseldikge Dini Obsesyon egilimi puanlari da
yiikselmektedir. Dini OKB puanlar1 yiikseldikge OKB puanlari ve Dini Obsesyon
egilimi puanlar1 da yiikselmektedir. Dindarlik diizeyi ile Din1 Obsesyonlar arasinda ve
Din1 OKB arasinda ise anlamli iliski bulunamamistir. Bu sonuca gore aragtirmanin
“H.9. OKB egilimi ile dindarlik diizeyi arasinda anlamli bir iliski yoktur.” hipotezi
reddedilmistir.

Dindarlik, OKB ve dini OKB ile ilgili literatiir taramasindan elde edilen bilgilere ve

bunlarin arasindaki iliskileri igeren bazi ¢aligmalara asagida yer verilmistir.

Bu aragtirmadan elde edilen bulgulardan farkl: (fakat ilgili hipotez (H.9) ile tutarli)
olarak dindarlik, OKB ve/veya dini OKB arasinda anlamli bir iliski bulunmadigini
bildiren bazi ¢aligmalar sunlardir:

Tek ve Ulug 2001 yilinda OKB tanili Tiirk 6rnekleme uyguladigi ¢alismada, dindarlik
ile (dini obsesyonlar da dahil olmak {izere) OKB arasinda anlamli bir iliski

bulamamistir.>"®

Uyaver tarafindan 2010 yilinda OKB tanili hastalar iizerine yapilan arastirma
sonucunda OKB ile dindarli1 yansitan tutum ve algilar arasinda anlamli bir iligki
bulunamamistir. Dini obsesyonu olan grup ile dini obsesyonu olmayan grup arasinda
da dindarlig1 yansitan tutum ve algilar ve demografik degiskenler bakimindan anlaml
bir fark saptanamamistir.>’” 1994 yilinda yapilan bir diger ¢alismada dindarlik ile OKB

belirtileri arasinda anlamli bir iliski bulunamamustir.3’®

376 Cenk Tek ve Berna Ulug, a.g.m., s. 99-108.

377 Uyaver, a.g.t., 2010.

378 Christopher Alan Lewis, “Religiosity and Obsessionality: The Relationship Between Freud's
“Religious Practices™”, The Journal of Psychology 128, 2 (1994): s. 189-196.
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Bu arastirmadan elde edilen bulgularla benzer sekilde dindarlik, OKB ve/veya dini
OKB arasinda anlamli bir iliski bulundugunu bildiren bazi ¢alismalar sunlardir:

Yorulmaz’in 2007 yilinda yaptigi, Kanadali ve Tiirk tiniversite 6grencilerinin OKB
semptomlarini karsilastiran ¢alismada, dindarlik ve OKB arasindaki iliski sadece Tiirk

ogrencilerden olusan drneklemde anlamli bulunmustur.3’®

Altin tarafindan 2009’da OKB tanis1 almayan orneklem iizerine yapilan ¢alismada,
yiiksek diizey OKB egilimi/semptomu bulunanlarin diisiik diizeyde olanlara kiyasla
daha fazla dini obsesyona ve daha yiikksek dindarlik diizeyine sahip oldugu
bildirilmistir. Dindarlik diizeyi yliksek bireylerde —dindarlik diizeyi diisiik olanlarla
kiyaslandiginda— daha fazla obsesyon, kompulsiyon ve dini obsesyon (“Tanri
Korkusu” ve “Giinah Isleme Korkusu”) saptanmistir. Bulgular, din ve dindarlik
diizeyinin musterek etkilesiminin kompulsif semptom ve dini obsesyonlarin belirti

siddeti {izerindeki tesirinin anlamli oldugunu gostermistir.3&

Yorulmaz ve arkadaglar1 tarafindan 2009’da yapilan ¢alismaya, Tiirkiye’den
Miisliman ve Kanada'dan Hristiyan, klinik tan1 almayan 6rneklem gruplari katilmistir.
Miisliiman katilimcilar OKB belirtilerinde daha yiiksek puan almistir. Her iki grupta

da dindarlik ve OKB arasinda anlamli iliski bulunmustur. 38!

Inézii, Clark ve Karanci’nin 2012°de yapti§1 ¢alismaya gore, yiiksek dindarlik diizeyi
gosteren Tiirk 6grencilerden olusan 6rneklem “Tanr1 Korkusu” alt 6l¢eginde, yiiksek
dindarlik diizeyi gosteren Kanadali 6grencilerden dnemli Olgiide daha yiiksek puan

almistir.38?

Ok ve Goren tarafindan 2018 yilinda klinik olmayan Miisliiman katilimcilara

uygulanan ¢alismanin sonuglarina gore, dindarlik ve OKB arasinda pozitif bir iligki

37 Orgun Yorulmaz, “A Comprehensive Model For Obsessive-Compulsive Symptoms: A Cross-
Cultural investigation Of Cognitive And Other Vulnerability Factors” (PhD Dissertation, Middle
East Technical University, 2007), s. 299.

380 Miijgan Altm, a.g.t., s. 344-364.

31 Orgun Yorulmaz, Tiilin Gengdz and Sheila Woody, "OCD Cognitions and Symptoms in Different
Religious Contexts", Journal of Anxiety Disorders 23 (2009): s. 401-406.

%82 M. Indzii, D. A. Clark and A. N. Karanct, “Scrupulosity in Islam: A Comparison of Highly Religious
Turkish and Canadian Samples”, Behavior Therapy 43, 1 (2012): s. 190-202.
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vardir. Buna ek olarak OKB egilimlerinin ve kati dindarligin, ii¢iinci bir faktor olan

kaygi tarafindan provoke edilebilecek iki farkl1 6zellik olabilecegi bildirilmistir.383

1991 yilinda yapilan baska bir arastirmada, OKB’nin siddetinin hem dindarlik hem de
sugluluk ile pozitif yonde iligkili oldugu bildirilmistir. Bununla beraber, OKB'li
hastalarin anksiyete bozuklugu bulunan diger bireylerden 6nemli dl¢lide daha dindar
veya daha suclu olmadigi bildirilmistir. Daha dindar OKB'li bireyler daha ¢ok dini
obsesyon gostermistir. Daha fazla dini bagliligin ise OKB'lilerde daha fazla sugluluk

duygusuyla iliskili oldugu bulunmustur.>®*

Inézii ve arkadaslar1 2020 yilinda yaptiklar1 calismada, dindarligin dolayli olarak dini
obsesyon igerikli korkulara ve OKB semptomlarina neden olabilecegini bulgulamstir.
Bu siirecte, uyumsuz inanglar ve yiiksek sucluluk egiliminin kritik biligsel ve duygusal
unsurlar olabilecegi ve kendini cezalandirmanin belirleyici bir roliiniin bulunabilecegi
bildirilmistir. 3

Soylev’e gore dini obsesyonlarla ilgili arastirmalarin ¢ogu, din ve dindarlik ile dini
obsesyon arasindaki iliskiye odaklanmaktadir. Ancak din, dindarlik ve OKB arasinda
son derece kompleks bir iligki mevcuttur. Bu kompleks yap1 obsesyonlarin arka
planindaki inaniglarin ¢esitliligi ve degisik icgdrii diizeylerinin yani sira inang
sistemlerinin  farkli yapilar1 ve bireylerin dini yasayis ve anlayislarinin
farkliliklarindan da kaynaklanabilmektedir. Dolayisiyla Miisliiman olmayan farkli dini
gruplardan gelen orneklemlerdeki dindarlik ve obsesyon arasindaki iligki {izerine
ulasilan arastirma bulgularinin Islam dininden olanlar i¢in de mutlak gecerli bir

actklama sunabileceg@ini one siirmek miimkiin degildir.3%

%3 Uzeyir Ok ve Ayse Burcu Goren, “The Connections Between Religiosity and Obsessive-
Compulsive Symptoms and The Role of Personality Traits in A Non-Clinical Muslim Sample”,
https://doi.org/10.1080/13674676.2018.1446130.

384 {lgili ¢alisma icin bk. Gail Steketee, Sara Quay and Kerrin White, “Religion and Guilt in OCD
Patients”, Journal of Anxiety Disorders 5, 4 (1991): s. 359-367. https://doi.org/10.1016/0887-
6185(91)90035-R.

385 M. Indzii, Y. Kahya and O. Yorulmaz, “Neuroticism and Religiosity: The Role of Obsessive Beliefs,
Thought-Control Strategies and Guilt in Scrupulosity and Obsessive—Compulsive Symptoms
Among Muslim Undergraduates”, Journal of Religion and Health 59 (2020): s. 1144-1160.

386 Omer Faruk Soylev, “Din Perspektifinden Obsesif-Kompulsif Bozukluklar: Modern Yaklagimlar ve
Ebii Zeyd El-Belhi’nin Katkilar1”, Cumhuriyet [lahiyat Dergisi 24/2 (Aralik 2020): s. 900- 901.

120


https://doi.org/10.1080/13674676.2018.1446130

Bazi arastirmacilar tarafindan din; OKB’nin belirleyicisi degil, bu bozuklugun agiga
¢ikt1g1 bir baska alan olarak degerlendirilmektedir.®®’ Bu degerlendirmeyle uyumlu
olarak Besiroglu ve arkadaslari, OKB'nin diinya genelinde yaygin olmasinin dinin
kendi basma OKB'in meydana c¢ikma diizeyini etkilemedigini gosterdigini
bildirmistir.®® Nitekim dindarlik ile OKB iliskisi de bu agidan ele almabilir. Zira dini
yasayls ve anlayisin bireyin ruh saghgini pozitif veya negatif dogrultuda
etkileyebildigi bilinmekte ve bununla baglantili olarak saglikli ve sagliksiz dindarlik
formlarmdan bahsedilebilmektedir.®®® Sagliksiz dindarlik formuna bir 6rnek olarak

Yilmaz’m ilgili bulgu 6rnegine yer vermekte fayda vardir:

A., 19 Yasinda Kadin Tip 6grencisi (dini OKB vakast)

A., ilmihalleri okuyup dini yagsamini1 buradaki malumatlara gore bigimlendirmeye itina
eden biridir ve ayrintilara takilarak psikopatolojik bir dindarlik yasamaktadir. A., Kirli
camasirlarin1 ilmihalde belirtildigi iizere bir kaba koyup yikadiktan sonra gamasir
makinesine atmakta ve camasirlarini makineye direkt atarsa diger ¢amasirlarin
Kirlenebilecegini, temiz olmayabilecegini diisiindiigiinii bildirmektedir. A. “Hepsi
kirlenmis olabilir ve necis oldugu i¢in (necasetten taharet hususuna uymadigim igin)
ibadetlerim kabul olmaz. Hataliyim, bunun i¢in en iyisini yapmaliyim.” demektedir.
Yilmaz’a gore, ilmihallerdeki “camasir makineleri necasetten temizlik i¢in yeterli
midir?” hususu ve necis maddeli ¢amasirlarin bir kapta birka¢ defa yikanarak
temizlenmesine yonelik ilmihaldeki malumatlar, bireyin durumunu psikopatolojik bir
forma getirmektedir denilebilir.3® Bu noktada, bilgiyi saplantiya cevirecek yetersiz ve
kat1 dini egitim sisteminin sonuglarim1 gosterdigi sdylenebilir. Bayraktar tarafindan
incelenen bazi ¢aligmalarda dini egitim veren kurumlardan psikiyatri klinigine gelen
hastalarin, psikolojik rahatsizliklarinin olusmasinda rol oynayan faktoriin, asiri
diizeyde gelismis dini korkular oldugu belirlenmistir. Korkuya dayali dini egitimin

ruhsal saglig1 olumsuz etkiledigi belirtilmistir. 3*

37 Cenk Tek ve Berna Ulug, a.g.m., s. 99-108; Lamis Al-Solaim and Kate Miriam Loewenthal,
“Religion and Obsessive- Compulsive Disorder (OCD) Among Young Muslim Women in Saudi
Arabia”, Mental Health, Religion & Culture vol. 14, issue 2 (2011): s. 169-182, DOI:
10.1080/13674676.2010.544868.

388 T jjtfullah Besiroglu, Sitk1 Karaca ve Ibrahim Keskin, a.g.m., s. 3-12.

39 Angin, a.g.t, s. 9.

30 Yilmaz, a.g.t., s. 104-105.

31 Muhammet Mustafa Bayraktar, “Genglik Doneminde Gériilen Obsesif Kompulsif Belirtinin Inang,
[badet ve Dini Bilgi Diizeyi Gibi Bazi Degiskenler Agisindan Incelenmesi”, Marife Dini
Arastirmalar Dergisi cilt 17, say1 1 (2017): s. 151-175.
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Bu aragtirmadan elde edilen bulgulara gére OKB ve dini OKB egilimi arasinda anlamli
iliski bulunmustur. Bu sonug ile ilgili aciklayicit nitelikte goriilen bazi arastirmaci

bulgularina asagida yer verilmistir.

Uzmanlar tarafindan yapilan klinik g¢alismalarda, Miisliman toplumdaki OKB
hastalarinda dini OKB belirtilerinin bat1 toplumundakilerden daha yaygin
goriilmesinin; Miisliiman toplumlarda agnostisizm, ateizm veya sekiilerizmin bati
toplumlarindan daha az goriilmesiyle agiklanabilecegi belirtilmektedir. Bunun yani
sira birecy OKB'liyse ve dindar biriyse, OKB belirtileri biiyiik olasilikla dini baglamda
meydana ¢ikmaktadir.>%?

Yilmaz, 2020'de yaptig1 tez arastirmasinda Tiirkiye gibi dindarlik diizeyinin yiiksek
oldugu ve dinin kiiltiirin ehemmiyetli bir parcasini teskil ettigi iilkelerde, OKB
vakalarmin biiyiik 6lglide dini obsesyonlar seklinde goriilebilecegini ve dini OKB
vakalarinin daha fazla tezahiir edebilecegini destekleyen literatiir bilgilerine

ulagmigtir.3%®

Son olarak Ok ve Goren’in ulastigi, OKB egilimlerinin ve kati dindarligin, tigiincii bir
faktor olarak kaygi tarafindan provoke edilebilecegi®®; 1991°de yapilan bagka bir
arastirmada ulasilan, OKB'lilerde daha fazla dini bagliligin daha fazla sugluluk
duygusuyla iliskili oldugu®®; In6zii ve arkadaslarinin 2012°de yaptig1 ¢alismada
ulastigi, yiiksek diizeyde dindar Miisliimanlarin ve Hiristiyanlarin daha obsesif olma
egiliminin, artan kisisel sucluluk duygusu ve istenmeyen diisiinceleri kontrol etmekten
sorumlu olduklarina dair inanglartyla iliskili oldugu®® bulgularindan hareketle
su¢luluk duygulari, kaygi, sagliksiz dindarlik formu gibi etkenlerin OKB ve dindarlik
iliskisi tizerindeki rollerinin net olarak saptanabilmesi adina nicel ve nitel tiirde (¢ok

yonlii) daha fazla arastirma yapilmasi 6nerilmektedir.

392 Tjjtfullah Besiroglu, Sitk1 Karaca ve Ibrahim Keskin, a.g.m., s. 3-12.

39 Yilmaz, a.g.t., s. 130.

39 Uzeyir Ok ve Ayse Burcu Géren, a.g.m., s. 1-5.

3% Gail Steketee, Sara Quay and Kerrin White, a.g.m., s. 359-367.

3% M. inézii, A. N. Karanci ve D. A. Clark, “Why are Religious Individuals More Obsessional? The
Role of Mental Control Beliefs and Guilt in Muslims and Christians”, s. 959-966.
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Bu arasgtirmanin yalnizca iiniversite 6grencilerini igeren sinirli bir 6rneklem grubundan
olustugu dikkate alinarak, daha genis 6rneklemlerle yapilacak ¢alismalarin daha farkl

sonuglar verebilecegini ayrica belirtmek gerekmektedir.

4.3.6. Annenin ve Babamin Cocuk Yetistirme Tarzina Iliskin Bulgularin

Incelenmesi

Annenin ¢ocuk yetistirme tarzina gore OKB 6l¢egi, Penn Dini Obseyonlar dlgegi ve
Dini OKB 06l¢egi arasinda anlamli bir iliski bulunamamuistir. Babanin ¢ocuk yetistirme
tarzina gore OKB 6l¢egi, Penn Dini Obseyonlar 6l¢egi ve Dini OKB 6lgegi arasinda
anlaml1 bir iligki bulunamamustir (bk. Tablo 4.12). Bu sonuglara gore “H.10. Dini OKB
ve OKB egilimi ile anne ve babanin ¢ocuk yetistirme tarzi arasinda anlaml bir iliski

vardir.” hipotezi reddedilmistir.

Bu arastirmada annenin ¢ocuk yetistirme tarzini (3) normal olarak degerlendirenler,
%42,3’liik oranla agirliktadir. Bunu sirasiyla sert-tutucu (4) %22,6 ve asir1 sert-tutucu

(5) %5.3 olarak tanimlayanlar takip etmektedir.

Babanin ¢ocuk yetistirme tarzini (3) orta/normal olarak degerlendirenler, %40,7’lik
oranla agirliktadir. Bunu sirasiyla sert-tutucu (4) %21,5 ve asir1 sert-tutucu (5) %8,0

olarak tanimlayanlar takip etmektedir.

Bu arastirmadan elde edilen bulgularla benzer sekilde anne ve babanin yetistirme
tutumlart ile OKB arasinda anlamli iliski bulunmadigini bildiren bazi ¢alismalar
sunlardir:

Bayram’m 2015 yilinda yaptig1 ¢alismada, iiniversite 6grencilerinin gordiikleri aile

tutumu ile OKB egilimi arasinda anlaml bir iliski bulunamamustir.3%’

37 Meryem Bayram, “Saglik Béliimiinde Okuyan Lisans Ogrencilerinde Obsesif Kompulsif Bozukluga
Yatkinlik ve Sorumluluk Inanglarini Arttiran Faktorlerin Belirlenmesi” (Yayinlanmamis Yiiksek
Lisans Tezi, Hali¢c Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, 2015), s. 75.
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2017 yilinda yapilan diger bir ¢alismada, OKB tanisi alan ve almayan gruplar ayr1 ayr1
incelendiginde ebeveyn tutumu ile ergenlerin ve c¢ocuklarin obsesif kompulsif

belirtilerinin toplam siddetleri arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir.>%

Bu arastirmadan elde edilen bulgulardan farkli (ve ilgili hipotezle (H.10) uyumlu)
olarak anne ve babanin yetistirme tutumlari ile OKB arasinda anlamli bir iligki
bulundugunu bildiren bazi ¢alismalar sunlardir:

Amil’in 2013’te din1 OKB tanili hastalar iizerine yaptig1 calismaya gore, katilimcilarin
%54,5’1 babalarmin otoriter oldugunu, %27,3’ii annelerinin otoriter oldugunu,
%31,84°1i ise annelerinin asir1 koruyucu bir tutum sergiledigini bildirmektedir. Amil’e
gore bulgular, olumsuz ebeveyn tutumlarmnin ¢ocugun OKB gelistirme ihtimalini

artirabilecegi seklinde degerlendirilebilir.>*®

Yildirm’in 2018’de yaptigi calismaya gore, ebeveynlik sekillerinin OKB
semptomlariyla pozitif dogrultuda anlamli bir iliskisi vardir. OKB semptomlarinin
“duygusal bakimdan yoksun birakici annelik” ile “cezalandirici ve degisime kapali
babalik” haricindeki biitiin ebeveynlik sekilleriyle olumlu dogrultuda iliskili oldugu

saptanmigtir,*®

Toptas’in 2019°da yaptig1 teorik ¢aligmada gegen baglanma kuramina gore; “¢ocugun
dogustan getirmis oldugu egilimler ve karakteristik 6zellikleri ile anne babanin ¢ocuk
yetistirme Oriintiileri ve baglanma Orilintiilerinin etkilesimi OKB’nin olusumunda

birlikte rol alirlar.”4?

Tiitlincti, 2020 yilinda “koken aile tutumlarinin psikopatoloji tizerine etkisi” ile ilgili
yaptig1 derleme c¢alismasinda, OKB’li hastalarin ebeveynlerinin miidahaleci ve

kontrolcii yetistirme tutumlarina sahip oldugunu; OKB olgularinda ebeveynler

398 Aysu Ersin, “OKB Tamis1 Olan Cocuk ve Ergenlerde Belirti Dagilimmin Ebeveynlerdeki Obsesif

Kompulsif Belirti Dagilimi ve Ebeveyn Tutumlari ile Olan {liskisi” (Yaymlanmamls Yiiksek Lisans
Tezi, Isik Universitesi SBE, 2017).
399 Amil, a.g.t., s. 66-67.
40 flkyaz Kaya Yildirim, “Obsesif Kompulsif Belirtiler ve Ebeveynlik Bigimleri Arasinda Sugluluk ve
Utancin Araci Rolii” (Yayinlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Ankara Universitesi SBE, 2018), s. 72-
77.
Beria Toptas, "Kuramsal Cer¢eveden OKB", Tiirkiye Biitiinciil Psikoterapi Dergisi 2, say1 3 (2019):
S. 94-109.

401
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tarafindan daha fazla reddedilme, daha az yakinlik ve daha fazla kontroliin

bulundugunu bildiren ¢alisma bulgularina ulagmistir. 4%

Literatiirde agirlikli olarak anne ve babanin yetistirme tutumlar1 ile OKB arasinda
anlamli iligki bulundugu goriilmektedir. Bu aragtirmanin sonuglarina gore ilgili
hipotez (H.10) reddedilmis olmakla beraber yukarida sayilan (yetistirme tutumlari ile
OKB arasinda anlamli iligki bulan) arastirmacilarin bulgular1 dogrultusunda, ¢cocugun
ozerklik edinmeye basladigi psikososyal gelisim donemlerinde ebeveynlerin asiri
baskici ve otoriter bir tutum izlemesinin, yasamin ilerleyen donemlerinde karsimiza
OKB olarak cikabilecegi®® degerlendirmesini yapmak miimkiindiir. Bu
degerlendirmeyi (dolayli veya dogrudan) destekleyen diger arastirmaci goriislerine

asagida yer verilmistir.

2-3 yas itibariyle gocuk, ebeveynleri gozlemleyerek veya taklit ederek dini tutum ve
uygulamalar1 6grenmeye baslamaktadir.*®* Bu siirecteki asir1 kati tutumlu dini
yetistirme tarzi, genetik olarak OKB’ye egilimli bir bireyin, abartili sorumluluk hissi
gelistirmesine neden olabilmektedir.*® Bilekli’nin 2016’daki arastirmasma gore,
“Sucluluk ve OKB ile ilgili yapilan c¢aligmalara bakildiginda, abartili kisisel
sorumluluk algisinin, yogun suglulukla iliskili olarak, OKB’de anahtar yap1 olarak

degerlendirildigi goriilmektedir.”**%®

Bazi ailelerde ¢ocugun vicdani gelisimi dini baskilarla saglanmaya calisilabilmektedir.
Cocugun her yanlig davranisi giinah addedilerek, bunlarin karsiliginda agir bir sekilde
cezalandirilacagi ve cehennemde yanacagi sdylenerek korkutulup sindirilmektedir. Bu
sekilde yetisen ¢ocuk, her an yanlis yapacagi korkusuyla asir1 tedirginlik icerisinde
olmaktadir. Hosgoriilii ve esnek tutumlu bir dini egitimin aksine, asir1 baski ve

korkuya dayali tutumla yetistigi icin hem kendisine hem de cevresine karsi asiri

402 Selen Tiitiincii, “Derleme: Kdken Aile Tutumlarmin Psikopatoloji Uzerine Etkisi”, Gelisim ve

Psikoloji Dergisi 1, 1 (2020): s. 49-56.

408 Amil, a.g.t., s. 22.

404 Uyaver, a.g.t., s. 62.

405 Liitfullah Besiroglu, Sitki Karaca ve Ibrahim Keskin, a.g.m., s. 3-12. DOI 10.1007/s10943-012-
9588-7.

408 lgiin Bilekli, “Zihinsel Bulasma, Dindarlik, Kendini Affetme, Sugluluk ve Diisiince Eylem
Kaynagmasinin Obsesif Kompulsif Bozukluk Semptomlartyla Iliskisinin incelenmesi: Universite
Ogrencilerinde Deneysel Bir Caligma” (Yayinlanmamis Yiiksek Lisans Tezi, Hacettepe Universitesi
SBE, 2016), s. 28.
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yargilayici ve kati olabilmektedir.*”” Amil’in 2013’te yaptig1 arastirmaya gore, dini
egitimin bilhassa ebeveynler tarafindan ¢ocuk sindirilmeden ve baski uygulanmadan
bilingli bir sekilde verilmesinin, ileride meydana ¢ikmasi muhtemel dini obsesyon ve

kompulsiyonlarin éniine gegebilecegi belirtilmektedir.*%®

Sonug olarak bu aragtirmadaki katilimeilarin biiyiik dl¢iide anne ve babalarinin ¢ocuk
yetistirme tarzini normal, hosgoriilii ve asir1 hosgoriilii olarak degerlendirdigi goz
ontinde bulundurularak, sonraki calismalarda ¢ok yonlii sorular1 igeren Olgeklerle
yapilacak iki asir1 u¢ yetistirme tarzi ve OKB (ya da dini OKB) egilimi

karsilagtirmalarinin daha farkli sonuglar verebilecegi diistiniilmektedir.

407 Atalay Yoriikoglu, “Ruh Saghgi, Ahlak Degerleri ve Din Egitimi”, Tiirkiye 1. Din Egitimi Semineri
iginde (Ankara: ilahiyat Vakfi Yayinlari, 1981), s. 213-214.
408 Amil, a.g.t., 2013.
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BOLUM V

SONUC VE ONERILER

Bu calismada, Canakkale ve Istanbul illerinde Ilahiyat/islami ilimler, Tip, Saglik
Bilimleri ve Egitim Bilimleri Fakiiltelerinde okuyan 6grencilerdeki dini OKB egilimi
aragtirmanin konusu olarak belirlenmistir. Bu dogrultuda dini OKB ve OKB
egiliminin baz1 sosyodemografik degiskenlerle iliskisini incelemek; bilhassa
tiniversite Ogrencilerinden olusan arastirma Orneklemi igerisinde, dini egitim ve
dindarlik diizeyi yiiksek grup olarak arastirmaya dahil edilen ilahiyat/Islami Ilimler
fakiiltesi 6grencileri ile diger fakiilte 6grencilerinin dini OKB egilimini karsilagtirmali
olarak tetkik etmek amaglanmistir. Bu amaglar dogrultusunda arastirmanin tiirii nicel
arastirma olarak belirlenmistir. Arastirma igin veriler, 2020-2021 egitim 6gretim
yilinda; liniversite 6grencilerinin ¢evrimigi olarak goéniillii katilimina sunulan anket
formuyla toplandiktan sonra SPSS 25.0 kullanilarak analiz edilmistir. Elde edilen

bulgular dogrultusunda aragtirmanin sonuglar1 asagida 6zetlenmistir:

1. OKB egiliminin cinsiyet degiskenine gore farklilik gosterdigi sonucuna
ulagilmigtir. Buna gore, erkek katilimcilarin OKB egiliminin  kadin
katilimcilara nazaran daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Literatiirde bazi
caligmalarin bu bulguyu destekledigi, bazilarmin ise desteklemedigi
goriilmektedir. Bunun yam sira erkek katilimcilarda “Giinah Isleme Korkusu"
dini obsesyonunun kadin katilimcilara gore daha yiiksek oldugu tespit
edilmistir.

2. OKB egiliminin iiniversitede okunulan alana gore farklilik gosterdigi
belirlenmistir. Saglik Bilimleri ve Egitim Bilimleri 6grencilerinin OKB
egilimlerinin Ilahiyat/Islami Ilimler ve Tip ogrencilerinden daha yiiksek
oldugu tespit edilmistir. ilahiyat/Islami Ilimler 8grencilerinin “Tanr1 Korkusu”
ve “Giinah Isleme Korkusu” dini obsesyon egilimlerinin diger fakiilte

ogrencilerinden daha yiliksek oldugu tespit edilmistir.
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10.

Universite 6grencilerinde en fazla goriilen dini obsesyon egiliminin “Giinahkar
Olma” ve “Farkinda Olmadan Giinah Islemis Olma Diisiincesi” oldugu, en az
goriilenin ise “Tanr1’ya ve Dini Ogelere Kars1 Kiifiir ve Saygisizlik” oldugu
belirlenmistir.

Universite 6grencilerinde en fazla goriilen dini kompulsiyon egiliminin
“Tévbe Etmek” oldugu, en az goriilenin ise “Ibadetler Esnasinda Ortaya Cikan
Dini Kompulsiyonlar” oldugu belirlenmistir.

Ruhsal sorunu olan katilimcilarin “Giinah Isleme Korkusu” dini obsesyon
egilimleri ve genel dini obsesyon egilimlerinin diger katilimcilara gére daha
yiiksek oldugu belirlenmistir. Ruhsal sorunu olan katilimcilarin dini OKB
egilimlerinin diger katilimcilara gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.
Dini bilgi edinilen yerin dini obsesyon egilimini etkiledigi sonucuna
ulagilmigtir.  Buna gore, dini bilgilerini din gorevlilerinden edinen
katilimeilarm “Tanr1 Korkusu” ve “Giinah Isleme Korkusu” dini obsesyon
egilimlerinin, dini bilgilerini dini okullardan edinen katilimcilara goére daha
yiiksek oldugu belirlenmistir.

Dini inanglara dair bazi siiphe ve tereddiitleri bulunan ve inan¢li olmakla
beraber dini vazifelerini tam olarak yerine getiremeyen katilimcilarin OKB
egilimlerinin, kesinlikle inanan ve dini vazifelerini yerine getirmeye g¢alisan
katilimcilara gore daha yliksek oldugu bulunmustur.

Inangli olmakla birlikte dini vazifelerini tam olarak yerine getiremedigini
bildiren katilimcilarin dini OKB egiliminin, kesinlikle inanan ve dini
vazifelerini yerine getirmeye c¢alisan katilimcilardan daha yiiksek oldugu tespit
edilmistir.

OKB egilimi ile dini obsesyon egilimi ve dindarlik diizeyi arasinda anlamli,
pozitif bir iligki oldugu tespit edilmistir. Dini OKB egilimi ile OKB egilimi ve
dini obsesyon egilimi arasinda anlamli, pozitif bir iliski bulundugu
belirlenmistir. Literatiirde baz1 ¢alismalarin bu bulgular destekledigi,
bazilarinin ise desteklemedigi goriilmektedir.

Literatiirde anne ve babanin yetistirme tarzlar ile OKB ve dini OKB egilimi
arasinda anlamli iligski bulundugunu bildiren ¢alismalar agirlikli olarak mevcut
olmakla beraber bu arastirmada ¢ocuk yetistirme tarzlari ile OKB egilimi, dini
obsesyon egilimi ve dini OKB egilimleri arasinda anlamli bir iliski

bulunamamastir.
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Arastirmanin sonuglar1 (ve/veya literatiir taramasi) dogrultusunda oOneriler asagida

stralanmistir:

Bu aragtirmada erkek katilimci oraninin, kadin katilimcilara nazaran daha az
olmasi g6z 6niinde bulundurulmasi gereken 6nemli sinirliliklardan biridir. Dini
obsesyon ve/veya dini OKB ile ilgili ileride yapilacak ¢alismalarda cinsiyet
degiskenine gore anlamli bir farkin bulunup bulunmadiginin tespitinde, erkek
ve kadin katilimci1 oraninin birbirine daha yakin oldugu ¢alismalarin daha farkl
sonuglar verebilecegi ve bulgularin daha genellenebilir nitelikte olacagi
diistiniilmektedir.

Dini OKB ol¢eginde fakiilteler arasi karsilastirmada anlamli bir iliskinin
bulunmamast ve genel frekans dagiliminda oranlarin diisiik ¢ikmast
manidardir. Bu sonug¢ dini OKB &lgeginin, (PIOS 0&lgegine nazaran dini
kompulsiyonlara daha fazla yer veren,) dini OKB semptomlarina dogrudan
isaret eden ve inanca gore uyarlanmis maddeler iceren yapisi dolayisiyla
Miisliiman kiiltiire daha uygun oldugu seklinde degerlendirilebilir. Islam’a
mensup OKB tanili 6rneklem gruplar iizerine yapilacak arastirmalarla bu
Olcegin Misliiman kiiltiirii temsil etme yeterliligi (bu degerlendirme
dogrultusunda) tekrar sinanabilir. Bununla birlikte, Penn Dini Obsesyonlar
Olgegi (PIOS) ile Dini OKB &lceginin fakiiltelere gére karsilastirma
sonuglariin arasindaki farklar g6z 6niinde bulundurularak, PIOS maddelerinin
yeniden gozden gegirilerek Miisliiman kiiltiire uyarlandiktan sonra Miisliiman
ornekleme uygulanmasi 6nerilmektedir.

Dini bilgi edinilen yere iliskin arastirma sonug¢lardan ve ilgili literatiirdeki
diger bulgulardan hareketle, din goérevlileri tarafindan verilen dini egitim ile
beraber dini okul (IHL) ve okullardaki (DKAB) dini egitimde (psikolojik
problemlerin ortaya ¢ikmasina neden olabilecek) yanlis uygulama ve
tutumlarin Oniine gegilebilmesi i¢in din egitimi hususunda giincel ¢alismalar
yapilmasi1 gerekmektedir.

Aragtirmadaki katilimcilarin 6nemli Olgiide anne ve babalarinin ¢ocuk
yetistirme tarzini normal, hosgoriilii ve asir1 hosgdriilii olarak degerlendirdigi
g6z Oniinde bulundurularak, sonraki ¢alismalarda ¢ok yonlii sorular1 igeren

Olgeklerle yapilacak iki asir1 ug yetistirme tarzi ve OKB (ya da dini OKB)
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egilimi karsilastirmalarinin daha farkli sonuglar verebilecegi diistiniilmektedir.
Bu hususta (farkli yontemleri igeren) daha fazla arastirma yapilmasi
onerilmektedir.

Bu arastirmanin yalnizca iiniversite 0grencilerini igeren sinirli bir 6rneklem
grubundan olustugu dikkate alinarak, farkli egitim diizeyleri, yas araliklar1 ve
dini gruplari igeren daha genis 6rneklemlerle yapilacak ¢calismalarin daha farkli
sonuglar verebilecegini ayrica belirtmek gerekmektedir.

Universitede okunulan alan ve dindarhk diizeyine iliskin arastirma
sonuglarinda yer alan bilgilerden (ve dini OKB ile ilgili Tirkiye’de yapilan
bazi calismalardan) hareketle, Tlahiyat/islami ilimler Fakiiltesi Din Psikolojisi
dersi lisans miifredatinda dini alanda tezahiir eden psikopatolojilere daha fazla
yer verilmelidir denebilir. Buna gore, dini alanda tezahiir eden psikopatolojileri
ve bu psikopatolojilere sahip olanlarin dini danigsmanlik siirecinde nasil
yonlendirilecegi hususunda siimullii bilgi malumati iceren se¢meli dersler
olusturularak lisans 1ilahiyat miifredatina eklenmelidir. Bu sayede
llahiyat/Islami ilimler &grencileri, dini alanda tezahiir eden ciddi
psikopatolojilerden biri olan dini OKB ile gegici vesvese durumlarini
kolaylikla ayirt edebilir ve kendilerine bu hususlarda danigsanlar1 daha dogru
yonlendirebilir.

Dini bilgi edinilen yer ve dindarlik diizeyine iliskin arastirma sonuglarinin,
yetkin ve yeterli kisiler veya kurumlardan verilecek din egitimi yoluyla saglikli
dindarlik formlarina sahip bireylerin topluma kazandirilmasinin ehemmiyetini
aciga cikardigini 6zellikle belirtmek gerekmektedir. Bununla beraber, dini
OKB’den mustarip genclerin, sagliksiz dindarlik formundan saglikli dindarlik
formuna gegislerini destekleyecek interdisipliner ¢alismalar yapilmali ve bu
dogrultuda dini egitim uygulamalarinda yeniliklere gidilmelidir.

Son olarak dini OKB’nin tedavisi ile ilgili literatiir dogrultusunda, (dini
OKB’nin tedavisi ve ¢oOziimiine yoOnelik) ileride yapilacak aragtirmalarda
psikoloji ve ilahiyat arasinda is birligi igerisinde calisilmalar yapilmasi

Onerilmektedir.
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EKLER

EKA

Onam Formu

Bu anket formu, Ibn Haldun Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisiinde, Yiiksek
Lisans Tezi olarak hazirlanan bilimsel bir aragtirmanin ana pargasidir. Dort boliimden olusan
bu aragtirmada sorularin tamami yaklasik 10-15 dakikada cevaplanabilmektedir. Sorulara
vereceginiz cevaplara dogru ya da yanlis seklinde bir degerlendirme yapilmayacaktir.
Sorular: eksiksiz ve ictenlikle cevaplandirmamz saghkh veri toplanabilmesi icin son
derece onemlidir.

Anket formuna isim veya sizi taniticit herhangi bir bilgi yazmaniz gerekmemektedir.
Aragtirmacinin sizden beklentisi sorulara kendi diisiinceleriniz dogrultusunda samimi cevaplar
vermenizdir. Cevaplarimiz yalnizca bu arastirma i¢in kullamilacak ve baska hic¢bir Kisi
veya kurumla paylasilmayacaktir.

Bu arastirmaya katilmak tamamen goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Arastirmaya
katilmama ya da herhangi bir anda arastirmadan ¢ekilme hakkina sahipsiniz. Anket
sorularim cevaplamaniz, arastirmaya katihm icin onam verdiginiz seklinde
yorumlanacaktir.

Katkilarimz icin simdiden tesekkiir ederiz.

Tez Danigsmani (Tezi Hazirlayan-YL Ogrencisi)
Prof. Dr. Hasan KAPLAN Siimeyye BILGIN
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EKB

Sosyodemografik Bilgi Formu

Demografik Bilgiler

Yonerge: Sizden, agagida kisisel bilgilerinizle ilgili olan sorular1 cevaplandirmamzi rica ediyoruz.
Kisisel bilgilerinizin ardindan sizin dini inanciniz, davraniglariniz ve tutumlariniz hakkinda da bazi
sorular yer almaktadir. Liitfen bu sorulart sizi en iyi sekilde ifade eden sayiy1 yuvarlak igine alarak
cevaplayniz.

Cinsiyetiniz: Erkek Kadn

Yasimz: (Y1l olarak)

Universitede Okudugunuz Alan:

Mesleginiz:

Medeni Durumunuz:

(1) Bekar (2) EVii (3) Bosanmis  (4) Dul

1- Su anda sizi profesyonel yardim almaya yonlendiren ruh saghiginizla ilgili bir probleminiz var mi1?
Evet () Hayir ()

Eger cevabimiz “evet” ise ruh saghigimizla ilgili su anki problemi/problemleri liitfen yaziniz:

DINI INANC

1-Dinf inancimiz nedir?

(1) Islam (2) Hristiyan (3) Yahudi
(4) Higbir dine inanmiyorum (Deist) (5) Ateist

(6) Diger (Liitfen Belirtiniz): .....................

2- inancimizla ilgili dini bilgiyi daha c¢ok nereden edindiniz? (Birden fazla secenegi
isaretleyebilirsiniz.)

(1) Aile

(2) Din Gérevlileri (Imam, Vaiz, Kur’an Kursu Ogreticileri)

(3) Dini Derslerin Agirlikli Oldugu Okuldan (imam-Hatip Lisesi)

(4) Okuldan (Din Kiiltiirii ve Ahlak Bilgisi Derslerinden)

(5) Kendi Arastirmalarimla

(6) Arkadas ve Sosyal Cevre

(7) Hi¢ Almadim

(8) Diger
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3- Kendinizi dini inan¢ agisindan nasil degerlendiriyorsunuz?

(1) Kesinlikle inaniyorum ve dini gérevlerimi yerine getirmeye ¢aligiyorum.
(2) inancim var ama dinf gérevlerimi tam olarak yerine getiremiyorum.

(3) Dini inanglarla ilgili baz1 siiphe ve tereddiitlerim var.

(4) Dine kars1 bir ilgim yok.

(5) Dine karstyim.

(6) Diger

4- Annenizi ne kadar dindar biri olarak tanimlarsiniz?

1 2 3 4 5
Hig Olduke¢a Cok
5- Babamz ne kadar dindar biri olarak tanimlarsiniz?

1 2 3 4 5
Hig Olduke¢a Cok

6-Annenizin ¢ocuk yetistirme tarzini nasil tanimlarsiniz?

1 2 3 4 5
Asir1 Hosgortili Asir1 Sert- Tutucu
Serbest
7- Babamzin ¢ocuk yetistirme tarzini nasil tammlarsimiz?
1 2 3 4 5
Asir1 Hosgortili Asir1 Sert- Tutucu
Serbest
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EKC

Dindarhk Diizeyi Olcegi

1- Kendinizi ne kadar dindar biri olarak tanimlarsiniz?

1
Hig

2- Ne siklikla ibadet edersiniz? (Genelde yaptiklariniza en yakin sayiy1 isaretleyiniz.)

2

3

5

Oldukg¢a Cok

1 2 3 4 5
Hig Ara Sira (Ayda Cogu Kez (Ayda | Siklikla (Haftada Oldukga Sik
bir defadan az) en az bir) en az bir) (Giinde en az
bir)
3- Ne sikhikla dua edersiniz? (Genelde yaptiklariniza en yakin sayiy1 isaretleyiniz.)
1 2 3 4 5
Hig Ara Sira (Ayda Cogu Kez (Ayda | Siklikla (Haftada Oldukga Sik
bir defadan az) en az bir) en az hir) (Giinde en az
bir)

4- inandigimiz dini kitaplar ne siklikla okursunuz? (Kur’an, ilmihal, Hadis, incil, Tevrat vb.)

(Genelde yaptiklariniza en yakin say1y1 isaretleyiniz.)

1 2 3 4 5
Hig Ara Sira (Ayda Cogu Kez (Ayda | Siklikla (Haftada Oldukea Sik
bir defadan az) en az bir) en az bir) (Giinde en az
bir)

5- Dini dernek, vakif ya da organizasyonlara ne sikhkla maddi bagis yaparsimz ya da
etkinliklerine katilmak icin goniillii’ olarak zaman ayirirsimz? (Genelde yaptiklariniza en yakin

say1y1 isaretleyiniz.)

1 2 3 4 5
Hig Ara Sira (Ayda Cogu Kez (Ayda | Siklikla (Haftada Oldukea Sik
bir defadan az) en az bir) en az bir) (Giinde en az
bir)

6- Dini inancimzin davrams ve kararlarimizi belirlemede ne kadar énemli bir roli' vardir?
(Genelde yaptiklariniza en yakin say1y1 isaretleyiniz.)

1 2 3 4 5
Hig¢ 6nemli Biraz Onemli Onemli Cok Onemli Son derece
degil onemli
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EKD

OKB Egilimi Ol¢egi (BOCS)

Asagida belirtilen durumu ne siklikla yasadigimizi en iyi sekilde ifade eden sayiy: isaretleyiniz.

Sayilar asagidaki, sozel ifadelere karsilik gelmektedir.

1 2 3 4 5

Asla Nadiren Bazen Siklikla Her Zaman

Asla

Nadiren

Bazen

Sikhikla

Her
Zaman

1. Kir, mikroplar ve viriisler beni kaygilandirir. Ornegin, belirli sandalyelere oturmak, el sikigmak,
kap1 kollarin1 ellemek ile mikrop kapma korkusu.

[N

N

w

SN

2. Kirli olmadigindan emin olmak icin asir1 veya torensel bir sekilde ellerimi yikarim.
Ornegin, Kir ve mikroplar hakkinda endiseleriniz ya da yeterince temiz olmadigi hissi nedeniyle defalarca
el yikama. Yikamanin siras1 bozulursa tiim siireci bastan baslatma.

3. Eylemlerimin baskalarina zarar verebileceginden korkarim. Ornegin, bagkalarmin yemegini
zehirleme, bebeklere zarar verme, birini arabanin/trenin 6niine itme.

4. Kontroliimii kaybedip yapmak istemedigim bir seyi yapmaktan korkarim. Ornegin, birini
bigaklama, arabayla birine veya agaca ¢arpma.

5. Uygunsuz veya yasakh cinsel diisiince, diirtii veya hayallerim vardir. Ornegin, aile, arkadas
veya yabancilar hakkinda istenmeyen cinsel diisiinceler.

6. Kapiy1 kilitleyip kilitlemedigimi, ocag: ve diger elektrikli aletleri kapatip kapatmadigim
kontrol etmem ya da bir seylerin kaybolmadigindan emin olmam gerekir. Ornegin; evden
¢ikmadan 6nce kapi kilitlerinin, ocagin, iitiiniin veya elektrik prizlerinin tekrar tekrar kontrol edilmesi ya da
diizgiin bir sekilde giyinip giyinmedigini tekrar tekrar kontrol etme.

7. Allah’a yonelik agzimdan ¢ikabilecek kotii sozler, uygunsuz diisiinceler veya kiifiirler beni
rahatsiz eder; Allah’1 giicendirmekten korkarim. Ornegin, Allah hakkinda kotii bir sey sdyleme
ve bunun igin cezalandirilma endisesi.

8. Kotii bir seyin meydana gelmesini engellemek i¢in bazi 6zel diisiincelere sahip olmam veya
ozel bir sekilde yapilan baz1 davramslar sergilemem gerekir. Ormegin, kétii bir seyin olmasin
engellemek i¢in belli bir hareketi defalarca yapma ihtiyaci duymak, telefon gibi bir nesneye dokunmak
ailedeki birinin hastaliga yakalanmayacagini garanti altina alacaktir benzeri diisiincelere sahip olmak.

9. Ahliaki olarak neyin gergekten dogru, neyin yanhs oldugu beni asir1 sekilde mesgul eder.
Om., her zaman “dogru olan1” yapma kaygisi, birine yalan soyledigine veya birini kandirdigina dair endise.

10. Esyalarin durusu ve yerlestirilis bicimi benim icin énemlidir. Orn., kitap ve defterin diizgiin
bir sekilde yerlestirilip yerlestirilmedigi endisesi; hesaplamalarin ya da el yazisiin mitkemmel olmasi veya
denk diismesi ile ilgili endigeler.

11. icimden gelen bir diirtii, beni esyalarim 6zel bir diizene gore siralamaya zorlar. Omegin,
masanin tizerindeki kagitlari, kalemleri veya kitapliktaki kitaplar1 diizeltip diizenlemek; evdeki esyalari belirli
bir diizene gore siralayip yerlestirmek i¢in saatler harcamak ve bu diizen bozulursa ¢ok sinirlenmek.

12. Belli bazi davranislar i¢im rahat edinceye kadar tekrarlamaktan kendimi ahkoyamam.
Omegin, muslugu veya aletleri acip kapama, sa¢ tarama, esikten girip ctkma gibi eylemleri tekrarlamak.
Bunlar1 ‘dogru’ sayida yapmadikga veya istenen simetriye ulagsmadikga rahat edememek.

13. Bir seyler toplamaktan veya biriktirmekten kendimi alamiyorum. Ornegin, bir giin tekrar
ihtiya¢ duyulur endisesiyle eski gazeteleri, notlari, kagit havlular1 vb. atmayip saklamak; sokaktan veya
¢Opten ise yaramaz nesneleri toplamak.

14. Tuhaf goriindiigiim konusunda endiseliyim, dis goriiniisiimde yanhs bir sey oldugu
fikrine kapiliyorum. Orn.: Aynada cirkin olduguna inanilan bélgeyi siirekli kontrol etme ya da beden
kokularmi kontrol etme. Siirekli kendine itina gosterme ve diger insanlarla viicudunun bazi yonlerini
karsilagtirma_ihtiyaci. Kilo alip almadigin siirekli kontrol etme.

15. Viicuduma zarar verecek seyler yaparim. Orn., cildi kazima, yolma, kesme veya kafay1 vurma.

16. Ugurlu/ugursuz sayilarim vardir. Orn., yedi ugurludur veya on ii¢ ugursuzdur. Belirli hareketleri
ugurlu say1 kadar tekrarlama, ugursuz sayidan kaginma vb.
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EKE

Penn Dini Obsesyonlar Olgegi (PIOS)

Asagidaki ifadeler, insanlarin zaman zaman aklindan gecen bazi diigiinceleri igermektedir. Liitfen
asagidaki derecelendirmeyi kullanarak bu durumlari ne siklikla yasadiginizi sayiyla yaziniz.

|| 0 1 2 3 4

|| Higbir Zaman Neredeyse Hicbir Zaman Bazen Siklikla Her Zaman

1. Diiriist olmayan diisiincelerim olabileceginden otiirii endiseleniyorum.
2. Giinahkar bir insan olabilecegimden korkuyorum.
3. Ahlaksizca davranacagimdan korkuyorum.
__ 4. Glinahlarim igin tekrar tekrar tovbe etmek zorunda hissediyorum.
5. Cennet ve cehennem beni asiri endiselendiriyor.
6. Her zaman ahlakli davranmaliyim, aksi takdirde cezalandirilinnm diye endiseleniyorum.
7. Zevk almak istedigim bir seyi yaparken, kendimi suclu hissettigim icin 0 seyden zevk
alamryorum.
8. Aklima ahlaksiz diigiinceler geliyor ve onlardan kurtulamiyorum.
9. Davramiglarimin Allah tarafindan kabul edilemeyecek olmasindan korkuyorum.
10. Farkinda olmadan, uygun olmayan bir sekilde davranmig olmaktan korkuyorum.
11. Baz1 ahlaksiz diisiincelerden kaginmak i¢in ¢ok ugrasmaliyim.
12. Diiriist olmayan seyler yapmus olabilecegimden ¢ok endiseleniyorum.
13. Allah’m emirlerine kars1 ¢ikmaktan korkuyorum.
14. Cinsel igerikli dusiincelere sahip olmaktan korkuyorum.
15. Allah ile asla iyi bir bagim olmayacagindan &tiirii endiseleniyorum.
16. Ahlaksiz diisiincelerimden dolay1 kendimi suglu hissediyorum.
17. Allah’in benden hosnut olmadigim diisiinerek endiseleniyorum.
18. Ahlaksiz diistincelere sahip olmaktan korkuyorum.

19. Diistincelerimin Allah tarafindan kabul edilemez olmasindan korkuyorum.

Dini OKB Egilimi Ol¢egi

1. Kendimi Allah’a ve/veya kutsal seylere karsi kotii sozler diisiinmekten alikoyamiyorum.

2. “Allah var m1 yok mu?” gibi sorulari bir tiirlii zihnimden uzaklagtiramadigim i¢in imanimi
kaybetmekten korkuyorum.

3. Gusiil abdesti/Abdest alirken veya aldiktan sonra, gusliin/abdestin farzlarini eksik yerine
getirdigime dair siipheye diigiiyorum.

4. Tbadetlerim (namaz, orug, hac vb.) esnasinda gelen birtakim rahatsiz edici diisiinceleri (inkar,
stiphe, miistehcenlik vb.) zihnimden bir tiirlii uzaklastiramiyorum.

5. Dini bir hitkmii dogru bir sekilde yerine getirip getirmedigime dair stipheye diisliiyorum.

6. Kendimi tekrar tekrar dua etmek ve/veya “bismillah”, “estagfurullah” ve “elhamdiilillah”
gibi bazi dini ibareleri belli bir sayiya ulasincaya kadar tekrar etmek zorunda hissediyorum.

7. Kabul olmayacagindan endiselendigim igin tekrar tekrar abdest veya gusiil abdesti almak
zorunda kalryorum.

8. Ibadet ederken ibadetin gereklerini eksik yerine getirdigimden endiselendigim igin

ibadetlerimi yineleme geregi duyuyorum. (Kabul olmadig: endisesiyle tekrar tekrar namaz
kilmak gibi)
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