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Oz

Son yillarda tip ve teknoloji alaninda yasanan gelismeler insan Omriiniin tarihteki diger zamanlara
gore olduk¢a uzamasina sebep olmus ve bu da arastirmacilari insanlarin bu yillart en verimli, mutlu
ve saglikli sekilde nasil gegirilebilecegi konusunda arastirma yapmaya tesvik etmistir. Diinyada
yapilan arastirmalar sonucunda ileri yetiskinlik doneminde psikolojik ve fiziksel saglig: etkileyen
faktorlerden birinin 6z-sefkat oldugu gortilmiistiir ancak iilkemizde bu konuda oldukg¢a sinirli sayida
aragtirma bulunmaktadir. Bu derleme calismasinin amaci, yaslilik doneminde 6z-setkat ve saglik
konusunda yapilmis alan yazindaki ¢aligmalari tartismak, yashlarda 6z-sefkati gelistirmenin yollart
ve faydalart konusunda bilgi vermek, alandaki 6grenci, arastirmaci, politikaci ve klinisyenlere
kaynak saglamaktir. Bu amagla, yaslanma siirecinde 6z-sefkat ile psikolojik ve fiziksel saglik iliskisi
ele alinmis, 6z-sefkat miidahale programlari sunulmus ve gelecek ¢alisma Onerileri tartigilmisgtir.

Self-compassion, Healthy Aging and Interventions for Self Compassion
Abstract

Keywords Recent developments in medical and technological fields have caused the life expectancy to be

Self-Compassion, much longer than the previous times in history and led researchers to seek the ways of spending this

healthy aging, period in the most effective, healthy and happy way. Literature has shown that self-compassion is a

psychological health,  factor impacting the psychological and physical health in aging period; however, there is a dearth of

physical health, research on this topic in our country. This study aims to discuss the results of studies on this topic in

mtervention the literature, provide information on the benefits and ways of developing self-compassion in old
adults and provide a source for the students, researchers, politicians and practitioners in the field. In
this review, the relationship between self-compassion and physical and psychological health have
been discussed, intervention programs on self compassion have been presented, and directions for
future research has been provided.

Makale Bilgisi

Gelis tarihi: 01 Eyliil 2019

Diizeltme tarihi: 3 Nisan 2020 DOI: 10.7816/nesne-08-16-10

Kabul tarihi: 24 Nisan 2020

! Dr. Ogr. Uyesi, izmir Katip Celebi Universitesi, Psikoloji Boliimii, demet.vural.yuzbasi(at)ikcu.edu.tr, ORCID: 0000-0002-6017-0875
2 Dr. Opr. Uyesi, izmir Katip Celebi Universitesi, Psikoloji Boliimii, filiz.kunuroglu(at)ikcu.edu.tr, ORCID: 0000-0002-2728-6200

© 2020 nesnedergisi. Bu makale Creative Commons Attribution (CC BY-NC-ND) 4.0 lisanst ile yayimlanmaktadir.



Vural Yiizbas: ve Kiiniiroglu, 2020, Nesne, 8(16), 143-157 DOI: 10.7816/nesne-08-16-10

Yaslanma, dogas1 geregi kolay bir siire¢ degildir. Birey yaslandikca pek ¢ok kayip yasar; sevdigi
insanlarm kaybi, saglik kaybi, fiziksel giic kaybi, emeklilik yoluyla is kaybi, partner roliiniin kayb1 bu
kayiplara &rnek olarak verilebilir. Ilgili alanyazindaki arastirmalar, yas alan bireylerin yashlikla ve
kayiplarla bas etme sekillerinin yliksek diizeyde degiskenlik gdsterdigini ortaya koymus, baz kisilerin siireci
daha verimli, saghikli ve mutlu gegcirirken, bazilarinin iyi olus diizeylerini korumada zorluk c¢ektigini
gostermistir (Orn. Cheng, 2004; Kunzmann, Little ve Smith, 2000).

Ileri yetiskinlik (yaslilik) dénemi “60l1 veya 70li yaslarda baslayan ve dliime kadar siiren” gelisim
dénemi olarak tanimlanmaktadir (Santrock, 2017, s.17). Diinya Saghk Orgiitii ise 65 yas ve iizerini
“kronolojik olarak yaslh” olarak adlandirmaktadir. Yashilik donemi, gelisim psikolojisi agisindan
bakildiginda en uzun gelisim donemini kapsamaktadir. Dolayistyla arastirmacilar ve sosyal ¢aligmacilar, bu
donemi alt donemlere ayirma ve 6zelliklerini bu sekilde inceleme ihtiyaci duymustur. Birlesmis Milletler
(2012) ve Diinya Saglik Orgiitii (2019) yashlik dénemini, 60-80 yas aralig1 (old), 80 yas ve iistii (oldest old),
100-110 yas aralig1 (centenarian) ve 110 yas ve lizeri (super-centenarian) olarak dort evreye ayirmaktadir.
Yapilan bu smiflandirmalar bireyin yalnizca kronolojik yasimi temel alip, yashligin biyolojik, sosyal ve
psikolojik boyutunu g6z o6niinde bulundurmamaktadir.

Tibbi tedavilerdeki gelismeler, halk saglini korumaya yonelik caligmalar ve endiistrilesme ile
gectigimiz yiizyilda ortalama yasam siiresi yaklagik iki katina ¢ikmistir (Roser, Ortiz ve Ritchi, 2019).
Diinya Saglik Orgiitii, Ulusal Yaslanma Enstitiisii'niin verilerine gére 2010 yilinda 524 milyon olan 65 yas
iistli niifus diinya niifusunun %8’ine karsilik gelmektedir. Ancak yine aymi rapora gére 2050 yilinda bu
saymin iki katina ¢ikmasi yash niifusunun 1,5 milyara ulagsmasi ve toplam niifusun %16’sm1 olusturmasi
beklenmektedir (WHO, 2017 s. 2). Yakin zamanda yash niifusun ¢ocuk niifusunu asacak olmasi ve ayni
zamanda insan Omriiniin bugiine kadar goriilmemis sekilde uzamasi beraberinde bazi sorular1 getirmektedir.
Bu sorulardan bazilar1 bu yash bireylerin fiziksel ve psikolojik sagliklarini nasil siirdiirebilecekleri ve sosyal
hayata déahil olmaya ve iiretken olmaya nasil devam edebilecekleridir (WHO, 2017, s. 1).

Bireylerin yaslilik donemindeki psikolojik ve fiziksel sagliklarini tanimlayan kavramlar alan yazinda
cesitlilik gosterebilmektedir. Son yillarda pozitif yaslanma, basarili yaslanma ve saglikli yaslanma gibi
kavramlar giincel ¢alismalarda 6ne ¢ikmaktadir. Pozitif yaslanma bireylerin yaslanma siirecini daha saglikli
ve verimli gegirmesi, yasaminda tecriibe ettigi zorluklara ragmen pozitif tutumunu muhafaza edebilmesi,
kendisini iyi hissetmesi, saglikli kalabilmesi ve hayata dahil olabilmesi olarak tanimlanmaktadir (Australian
Psychological Society, 2012). Basarili yaglanma, bireyin fiziksel ve bilissel islevselligini korumasi, yagsam
doyumunun yiiksek olmasi ve sosyal olarak aktif olabilmesidir (Bowling, 2007). Saglikli yaslanma ise
Diinya Saglik Orgiitii tarafindan kisinin yaslilk dénemindeki iyi olusunu olumlu etkileyecek islevsel
yeteneklerini gelistirmesi ve muhafaza etmesi yoluyla yashlik doneminde temel ihtiyaglarim kendisinin
karsilayabilmesi, hareketli olabilmesi, iliski kurup yiiriitebilmesi ve topluma katkida bulunmayi
stirdiirebilmesi olarak tanimlamaktadir (bkz. https://www.who.int/ageing/en/). Tamimlarda goriildiigii gibi
kavramlar1 birbirinden kesin ¢izgilerle ayirmak miimkiin degildir. Bu yiizden, bu derleme ¢alismamizin
biitiinlinde, kavram kansikligindan sakinmak ve tutarli olabilmek igin daha kapsayici bir terim olan ‘saglikl
yaslanma’ kavrami kullanilmistir.
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Gegmis yillarda, saglikli yaglanma siirecini iyilestiren faktorleri konu alan pek ¢ok arastirma kontrol
hissi (Bailis ve Chipperfield, 2002), sosyal destek (Harlow ve Cantor, 1996) ve 6zdeger (Fagerstorm ve ark.,
2007) gibi kavramlarin etkisine odaklanmistir. Son yillarda ise 6z-sefkatin yaslanma siirecinde fiziksel ve
psikolojik sagligi nasil etkiledigine odaklanan ¢alismalar 6ne ¢ikmaktadir. Asagidaki boliimlerde 6z-sefkat
kavraminin kapsamli tanimi, 6nemi, yaglilik doneminde fiziksel ve psikolojik sagliga olan etkisi ve bu
konudaki miidahale ¢aligmalar1 alan yazindan o6rneklerle tartigilmistir.

Oz-sefkat

Oz-sefkat zorluklarla miicadele ederken kisinin kendisine kosulsuz ilgi, kabul ve nezaket gdstermesi
olarak tanmimlanmaktadir (Neff, 2003). Son yillarda bilingli farkindalik (mindfulness) kavramiyla iliskili ve
onu tamamlayici bir kavram olarak sik¢a calisilan 6z-gsefkat, kisinin kendisine yakin bir arkadasina
gosterebildigi oranda nazik, ilgili ve destekleyici davranmasi anlamina gelir (Neff ve Dahm, 2015). Oz-
sefkat, bireyin kendi degerini degerlendirmesi, iyi ve degerli bir insan oldugu yargisina varmasi anlaminda
kullanilan 6zdeger kavramindan 6nemli 6l¢iide farklilagmaktadir (Neff, 2011a). Nitekim 6z-sefkat, bireyin
kendisini bagkalar1 ile karsilastirmasini veya kendi degerini belirlemesini icermez.

Oz-sefkat kavraminmn tanimmm ve kendine 6zgii 6zelliklerini anlamak, yaslilik dSneminde psikolojik
ve fiziksel saglik ile iliskisini ve birey tizerindeki etkisini anlamlandirmada olduk¢a 6nemlidir. Neff’e (2003)
gore 0z-sefkat ii¢ ana bilesenden olusmaktadir; sevecenlik, deneyimin insana 6zgii oldugu bilinci ve bilingli
farkindalik. Bu bilesenler bir araya gelerek ve karsilikli etkileserek 06z-sefkatli zihin yapisini
olusturmaktadir.

Oz-nezaket (Self kindness): Kisinin kendisine kars1 nazik olmasi, kisisel hatalar ve yetersizlikler
karsisinda, yargilayict bir tutuma sahip olmaktan ziyade hatalarim1 anlayish ve yumusak bir tutumla
kabullenebilmesidir (Neff ve Dahm, 2015). Giinlimiiz toplumlarinda bireylerin ¢evrelerindeki kisilere karsi
son derece nazik olmalar1 gerektigi, okullarda ailelerde Oncelikli olarak G&gretilmektedir. Ancak, kisiler
kendileri hata yaptiginda ya da basarisiz oldugunda i¢ sesleri olduk¢a acimasiz olabilmektedir. Yapilan
aragtirmalar kisilerin ¢ogu zaman bagskalarina kendilerinden daha nazik olduklarini ortaya koymustur (Neff,
2003). Kisilerin kendine nazik olmasi, probleme ve aciya takili kalmaktan kurtarip duygusal olarak
kendilerini rahatlatmalarini saglar.

Ortak insanlik hissiyati (common humanity): Insanlarm zaman zaman hata yapabilecegini ya da
yetersiz olabilecegini kabullenmek olarak tanimlanir (Neff ve Dahm, 2015). Istek ve hedeflere ulasamamak
ya da hayal kiriklar1 diinyadaki hemen her bir birey tarafindan yasanan insani tecriibelerdir. Ancak ¢ogu
zaman insanlar basarisizlik yasadiklarinda ya da basarisiz hissettiklerinde bunun yalnizca kendi baglarina
gelen bir tecriibe oldugu ya da kusurlu olduklar yanlis kanisimi tasimaktadirlar ve bu yiizden kendilerini
cevrelerinden, iligkilerinden izole etme egilimi tagimaktadirlar. Kendileriyle ilgili yanlis bir sey oldugu
algisi, kisilere yalmizlagmis, soyutlanmis hissettirir ve hissettikleri aciy1 arttirir. Ancak zor yasam kosullari
herkes tarafindan paylasilan insani bir tecriibe olarak ¢er¢evelendirildiginde, kisi ac1 ¢ekerken baskalarindan
uzaklagmak yerine sosyal hayata entegre kalabilir (Neff, 2011b).

Bilincgli farkindalik (mindfulness): Bilingli farkindalik, kisinin yasadigi negatif duygulan ya da
diisiinceleri, yargilamadan, bastirmadan ve reddetmeden agik bir zihinle kabul etmesidir (Nolen-Hoeksema,
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1991). Arastirmacilar bilingli farkindaligin pek ¢ok sebepten 6z-sefkatin ana bilesenlerinden biri oldugunu
vurgulamistir. Oncelikle kendimizi sefkatle kucaklayabilmek icin dnce aci verici tecriibelerimize dikkatimizi
vermemiz gerekir. Cogunlukla kisilere act veren sey kendilerine yonelttikleri aci elestirilerdir. Yargilayici
olmamak aciy1 azaltir ve bu negatif diisiincelerin farkinda olmak sorunla gereginden fazla 6zdeslesmeyi
engeller (Neff, 2003). Negatif duygu ve diisiincelerin denge ve siikiinetle karsilanabilmesi igin zihinsel bir
farkindalik gerekir (Neff ve Dahm, 2015).

Yukarida belirtildigi gibi, kisilerin i¢sel ve dissal zorluklarla bag etme siirecinde gii¢lii olumlu bir
etkiye sahip olan 6z-sefkatin, insan hayatinin dogas1 geregi zorlu kosullarimi barindiran yaslilik doneminde
saglig1 korumada etkili bir ara¢ olmast muhtemeldir.

Saghkh yaslanma

Diger gelisim donemleri gibi yaglilik donemi de fiziksel, biligsel, sosyal ve duygusal birgok degisimi
icinde barindirmaktadir. Yaglhilik donemi genellikle kayiplar, hastaliklar ve gerilemeler ile birlikte
anilmaktadir (Hoffman, Hoffman, Paris ve Hall, 1994). Ancak, bu siire¢te unutulmamasi gereken bir gergek
yaslilikta ortaya ¢ikan degisimlerin, genetik, psikososyal baglam, yasam bic¢imi, kiiltiir, kisinin yashlik algis1
gibi pek cok faktorden etkilendigi (Er, 2009); dolayisiyla kisiye 6zgii bir siire¢ oldugudur. Azalan fiziksel
giic ve saglhiga uyum saglayabilmenin gerektigi (Havighurst, 1963) yashlik doneminde bireyin genel
saghgim arttirmaya yonelik ve saglikli yaslanmasina olanak saglayan faktdrlerin tiim boyutlariyla ele
alimmasi 6nem kazanmaktadir (Phelan, Anderson, LaCroix ve Larson, 2004).

Saglikli yaslanma siireci, hastaliklardan kaginma, fiziksel ve zihinsel islevselligin korunmasi, hayata
aktif katilim, psikolojik iyi olus, yasam doyumu ve hayata olumlu bakma gibi pek c¢ok faktorii i¢inde
barindirmaktadir (Bowling ve Dieppe, 2005). Saglikli yaslanma siirecinin 6nemli bir bileseni olan psikolojik
saglik olgusu, alan yazinda farkli iyi olus tanimlar1 ve gostergeleri gergevesinde calisilmaktadir. Bradburn
(1969), iyi olus kavramimi “olumlu duygulanimin olumsuz duygulamimdan fazla olusu” seklinde
tanimlamistir (akt. Ryff, 1989). Diener (1984) 6znel iyi olus kavramini ortaya atmis ve 6znel iyi olusun
yasam doyumu, pozitif duygular ve negatif duygular olmak {iizere {i¢ bilesenden olustugunu belirtmistir.
Ryff’a (1995) gore ise psikolojik iyi olus bireyin kendi potansiyelinin farkinda olmasi ve bu potansiyeli
miikemmele ulastirmak i¢in en {iist diizeyde iglevsel olarak kullanildigi en 6nemli noktadir. Ryff, psikolojik
iyl olusun Ozerklik, ¢evresel hakimiyet, bireysel gelisim, olumlu iliskiler, yasam amact ve kendini kabul
olmak {izere alt1 boyuttan olustugunu 6ne siirmektedir. Bu farkli tanimlardan ¢ikarilabilecek biitiinciil bir
yargl, psikolojik acgidan saglikli olmanin hem duygusal yoniiniin oldugu hem de bireyin kendini
gergeklestirme siireci ile iliskili oldugudur.

Yashlik siirecinde psikolojik sagligi anlamak i¢in diger yas donemlerinden farkli olan baglamsal
faktorleri ve bu faktorlerin etkilerini anlayabilmek gerekir. Diger yas donemlerinden farkli olarak, bireyleri
yaslik doneminde etkileyen baglamsal faktorlere sosyal izolasyon, ¢ocuk sahibi olup olmama, gocuklara
fiziksel yakinhk, kayplar, fiziksel sagliktaki bozulmalar 6rnek olarak verilebilir. Insanin yasami boyunca
davraniglarina, amaglarina, katildig: etkinliklere duygu temelli ihtiyaglar1 yon verir. Yag alma ile birlikte
yasam kosullan biiyiik 6l¢iide degisen bireylerin duygu durumlar1 da degisim gostermektedir (Barrick ve
ark., 1989; Charles ve Carstensen, 2008; Gross ve ark.,1997; Jorm ve ark., 2005).
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Yas donemlerindeki duygusal farkliliklar {izerine yapilmis hem boylamsal hem de kesitsel
arastirmalar ileri yasta negatif duygu durumunun azaldigini ortaya koymaktadir (Barrick ve ark., 1989;
Charles ve Carstensen, 2008; Jorm ve ark., 2005). Aymi konuda yapilmis kiiltiirleraras1 ¢aligmalarda da
paralel sonuglar elde edilmektedir. Ornegin, Gross ve arkadaslar1 (1997) Afrika, Avrupa ve Cin kokenli
Amerikalilar ile Norvegli grupla yaptiklan ¢alismada, yash bireylerin genglere oranla daha az negatif duygu
durumu belirttigini ortaya koymustur. S6z konusu arastirmalar, yas aldik¢a bireylerin pozitif duygu
durumunda artig oldugunu ortaya koyarken, maruz kalinan negatif yasam olaylar1 sonucunda yasla iliskili bu
avantajin asamali olarak kayboldugu da belirtilmektedir (Charles ve Piazza, 2009).

Yashilik doneminde negatif duygu durumun azalmasina sebep olan kosullardan biri yash bireylerin
genclere oranla emeklilik vb. yasam olaylar1 sonucu belli rollerinin degismesi ile daha az strese maruz
kalmalar1 (Aldwin ve ark., 1996; Stawski ve ark., 2008) ya da bireysel tatmin saglayacak daha ¢ok hobi ile
ilgilenmeleri (Rosenkoetter, Garris ve Engdahl, 2011) olarak gdsterilmektedir. Diger bir sebep ise yash
bireylerin kisiler aras1 problemler ve catigmalardan uzak durmalar1 ve bu durumlarda bilingli olarak daha ¢ok
pasif bas etme stratejileri benimsemeleridir (Birditt ve Fingerman, 2005; Sorkin ve Rook, 2006). Yagliliktaki
bilissel siirecler agisindan ise aragtirmalar yas almis bireylerin, durumlarin negatif yonlerine odaklanmak igin
ayirdiklar zamani sinirladiklarimi (Charles ve Cartensen, 2008), genglere oranla gegmis olaylarin daha ¢ok
pozitif ve daha az negatif yonlerini hatirladiklarini ortaya koymustur (Folkman ve ark., 1987).

Psikolojik sagliga katki sunan yasa bagli faktorlerden biri kisilerin yasamay1 bekledikleri zaman
diliminin daha kisa oldugu konusunda farkindalik gelistirmeleridir (Charles ve Piazza, 2009). Kisiler gelecek
zaman algisint sinirhi hissettiklerinde gelecek odakli bilgi edinme ihtiyaci azalir, bunun yerine duygusal
tecriibeler ve duygu diizenlemenin gelismesi 6onem kazanir. Belkide bu nedenle, yash bireyler, yasamin
sonsuz olmadiginin farkindaligiyla, duygusal iyi olusu arttirmaya yonelik amaglara odaklaniyor olabilirler
(Carstensen, Isaacowitz ve Charles, 1999).

Psikolojik saglig1 olumlu etkileyen faktorlerin yaninda, kirillganlik yaratan etkiler de bulunmaktadir.
Yaslanmaya bagli olarak kisilerin bilissel kapasiteleri azalir, tepki verme siireleri uzar (Salthhouse, 1996) ve
fiziksel enerji kapasiteleri azalir (Rook, Charles ve Heckhausen, 2007). Bilissel isleyis hizindaki yasa bagh
azalma da, negatif olaylarla karsilasildiginda kullanilan duygu diizenleme stratejilerinin daha az
kullanilabilmesine sebep olur (Knight ve ark., 2007) ve iyi olus diizeyinde yasa bagli avantajin
kullanilamamasina sebep olabilir.

Goriildiigii gibi yaslilik doneminde bireyler farkli duygusal ve fiziksel deneyimler yasamakta ve
dolayisiyla yaglanma siirecini de farkli deneyimlemektedir. Her ne kadar yasgh bireylerin duygusal agidan
genellikle olumlu bir tablo sergiledikleri ortaya konsa da bu siirecte yasanan olumsuz deneyimlerin, bireysel
farkliliklarmn ve olumsuz bakis acilarmin saglikli yaslanma siirecine ket vurabilecegi de rahatlikla
ongoriilebilir (Ryan ve Coughlan, 2013; William, Zhang ve Packard, 2017). Bu noktada 06z-sefkat
kavraminin psikolojik ve fiziksel saglik {izerindeki olas1 etkilerinin belirlenmesi ve saglikli yaslanma
stirecine olas1 katkisinin ortaya konulmasi 6nemlidir.
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Oz-sefkat ve yashlik doneminde psikolojik saghk

Pek ¢ok aragtirmaya gore 0z-sefkat, kisilerin acilarini1 azaltirken, gelismelerine yardimci olur (Neff,
2003; Neff ve Dahm, 2015). Onemli gelisim evrelerinden biri olan ileri yas déneminde ise, dzsefkat,
yasliligin getirdigi giicliiklerle bas edebilme, sartlar1 kontrol edebilme ve yasamdaki gerekli degisiklik ve
diizenlemeleri yapabilme yetenegi olarak goriilmektedir (Neff, 2011a; Neff, Kirkpatrick ve Rude, 2007). Oz-
sefkatli bir diisiince yapisin1 benimsemek, yasli bireylerin yaslanma ve kendilerine yonelik hislerini,
kacinilmaz zorluklara, basarisizliklara ve kayiplara verdikleri tepkileri etkilemektedir (Allen ve ark., 2011).
Alanyazinda 6z-sefkatin psikolojik sagligin giiclii bir yordayicisi oldugu ortaya konulmaktadir (Barnard ve
Curry, 2011; Neff, 2011a). Oz-sefkat ve iyi olus arasindaki iliskiyi inceleyen 79 aragtirmanin yer aldig1 bir
metaanaliz ¢aligmasinda, 0z-sefkat ve iyi olus gostergeleri arasinda anlamli bir iligki oldugu; &zellikle
biligsel ve psikolojik iyi olus agisindan bu iligkinin daha giiclii oldugu bulgulanmistir (Zessin, Dickhéuser ve
Garbade, 2015). Yashilik donemi ile ilgili aragtirmalara bakildiginda ise bir kismmin psikolojik sagligi
dogrudan iyi olus (6znel ve psikolojik) kavrami gergevesinde, bir kismimin ise farkli gostergeler (olumlu
duygular, bas edebilme, stres vb.) baglaminda ele aldig1 goriilmektedir.

Yashlik donemindeki bireylerle yapilan bir arastirmada 6z-sefkatin, psikolojik iyi olusu pozitif
yonde ve anlaml diizeyde yordadigi bulunmustur (Homan, 2016). Bu arastirmada, 6z-sefkatin, Ryff (1989)
tarafindan tamimlanan psikolojik iyi olusun tiim alt boyutlarim1 (kendini kabul, olumlu iligkiler, 6zerklik,
cevresel hakimiyet, yasgam amac1 ve kisisel gelisim) yordadigi goriilmektedir. Bu sonug, 6z-sefkatin yaslhilik
doneminde yasam gorevlerini yerine getirme agisindan da bireylere katki saglayabilecegi yoniinde
degerlendirilebilir. Wei ve arkadaglar1 (2011) tarafindan gergeklestirilen bir ¢aligmada ise 6z-sefkat ile 6znel
iyi olus arasinda anlaml bir iligki oldugu bildirilmistir. Ayrica, ayni ¢alismada, 6znel iyi olus ve ayrilik
anksiyetesi arasinda 6z-sefkatin araci bir rolii oldugu; giivenli baglanma yasayan yetiskinlerin 6z-sefkat
diizeylerinin daha yiiksek oldugunu ve bu durumun 6znel iyi olus agisindan anlamli bir katki sundugu ortaya
konulmustur.

Oz-sefkatin yashlik déneminde kisiler arasi iliskiler ve iyi olus iizerindeki etkisini arastiran baska bir
calismada (Homan, 2018) ise baglanma anksiyetesi ve ka¢inmanin psikolojik iyi olusun kendini kabul,
olumlu iligkiler, ¢evresel hakimiyet, yasam amac1 ve kisisel gelisim alt boyutlar ile negatif yonde iliskili
oldugu; 6z-sefkatin ise her bir iliskide aracilik rolii oldugunu géstermektedir. Onemli bir nokta 6z-sefkatin
her bir iliskide aracilik roliiniin ortaya konulmasidir. Baglanma anksiyetesi ve kacinma daha az yasayan
bireylerin, 6z-sefkat diizeylerinin yiiksek oldugu ve psikolojik iyi olusun alt boyutlarinin bundan olumlu
yonde etkilendigi bulunmustur. Bu sonuglar, yaslilik déoneminde 6z-sefkatin énemli bir faktor oldugu ifade
edilebilir.

Dogrudan iyi olusu konu edinen arastirmalarin yani sira alanyazinda yer alan aragtirmalarin 6énemli
bir kism 6z-sefkati yiiksek olan bireylerin mutluluk diizeylerinin (Hollis-Walker ve Colosimo, 2011; Smith,
2015), iyimserliklerinin (Neff ve ark., 2007), viicut memnuniyetlerinin (Albertson ve ark., 2014), yasam
doyumlarinin (Neff ve ark., 2007) ve motivasyonlarmin (Neff ve ark., 2005) daha yiiksek oldugunu ortaya
koymustur. Diger taraftan, 0z-sefkat ile algilanan stres diizeyi (Smith, 2015) ve depresyon (Allen,
Goldwasser ve Leary, 2012; Smith, 2015) ise negatif yonde iligkili bulunmustur.
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Ozetle, saglikli yaslanma ve yashlik déneminde psikolojik saglik agisindan bakildiginda yukarida
yer alan arastirmalarin, 6z-sefkatin birey tizerindeki olumlu bir etkiye sahip oldugunu agik¢a ortaya koydugu
goriilmektedir. S6z konusu arastirmalar 1s181nda, psikolojik sagligi iyilestirme stratejilerinden biri olarak 6z-
sefkati gelistirme yollarinin ¢alisilmasinin 6nemli oldugu goriilmektedir.

Oz-sefkat ve yashlik doneminde fiziksel saghk

Yukaridaki boliimde belirtildigi gibi, yashilik donemi bir¢ok birey icin saghgmn geriledigi ve
fonksiyonel kayiplarin yasandigi bir donemdir. Dolayisiyla fiziksel saglik olgusu da saglikli yaslanma
baglaminda 6nemli bir diger etmen olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Nitekim fiziksel saglik sorunlarinin birey
iizerindeki dogrudan etkisinin yam sira psikolojik etkisinin de oldugu bilinmektedir. Fiziksel bir hastaliga
sahip olmak yaslilik doneminde artan kaygi, daha diisiik fiziksel ve zihinsel saglik ile iligkili bulunmustur
(El-Gabalawy ve ark., 2011). Dolayisiyla, yaslilik doneminde fiziksel saglik ve 6z-sefkat arasindaki iliskiyi
inceleyen caligmalarin 6nemli bir kismi 6z-sefkatin, fiziksel saglik ve iyi olus gostergeleri arasindaki
iligkideki roliine odaklanmaktadir.

Yapilan arastirmalar, 6z-sefkatin saglik problemlerinden kaynaklanan olumsuz psikolojik etkiye
kars1 bir tampon olarak islev gordiigiinii ortaya koymaktadir (Homan, 2016). ileri yastaki yetiskinler de dahil
olmak {iizere yetigkinler ile yapilan bir arastirmada, 6z-sefkat diizeyi yiiksek olan bireylerin fiziksel saglik
sorunlarindan kaynakli depresyon, kaygi ve kendini suclama diizeylerinin daha diisiik oldugu ortaya
konmustur (Terry ve ark., 2013).

Homan’in (2016) 126 katilimc ile gerceklestirdigi arastirmada, kisinin fiziksel saghik algisinin
depresyon ve kaygi diizeyini; 6z-sefkat diizeyinin ise depresyonu negatif yonde yordadigi goriilmektedir.
Fiziksel saglik algis1 ve depresyon arasindaki iliskiye bakildiginda, 6z-sefkat diizeyi yiiksek olan bireylerde
bu degiskenler arasinda bir iliski olmadig1; 6z-sefkat diizeyi diisiik olan bireylerde ise fiziksel saglik ve
depresyon arasinda ters yonde anlamli bir iligki oldugu bulunmustur. Bu bulgu, 6z-sefkatin, fiziksel saglik
algis1 ve depresyon iliskisinde de diizenleyici (moderation) bir etkisinin oldugunu gostermektedir. Ozellikle
fiziksel saglik durumu iyi olmayan bireylerde 6z-sefkatin depresyon diizeyinin diisiik olmasinda 6nemli
derecede olumlu bir etkisi oldugu ve bir anlamda 6z-sefkatin depresyon agisindan koruyucu bir faktor
oldugu goriilmektedir.

Benzer bir bigimde, yapilan bir diger aragtirma, 6z-sefkat diizeyi yiiksek olan yash bireylerde, artan
saglik problemleri, agr1 ve azalan fiziksel aktivite gibi olumsuz durumlarin bireylerin yasam doyumu ve iyi
olus diizeylerini 6z-sefkat diizeyi diisiik olan bireylere oranla daha az etkiledigini vurgulamaktadir (Allen ve
ark., 2012). Smith (2015) ise saglik problemi yasasalar bile 6z-setkat diizeyi yiiksek olan bireylerin,
psikolojik iyi oluslarinin daha yiiksek diizeyde oldugunu bildirmistir. Ote yandan yashilik déneminde &z-
sefkatin fiziksel saglik ve 6znel iyi olus arasindaki iliskide araci bir rolii oldugu bulgusu da alanyazinda yer
almaktadir. Ozellikle saglik problemleri yasayan yash bireylerin 6z-sefkat diizeyleri yiiksek oldugu kosulda
daha yiiksek 6znel iyi olus bildirdigi ortaya konmustur (Allen ve ark., 2012).

Yaslilarla yapilan giincel bir arastirmada stresin fizyolojik bir gostergesi olan kortizol diizeyi ile 6z-
sefkat diizeyleri arasindaki iligki incelenmistir (Herriot, Wrosch ve Gouin, 2018). S6z konusu ¢aligmada
psikolojik stres kaynagi olarak bireylerin gegmiste yaptiklari bir davramistan ne derecede pismanlik
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duyduklar; fiziksel stres kaynagi olarak ise fiziksel saglik problemleri ve fonksiyonel engellilik durumu
kullanilmistir. Aragtirmada hem psikolojik hem de fiziksel stres kaynaklarinin varliginda 6z-sefkat diizeyleri
daha yiiksek olan bireylerin daha az kortizol salgiladiklar1 bulunmustur. Bu bulgu, 6z-sefkatin giinliik
yasamda pek cok stres kaynagina kars1 bireyi koruyan bir kaynak olduguna isaret etmektedir.

Oz-sefkat, yashlik déneminde koruyucu bir roliin yani sira fiziksel bir rahatsizlik ile bas etme
noktasinda da islevsel bir role sahiptir. Oz-gefkat diizeyleri daha yiiksek olan yash bireylerin yaslanmaya
kars1 daha olumlu bir tutum sergiledikleri ve yaslanmanin etkileriyle daha iyi bas edebileceklerini
diistindiikleri goriilmektedir (Allen ve Leary, 2013). Terry ve Leary (2011), yetiskinlik doneminde, 6z-
sefkatin daha ulasilabilir ve daha gercekei saglik hedeflerinin konmasinda ve fiziksel belirtilerin giderilmesi
icin tedavi arama ve tedaviyi siirdiirme olasilig1 {izerinde onemli bir etkisi oldugunu ortaya koymaktadir.
Ornegin, 6z-sefkat diizeyi yiiksek olan bireylerin, saglik semptomlar1 icin daha hizli bir tedavi arayist icine
girdikleri goriilmektedir (Terry ve ark., 2013). Benzer bir bigimde, 6z-sefkat diizeyleri yiiksek olan yash
bireylerin kendi sagliklarin1 korumak veya gelistirmek adina yardimci cihaz kullanmaya ve kendilerine
yardim edebilecek bireyler ile isbirligine daha ag¢ik oldugu ortaya konmustur (Allen ve ark., 2012).

Ozetle, yapilan arastirmalar yaslilik déneminde 6z-sefkatin fiziksel saglk algisi ve birey iizerinde
biraktigi etki agisindan koruyucu bir rol iistlendigini ve var olan fiziksel saglik problemleriyle bas etme
noktasinda da olumlu bir katki sagladigini ortaya koymaktadir. Bu caligmalar 6z-sefkatin yaslilik siirecindeki
onemini agikca gostermektedir.

Yashhik doneminde bir “miidahale” olarak 6z-sefkat

Yash bireylerin yasamda karsilastiklart giigliiklerle bas etmelerini saglamak amaciyla psikolojik
sagliklarmin korunmasi, yasamlarinin olumlu noktalarina odaklanabilmelerine ve fiziksel olarak da daha iyi
hissetmelerine fayda saglamaktadir. Ozellikle pozitif duygular1 arttirmay1 hedefleyen miidahalelerin aym
zamanda fiziksel saglik iizerinde de etkisi oldugu bilinmektedir (Charles ve Horwitz, 2010). Oz-sefkatin
kendisine yiiksek diizeyde elestirel olan yaslh bireylere dahi Ggretilebilir nitelikte olmasi (Gilbert ve
Protecter, 2006), yaslilik donemindeki bireyler i¢in hazirlanan miidahale programlarinda yer almasim daha
da onemli hale getirmektedir. Bu dogrultuda 6z-sefkat ozellikle bilingli farkindalik temelli miidahale
programlarinin bir pargasi olarak karsimiza ¢ikmaya baslamistir (Neff, 2011b) Her ne kadar alanyazinda
yaslilik donemindeki bireyler ile yapilan miidahale ¢aligmalar1 kisith sayida olsa da s6z konusu ¢aligmalar
bu tiir miidahalelerin ¢ogunlukla olumlu etkisinden s6z etmektedir (Foulk, Ingersoll-Dayton ve Fitzgerald,
2017; Perez-Blasco ve ark., 2016).

57 ve 90 yas araliginda 45 katiimci ile gerceklestirilen bir arastirmada, katilimcilar “Bilingli
farkindalik temelli bagislama” isimli grup miidahale programina dahil edilmistir. 8 oturum siiren program,
bagislama ile bilingli farkindalik 6gelerinin biitlinlestirilmesiyle olusturulmustur. Bilingli farkindalik
icerisinde 6z-gefkat kavrami da programa dahil edilmistir. Programin etkililiginin degerlendirilmesi amaciyla
On test ve son test Ol¢iimleri yapilmisgtir. Program sonunda yagh bireylerin programdan fayda sagladiklar1 ve
bagislama, bilingli farkindalik, psikolojik iyi olus ve ruminasyon acisindan gelisim kaydettikleri
bulgulanmistir (Foulk, Ingersoll-Dayton ve Fitzgerald, 2017).

61-89 yas araligindaki 50 yasl ile yiiriitiilen benzer bir ¢aligmada katilimcilara “Bilingli Farkindalik
Temelli Bilissel Terapi” uygulanmigstir. Miidahale programi 8 oturum ve program bitiminden 5-6 hafta sonra
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gerceklesen bir birlesme oturumdan meydana gelmistir. Program siirecinde katilimcilar pek ¢ok bilingli
farkindalik teknigi (viicut tarama, solunum farkindaligi vb.) ve sefkati arttirmayi1 hedefleyen teknikler
Ogrenmistir. Programin sonunda katilimcilarin 6n test puanlari ile son test puanlan karsilastirilmis ve
katilimcilarin kaygi, ruminasyon, depresyon ve uyku problemleri agisindan ilerleme kaydettigi aktarilmistir.
Bu sonuglar yagh bireylerin ilag digindaki miidahalelerden de fayda gordiiklerini gostermektedir (Foulk ve
ark., 2014).

Yapilan diger bir ¢aligmada, 6z-sefkat kavrami yine bilingli farkindalik temelli bir miidahale
programi 22 yash bireye uygulanmis ve 23 yash bireyden olusan kontrol grubuyla karsilastirilmistir.
Program 10 oturumdan olusmustur ve iceriginde bilingli farkindalik etkinlikleri ile meditasyon uygulamalar
yer almistir. Yapilan analizlerde miidahale grubunun strese dayaniklilik puanlarinda artig, stres ve kaygi
puanlarinda ise diislis oldugunu gostermektedir. Ayrica miidahale grubunun stresle bas etme stratejilerine
bakildiginda, miidahale sonrasinda problem odakli, olumsuz yonde kendine odakli, a¢ik duygu ifade etme ve
din odakli bas etme boyutlarinda diisiis kaydettigi, kaginma ve olumlu yonde kendine odakli bas etme
boyutlarinda ise artig kaydettigi goriilmektedir. Bu calisma da 6z-sefkat boyutunu igeren bir bilingli
farkindalik miidahale programinin yashlar {izerinde olumlu etkiye sahip oldugunu gostermektedir (Perez-
Blasco ve ark., 2016).

Giincel bir bagka calismada ise “Bilingli Farkindalik Temelli Stres Azaltma” programi bellek
problemi yasayan orta ve ileri yastaki 13 katilimciya uygulanmistir. 8 oturumdan olusan program, bilingli
farkindalik ve 6dev teknikleri ile ilerlemektedir. Programin etkililigi hem nicel hem de yar yapilandirilmig
goriismeden elde edilen veriler aracilifiyla degerlendirilmistir. Miidahale sonrasinda katilimcilarin
noropsikolojik degerlendirme puanlarinda artis, depresif belirtilerinde diisiis, 6z-sefkat ve yasam doyumu
puanlarinda artis oldugu gozlenmistir. Ancak bu degisimin istatistiksel acidan anlamli olmadigi
bildirilmistir. Bu etkinin 5 hafta sonrasinda gergeklesen izleme caligmasinda da korundugu goriilmistiir.
Bununla birlikte program sonrasinda tiim katilimeilarin kendilerini daha iyi hissettiklerini ve iki katilimcinin
kendini kabul ve 0z-sefkat acgisindan gelisim sagladiklarini bildirdikleri goriilmiistiir. Ayrica goriisiilen
katilimcilarin  bellek problemlerine iligkin daha az sikayette bulunduklar1 aragtirmacilar tarafindan
bildirilmistir (Berk ve ark., 2018).

Yapilan arastirmalar, yaslilik doneminde birgok kaybin yasanmasina ragmen, yaslt bireylerin, geng
yetigkinlik donemine oranla duygusal agidan daha istikrarli olduklarini; daha az olumsuz duygulanim
yasadiklarin1 gostermektedir. Dolayisiyla, yash bireylerin beklenenin aksine depresif belirtiler gosterdikleri
ve sosyal iligkilerinden daha az doyum aldiklar1 fark edildiginde, bu belirtilerin yaslilik déneminin tipik
ozelligi olarak goriiliip yok sayillmamasi ve mutlaka bu konuda yardim almmas1 gerekmektedir (Charles ve
Horwitz, 2010). Bu siiregte, 6z-sefkat boyutunun da yer aldig1 miidahale programlarinin genis bir yelpazede
etkili oldugu g6z 6niinde bulundurulmalidir.

Tartisma, Sonuc ve Oneriler

Caligmamizda, yaslilik doneminde 6z-sefkat ve saglik konusunda yapilmis ¢alismalar derlenmis,
yaslilarda oOz-sefkati gelistirmenin faydalar1 konusunda bilgi verilmig, yaslilik doneminde &z-sefkat,
psikolojik ve fiziksel saglik iligkisi konularinda odaklanilmigtir. Ayrica 6z-sefkat 6gesini igeren miidahale
programlar1 alanyazindan 6rneklerle tartisilmistir. Alanyazindaki kaynak sayisinin sinirli olmasidan dolayi,
alanda c¢aligan saglik¢i, akademisyen ve dgrencileri katki saglamak amaglanmigtir.
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Oz-sefkat kisinin yetersiz hissettigi durumlarda kendisine kars1 nazik ve sefkatli bir tutum icerisinde
olmasi, milkemmel olmamanin ya da hata yapmanin insanin olmanin geregi oldugunun farkina varmasidir
(Hoffman, 2016). Her ne kadar alanyazindaki ¢calismalar 6z-sefkat ile psikolojik ve fiziksel saglik arasindaki
olumlu iliskiye dikkat ¢ekmis olsa da yaslhilarda 6z-sefkat ve saglikli yaslanma iligkisini arastiran ¢ok az
sayida calisma bulunmaktadir.

Alanyazindaki ¢aligmalar daha ¢ok kisilerin bireysel yasam kosullar1 ile yagam doyumlar: arasindaki
iligkiye (Cheng, 2004; Kunzman ve ark., 2000) ya da yashiliga adaptasyonda bireyin sahip oldugu sosyal
destek (Fiksenbaum, Greenglass ve Eaten, 2006), olumlu bakis agis1 (Ferguson ve Goodwin, 2010), fiziksel
saglik ya da gelir diizeyi (Steverink ve ark.,2001) gibi kaynaklarin etkin kullanilmasina odaklanmaktadir.
Oysa ki yasl bireylerin iyi oluslarinin yagsam kosullarindan ziyade bu kosullar1 nasil degerlendikleriyle
ilgilidir (Siedlecki ve ark., 2008). Bu baglamda 6z-sefkatli bir zihin yapisi, daha pozitif duygusal, bilissel ve
davranigsal tepkilere sebep olurken (Adams ve Leary, 2007), yashihiginin getirdigi negatif yasam kosullarina
kars1 da daha kabullenici ve 1limli bir tutum gelistirmeye yardimc1 olmaktadir (Hoffman, 2016).

Yash bireyler heniiz negatif yasam kosullariyla kargilagmamig olsalar bile 6z-sefkat onlarin gelecege
hazirlanmalarina yardimcei olmaktadir (Allen ve Leary, 2012). Arastirmalar, yliksek diizeyde 6z degere sahip
yaglilarin bile yas alma ile gelen degisimleri ve zorluklar1 reddedebildigini ya da gérmezden geldigini
gostermektedir (Sneed ve Whitbourne, 2001). Ancak, 6z-sefkati yiiksek bireylerin daha proaktif davranma
egiliminde olduklar1 goriilmektedir; bu da yaghilik doneminde daha proaktif olup sagliklarinin
sorumlulugunu almalarina, kendilerine daha iyi bakip, tibbi tavsiyelere ve regetelere daha c¢ok riayet
etmelerine sebep olabilmektedir (Alen ve Leary, 2012).

Oz-sefkat konusuna olan ilgi her gegen giin artsa da, 6z-sefkatin sonuglar1 konusunda daha pek ¢ok
bilinmeyen vardir (Neff ve Germer, 2017). Allen ve Leary’e (2012) gore 0z-sefkatin yasl bireylerin
hayatindaki roliine odaklanan daha fazla akademik galismaya ihtiyag vardir. Ornegin, 6z-sefkat ve yash
bireylerin yardimi ne dlgiide kabul ettigine yonelik ¢alismalar her zaman tutarli sonu¢ vermemistir. Oz-
sefkat diizeyi yiiksek kisiler, belirli yardim tiirlerini (duyamadiklarinda tekrar edilmesini istemek gibi) daha
cok kabul ederken, yiirlirken fiziksel yardim almak gibi destekleri ise kabul etmemislerdir. Daha kapsamli ve
tutarli sonuglar alabilmek icin fiziksel ihtiyaci olmayan bireylere odaklanmis, ciddi hastalig1 ve psikolojik
sorunlar1 olan bireylerin yani sira daha genis ve farkli gruplarin dahil edildigi ¢aligmalar da yapilmalidir.

Diger taraftan, hemen hemen hi¢ caligma yapilmayan diger bir konu ise 6z-sefkatin sahip olabilecegi
gizli dezavantajlari ya da muhtemelen olumsuz yonleridir (Neff ve Germer, 2017). Ornegin, Baker ve
McNulty’nin (2011) calismasinda sorumluluk (conscientiousness) diizeyi diisiikk erkeklerin romantik
iligkilerde yapici problem ¢d6zme motivasyonlariin diisiik oldugu sonucu bulunmustur. Dolayisiyla, 6z-
sefkat kavraminin yaglilik doneminde sebep olabilecegi negatif yonleri aragtiran ¢caligmalar da yapilmalidir.

Benzer sekilde, 6z-sefkat konusunda kiiltiirlerarasi farklar iizerine yapilmis ¢ok az sayida galigma
bulunmaktadir (Neff ve Germer, 2017). Ornegin, 6z-sefkat diizeyi, Budizm ve Hinduizm gibi dinlerden
giicli sekilde etkilenen ve sefkatin 6nemli bir deger olarak goriildiigii Dogu toplumlarindaki yashilarla, Bati
toplumlarindaki yasli bireylere oranla bir farklilik olup olmadig1r arastirilabilir. Nitekim, Neff,
Pisitsungkagarn ve Hseih (2008) 6z-sefkat diizeyinin Tayland’l yetiskinlerde Amerikalilara oranla daha
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yiiksek bulundugunu ancak Taiwan’li grupta Amerikalilara gére daha diigiik oldugunu kaydetmistir. Yaslilik
donemi 6zelinde ise benzer bir aragtirmaya rastlanmamustir.

Son olarak, 6z-sefkat konusunda yapilan miidahale programlarinin yashlarin psikolojik ve fiziksel
sagliklarma olan etkisi iizerine ampirik caligmalar yapilmalidir. Alanyazinda yapilmis olan ¢aligsmalarin
genellikle 6n test ve son test puanlarinin karsilastirilmasina dayandigi goériilmektedir (6rn. Foulk ve ark.,
2014; Foulk ve ark., 2017). Bu noktada, kontrol grubunun dahil edildigi ¢aligmalara da ihtiya¢ duyuldugu
goriilmektedir. Bununla birlikte, 6zellikle {ilkemizde miidahaleye doniik ¢aligmalarin sayisinin yok denecek
kadar az oldugu goze carpmaktadir. Bu derleme ile alana sunulan katkiya da bu son kisimda deginilmektedir.
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