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OZET

Amac: Son yillarda yapilan calismalarda, bilissel-
davranisgl terapi esnasinda gelecekle ilgili éngoriler
Uzerinde calisiimasinin, bireyin basa cikma stratejileri ve
saglikli disinme vyetileri elde etmesine olanak saglaya-
bilecegi tzerinde durulmaktadir. Bu noktada, bireylerin
gelecege yonelik 6ngorilerinin belirlenmesinde kullanila-
bilecek 6lcme araclari 6nem kazanmaktadir. Tlrkiye'de
konuya iliskin alanyazin incelendiginde, bilissel kuram
cercevesinde gelistirilen ve Turkge'ye uyarlanan o6lcekler
arasinda gelecege yonelik 6ngérilere odaklanan bir
Olcegin bulunmadigi goéze carpmaktadir. Bu nedenle
calismanin amaci, Gelecege Yénelik Ongériler Olcegi'ni
Turkce'ye cevirerek psikometrik 6zelliklerini belirlemektir.
Yéntem: Calismaya Ankara Universitesi'nde 6grenim
goéren 198 oOgrenci katilmistir. Gelecege Yonelik
Ongériler Olcegi'nin yani sira, Beck Depresyon
Envanteri, Otomatik Dusiinceler Olcegi ve Fonksiyonel
Olmayan Tutumlar Olcedi Kisa Formu kullanilmistir.
Olcegin dogrulayici faktér analizleri ikinci bir érneklem
Uzerinde yapilmistir. Bulgular: Yapilan acimlayia faktor
analizi sonucunda, olumlu 6ngéruler (alfa=.86) ve olum-
suz 6ngoriler (alfa=.90) olmak Uzere iki faktér bulun-
mus; bu yapi dogrulayici faktor analizi ile desteklenmistir.
Diger istatistik analiz sonuclarn da o6lgegin gecerligine
iliskin kanitlar sunmustur. Sonugc: Gegerli ve glvenilir
oldugu saptanan Gelecege Yénelik Ongériiler Olgegi'nin
depresyon belirtilerinin siddeti ve yapisinin belirlenmesi
baglaminda, hem kuramsal hem de 6nleme, tani ve
tedavi amacl calismalarda kullanilabilecegi gorilmekte-
dir.
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SUMMARY

Objective: Recent studies highlighted the importance of
future prospections in cognitive-behavioural therapy for
the promotion of healthy coping strategies and thinking
patterns. This means a concomitant line of research on
developing appropriate psychometric measures for the
assessment of future prospections assumes significant
importance. Literature review of published research in
Turkish revealed a lack of empirically grounded scales on
future prospections based on cognitive-behavioural the-
ories. Therefore, this study aimed at translating the
Subjective Probability Task into Turkish and identifying its
relevant psychometric properties. Method: Study sam-
ple consisted of 198 voluntary university students study-
ing in Ankara University, Turkey. In addition to the
Subjective Probability Task, we also used Beck Depression
Inventory, Automatic Thoughts Questionnaire, and
Dysfunctional Attitudes Scale— Short Form. Confirmatory
factor analysis was done with a separate sample of uni-
versity students. Results: The results of exploratory fac-
tor analysis conducted revealed a two-factor model: po-
sitive prospections (alfa=.86) and negative prospections
(alfa=.90). This model was supported by a confirmatory
factor analysis conducted, and other statistical tests that
followed gave further insights on the validity of the scale
in Turkish. Discussion: Subjective Probability Task was
found to be a valid and a reliable test for use in the study
of depression symptom structures and severity. The test
is seen as a valuable instrument for theoretical concep-
tualizations as well as preventative measures, and can be
used in studies focusing on the diagnosis and treatment
of the debilitating disease.

Key Words: Subjective Probability Task, Validity,
Reliability
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GIRIS

Depresyon, hem norofizyolojik hem de psikolojik
etmenlerin bir arada etkin rol aldig1 karmasik bir
sorundur. Diinya Saglik Orgiitii'niin (WHO) veri-
lerine gbre depresyon tiim diinyada 300 milyondan
fazla insani etkilemektedir ve 2005 ile 2015 yillar1
arasindaki artis orant %18'den fazladir (1).
Sorunun bu denli yaygin olmasi, depresyonun
nedenlerini aciklamaya calisan cesitli kuramlarin
gelistirilmesini saglamistir. Bunlar arasinda en
yaygin olarak kabul goéren Aaron Beck'in bilissel
kuramidir (2,3). Bu kurama gore duygusal bozuk-
luklar, yasam olaylarinin gercekci olmayan bir se-
kilde degerlendirilmesi veya diisiince tarzindaki
bozukluklarin sonucunda olusur. Beck, modelinde
depresyonu tanimlarken ii¢ kavram kullanmustir:
1- Biligsel t¢lii, 2- Semalar, 3- Biligsel hatalar (4).

Bilissel iigli adi verilen yapi, kisinin kendisini,
cevresini ve gelecegini olumsuz/karamsar deger-
lendirmelerinden olusur ve bu {cli depresyon
belirtilerinin olugsmasindan sorumludur (4).
Alanyazinda, klinik depresyonu olan bireylerin
gelecekte olumlu olaylarin yagsanmasi olasiligini
belirgin olarak daha disiik gordiikleri siklikla
bildirilmektedir (5-8). Bu karamsar Ongoriilerin
gerceklik zemininden yoksun olmasi ve bireyin
yasam kalitesini olumsuz etkilemesinin depresyon
belirtilerinin artisina zemin hazirladig1 iddia
edilmekte; olumsuz biligsel iliclemedeki en etkin
faktor oldugu dusiiniilmektedir. Hatta, gelecekle
ilgili 6ngoriilerin depresyonun temel nedeni oldugu
ileri stirtilmektedir (9). Bunlar, iglevsel olmayan,
yetersiz Ongoriilerdir. Cogunlukla "eger/o zaman"
(if/then assumptions) tarzi varsayimlar olarak
betimlenmistir ve gelecekte yasanmast muhtemel
bir olayin, bize simdiden nasil hissettirebilecegini
tahmin etme siireclerini icerir. Gelecekle ilgili
olumsuz Ongoriilerin, icerisinde bulunulan andaki
diisiince yapilarini etkileyebilmesinden o6tiirii
depresyon belirtilerinin gelisimine katki saglaya-
bilecekleri iizerinde durulmaktadir. Ornegin, "Eger
esimle bu durumu konugmaya kalkigirsam, hemen
ardindan her sey kotiiye gidecek”, "Bu gece iyi
uyuyamazsam yarin berbat gececek" veya "Bu
sonuglar boyle devam ederse hicbir zaman mutlu
olamayacagim" gibi diisiinceler, bireyin icerisinde
yasadigl ana da yonelik karamsar disilincelere
odaklanmasina neden olmaktadir (9).

169

Ozetle, bu olumsuz éngoriilerin kisiyi karamsarliga
stiriikleyerek karamsarligin asirt ucu olan umutsu-
zluga yol acabilecegi belirtilmektedir (6,10).
Nitekim, umutsuzluk duygusunun da tek basina
depresyon belirtilerine neden olacak kadar giiclii
olabildigi bilinmektedir (11,12). Ayrica, kisi ne
kadar az olumlu Ongoriide bulunursa o derece
yogun bir umutsuzluk yasamaktadir (13).

Son yillarda yapilan calismalarda, bireyin gelecegi
hakkindaki karamsar goriislerinin bilissel t¢lideki
diger iki etmene kiyasla daha arka planda tutul-
dugu ve bunun da depresyonun tedavisinde bazi
yetersizliklere neden oldugu vurgulanmaktadir (9).
Terapi esnasinda bireyin ge¢misindeki nedensel
etkenler ve su anki iglevselligine odaklanilmasinin,
depresyonun belki de en dnemli boyutu olan kisinin
gelecege iliskin duygu ve beklentilerinin goz ardi
edilmesine yol actigr diisiincesi sekillenmeye
baslamistir (14,15). Terapinin yapilandirilmasinda,
gelecekle ilgili Ongoriiler iizerinde galigilmasinin,
bireyin basa ¢ikma stratejileri ve saglikli diisiinme
yetileri elde etmesine olanak saglayabilecegi
iizerinde durulmaktadir (15).

Bu noktada, bireylerin gelecege yonelik Ongorii-
lerinin belirlenmesinde kullanilabilecek 6lgme
aracglar1 6nem kazanmaktadir. Tirkiye'de konuya
iligkin literatiir incelendiginde, bilissel kuram
cercevesinde gelistirilen ve Tiirkce'ye uyarlanan
Olcekler (16,17,18) arasinda Beck Umutsuzluk
Olgegi (19) ve Umutsuzluk, Caresizlik ve Talihsizlik
Olgegi (20) dikkati gekmektedir. Daha énce de
belirtildigi tizere gelecege yonelik 6ngoriiler, umut-
suzluk ve caresizlik duygularinin 6ncili olarak
degerlendirilmekte (6,10), bir kisinin ne kadar az
olumlu 6ngoriilerde bulunursa o derece yogun bir
umutsuzluk yasayacagi belirtilmektedir (13).
Dolayisiyla s6z konusu bu iki dlgek, adlarindan da
anlagilacag) lizere umutsuzluk, caresizlik ve talih-
sizlik duygularint 6lgmekte, bu duygulara neden
olan gelecege yonelik Ongoriilere odaklanan bir
Olcek bulunmamaktadir. Bu nedenle calismanin
amaci, Gelecege Yonelik Ongoériiler Olgegi'ni
(Subjective Probability Task) (21) Tiirkge'ye gevi-
rerek psikometrik 6zelliklerini belirlemektir.
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YONTEM
Orneklem-I

Orneklem grubu, Ankara Universitesi'nde egitim
goren ogrenciler arasindan kolaylikla bulunabileni
ornekleme teknigi (convenience sampling) (Erkus,
2013) ile olusturulmustur. Gonillilik esasina
dayanarak yiiriitiilen ¢alismaya 88 kadin (%44.5),
108 erkek (%54.5) ve cinsiyetini belirtmeyen 2
(%1) katilimciyla birlikte toplamda 198 6grenci
katilmigtir. Yas araligr 19-39, yag ortalamasi ise
23.49 (ss= 2.96) olarak belirlenmistir.

Orneklem-II

Ankara Universitesi'nde egitim goren 18-31 yas
arast (x= 21.44, ss= 2.33) 401 6grenci ikinci 6rnek-
lem grubunu olusturmaktadir. Katilimcilarin 235'i
kadin (%58.6), 166's1 erkektir (%41.4). Orneklem,
gonilliilliik esasi cgercevesinde kolaylikla bulu-
nabileni 6rnekleme teknigi ile olusturulmustur. Bu
Oorneklem yalnizca DFA icin kullanilmistir.

Kullamilan Ol¢me Araclari

Gelecege Yonelik Ongoriiler Olgegi (GYOO). Kisinin
kendi gelecegiyle iliskili (test glinii dahil) durum ve
olaylara yonelik 30 adet tek ciimlelik ifadelerden
olusan, 1 (higbir sekilde olast degil) - 7 (Cok fazla
olas1) arasi Likert tipi puanlanan bir 6l¢ektir. Bu
ifadelerin 20'si olumsuz, 10'u olumludur. Yapilan
giivenirlik analizleri sonucunda Cronbach alfa
degeri olumlu ifadeler icin .86, olumsuz ifadeler
icin .90 olarak belirtilmektedir. Madde-toplam
korelasyonlari ise, olumlu ifadeler igin .57 ile .76,
olumsuz ifadeler icin .48 ile .72 arasinda
degismektedir. Olumlu ve olumsuz ifadelerin Beck
Umutsuzluk Olgegi ile korelasyon katsayilari
sirastyla, -.41 (p< .01) ile .43 (p< .01), Anksiyete ve
Depresyon Olgegi'nin anksiyete alt boyutu ile -.44
(p< .01) ve .45 (p< .01), depresyon boyutuyla -.51
(p< .01) ile .45'dir (p< .01). Olgekte 2., 6., 7., 9.,
14., 16., 17., 19., 26. ve 29. maddeler olumlu ifadel-
er, diger maddeler ise olumsuz ifadelerdir (21).

Fonksiyonel Olmayan Tutumlar Olcegi Kisa Formu
(FOTO-17). Depresyonla iligkili fonksiyonel
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olmayan tutumlarin ortaya ctkma sikhigini belir-
lemek amaciyla, Weissman ve Beck tarafindan
gelistirilmis olan 40 maddelik olcegin (22), Graaf
ve arkadaglar1 tarafindan yapilan calisma ile
kisaltilmig olan formudur. Toplam 17 maddeden
olusan Olcek 1-7 arasi Likert tipi puanlanmaktadir.
Almman yiiksek puanlar bireylerin fonksiyonel
olmayan tutumlarinin fazlaligina isaret etmektedir.
Olgek, "Miikemmeliyetcilik/performansa odaklan-
ma" ve "bagimlilik" olmak iizere iki alt boyuttan
olugsmakta, gecerli ve giivenilir oldugu bildirilmek-
tedir (23). Tirkiye uyarlamasi klinik 6rneklem (24)
ve normal Orneklem (25) ile gerceklestirilmistir.
Psikiyatri klinigine bagvuran hastalar ile yapilan
caligmada o6lgegin depresif hastalarin fonksiyonel
olmayan tutumlarini degerlendirmek icin gecerli ve
giivenilir bir dl¢ek oldugu bildirilmektedir. Toplam
472 kisi (18-60 yag arasi) ile gerceklestirilmis olan
diger calisgmada "miikemmeliyetgilik" ve "bagim-
lilik" olmak iizere iki faktor saptanmugtir. Olgegin
toplam puani ile Kisa Semptom Envanteri arasin-
daki korelasyon katsayisi .15 (p<.001), Otomatik
Diisiinceler Olgegi ile .20 (p<.001), Sosyal
Kargilagtirma Olgegi ile -.13 (p<.001) olarak
bildirilmektedir. Ayrica, olgegin Kisa Semptom
Envanteri'nden alinan diigiik ve yiikksek puanlar1 da
anlamli olarak ayirt edebildigi gdzlenmektedir (25).

Otomatik Diigtinceler Olgegi (ODO) Depresyonda
stklikla goriilen diisiince kaliplarini ve kisinin
kendine yonelik olumsuz degerlendirmelerini
Olgmek amaciyla gelistirilmis, 1-5 arasi1 Likert tipi
puanlanan 30 maddelik bir 6lgektir. Olgegin bu ver-
siyonu yalnizca olumsuz otomatik diislinceleri icer-
mektedir. Alman yiiksek puanlar kisinin olumsuz
otomatik diisiincelerinin sikligini ifade eder (26).
Tiirkce'ye uyarlama calismasinda Cronbach alfa i
tutarhilik katsayist .93, yariya bolme giivenirligi .91
(p< .001) olarak belirlenmistir. Beck Depresyon
Envanteri ile korelasyonu .75 (p<.001),
Fonksiyonel Olmayan Tutumlar Olgegi ile .27'dir
(p<.001) (27).

Beck Depresyon Envanteri (BDE) Depresyondaki
duygusal, biligsel ve motivasyona yonelik alanlar1 ve
depresyonun siddetini (yogunlugunu) deger-
lendirmeyi amaglayan, 0-3 arasi Likert tipi puan-
lanan 21 maddelik bir dlcektir (28). Tiirkge uyarla-
mast iki ayri calisma ile gerceklestirilmistir (29, 30).
Universite  6grencileri ile yapilan galismada iki
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yarim test giivenirlik katsayisi .74, MMPI-D skalasi
ile korelasyonu ise .50 (p< .001) olarak bulunmus-
tur (30). Psikiyatri poliklinigine basvuran hastalar
ile yapilan ¢alismada ise, MMPI-D skalas ile kore-
lasyonu .63'diir (p< .001). Bu g¢aligmada 17 ve
istindeki BDE puanlarinin, tedavi gerektirebile-
cek depresyonu %90 iizerinde bir dogrulukla ayirt
edebildigi gorilmustiir (29).

Islem

Olgekler katilimcilara grup halinde dersliklerde ya
da bireysel olarak uygulanmistir. Calisma igin ilgili
iiniversitenin etik kurulundan onay alinmistir. Her
bir katilimciya, istedikleri zaman neden gostermek-
sizin galigmadan cekilebilecekleri acik bir sekilde
belirtilmig ve yazili onamlar1 alinmistir. Sira etkisi-
ni kontrol etmek amaciyla; basta demografik form
sabit kalmak iizere diger Olcekler farkli siralarda
dizilerek bireylere uygulanmistir. Uygulama yak-
lagik olarak 20-25 dk. siirmiistiir. Istatistik analizler
oncesinde verilerin normal dagilimi saglayip sagla-
madig1 kontrol edilmis ve ug¢ gruplarda bulunan 7
kisi arastirma diginda tutulmustur.

Ceviri Calismasi

Olcek ilk olarak arastirmacilar tarafindan
Tiirkge'ye ¢evrilmis, geviri formu psikoloji alaninda
calisan iki akademisyen tarafindan kontrol edilmis
ve geri bildirimler dogrultusunda diizenlenmistir.
Daha sonra bir kez de her iki dili iyi bilen psikoloji
alanindan bir uzmana verilerek geri ceviri caligmasi
yapilmigtir. Bu c¢eviri orijinal 0Olcek ile
karsilastirilmis, ifade ve icerik uyumlarina gére her
maddeyi en iyi temsil eden geviri ile son form olus-
turulmustur.

BULGULAR
I. Gegerlik Bulgular
a) Acimlayic1 Faktor Analizi

Olgegin yap1 gecerligini belirlemek amaciyla agim-
layic1 (exploratory) faktor analizi uygulanmistir.
Analiz dncesinde bazi gerekli sartlarin yerine getir-
ilip getirilmediginin test edilmesi gerektiginden,

171

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degeri ve Bartlett
Sphericity (Kiiresellik) ol¢iitii incelenmistir. Buna
gore, KMO degeri .86 olarak belirlenmistir.
Literatirde bu degerin .60'dan biiyiikk olmasi
gerektigi belirtilmektedir (31). Buna ek olarak
Bartlett Sphericity testi de yapilmis ve verilerin
anlaml farklilhik gosterdigi belirlenmistir (x2=
249481, sd= 435, p< .001).

Kovaryans matrisi uygunlugu ve varyanslarin
homojenligi 6n kosullarinin yerine getirilmesinin
ardindan ana bilesenler (principal components)
yOntemi ve varimax doniistiirmesine gore yapilan
faktor analizinde ozdegeri 1 ve iizeri olan ve
toplam varyansin %58.35'ini agiklayan alt1 faktor
bulunmustur. Ancak dagiim grafigi (scree plot)
incelendiginde bu faktor sayisinin ikiye indirilebile-
cegi goriilmiistiir. Olgegin orijinalinin de iki faktor-
lii yapidan olustugu goz Oniinde bulundurularak
analiz tekrarlanmigtir. Bu analiz sirasinda yiikleme
degeri .30'un lizerinde olan maddeler ilgili faktor-
lere yerlestirilmistir. Her bir faktor icerisine giren
maddeler, faktorlerin acikladiklar1 varyans,
Ozdegerleri ve Cronbach alfa giivenirlik katsayilari
Tablo 1'de verilmektedir.

Tablo'da goriildiigii iizere 20 maddeden olugan ilk
faktor "olumsuz Ongoriiler”, 10 maddeden olusan
ikinci faktor ise "olumlu Ongoriiler" olarak isim-
lendirilmistir. Agikladiklar1 varyans sirasiyla
%22.27 ve %16.75'tir.

b) Dogrulayic1 Faktor Analizi

Yukarida sunulmus olan agimlayici faktor anal-
izinde elde edilen iki faktorlii modelin dogrulanip
dogrulanmadigini belirlemek amaciyla 2. 6rneklem
iizerinden Dogrulayict (confirmatory) Faktor
Analizi (DFA) yapilmistir. Bu siire¢ esnasinda yol
semasina, uyum iyiligi Olgiitlerine ve diizeltme
onerilerine basvurulmustur. Onerilen diizeltme
indeksleri dogrultusunda 12-13, 18-20, 24-25 ve 6-
26. maddelerin hata varyanslari iligskilendirilmistir.
Her bir hata iliskilendirmesinin sonrasinda ki-kare
fark testi (x2 difference test) yapilmistir (32). Test
sonuclari, bu hata iligkilendirmelerinin modeli
daha uyumlu hale getirdigini gostermektedir (/\x2
icin p< .05). Hata iliskilendirmeleri 6ncesi ve son-
rasindaki modellere iligkin uyum indeksleri Tablo
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Tablo 1. GYO faktér yapist

Olcek Maddeleri L. Faktor 1I. Madde
Faktor Toplam r

1. Iyi bir arkadasimizla ciddi bir anlasmazlik yasayacaksiniz 43 42HE*
2. Insanlar sizi takdir edecekler 71 LO9***
3. Saglik sorunlar1 yasayacaksiniz .36 34x%*
4. Sonrasinda pigman olacaginiz bir karar alacaksiniz .64 LO2F*H*
5. Yanlig anlagilmig oldugunuzu hissedeceksiniz .65 LO2F*H*
6. Oldukea fazla enerjiniz ve coskunuz olacak .67 1Q***
7. Dersinizde bagarili olacaksiniz .58 L60***
8. Yanlis giden seyler i¢in siz su¢lanacaksiniz .67 LO5***
9. Bitirmek {izere basladiginiz seylerin iistesinden geleceksiniz .64 .64 ***
10. Bir sugtan dolay1 magdur olacaksiniz .56 S6***
11. Size yakin birisi sizi reddedecek .50 S2HE*
12. Isler iimit ettiginiz gibi gelismeyecek .62 LO3HE*
13. Insanlar sizden hoglanmayacaklar .59 .64k
14. Oldukea zinde ve saglikli olacaksiniz 42 S4HE*
15. Insanlar sizi donuk ve sikici bulacaklar 49 56%**
16. Arkadaslarinizla.oldukea iyi vakit gecireceksiniz 71 A S
17. Uzerinizdeki baskilarla kolay bir sekilde basa _¢ikabileceksiniz 74 JJ2XH*
18. Insanlar sizin basarisiz bir kimse oldugunuzu diisiinecekler .55 .60***
19. Zihniniz oldukea canli ve uyanik olacak 71 JI3HEH
20. Arkadaglariniz tarafindan diglanacaksiniz .60 O5***
21. Bir kaza olayma karisacaksiniz .58 S5k
22. Birgok hata yapacaksiniz .68 .64x%*
23. Isinizden kétii bir sekilde geri kalacaksimz 71 J]3RH*
24. Herhangi bir kimseye giivenemeyeceksiniz 52 S3HE*
25. Yorgun ve halsiz olacaksiniz .53 53k
26. Iyi ve uzun siireli arkadasliklar kuracaksimiz .70 J1Q***
27. Insanlar sizinle dalga gegecekler .62 .66 *
28. Size yakin bir insan1 hayal kirikligina ugratacaksiniz 51 SS5HE*
29. Goriistiigiiniiz insanlar sizi sevecekler .58 S59H**
30. Sorumluluklarinizla baga ¢ikamayacaksiniz .55 Y el
Aciklanan varyans 22.27 16.75

Ozdeger (Eigenvalue) 6.68 5.02

Cronbach & giivenirlik katsayis1 .90 .86

I. Faktor: Olumsuz Ongoériiler, II. Faktor: Olumlu Ongériiler
wikp< 001

2'de verilmektedir. Tabloda goriildiigii tizere, ilk
model ile hatalarn iligkilendirildigi model arasinda
uyum indeksleri agisindan Onemli farkhiliklar
bulunmamakla birlikte, bir miktar iyilestikleri
gozlenmektedir. CFI digindaki tiim degerler kabul
edilebilir diizeylerdedir.

¢) Olciit Bagitih Gecerlik

GYOO faktorlerinden olusturulan alt olgekler ile
diger Olgekler arasindaki korelasyon katsayilar
Tablo 3'te verilmektedir. Tablo'da gorildigii gibi,
diger olcekler ile olumsuz Ongoriiler arasindaki
korelasyon katsayilar1 .30 (p< .001) ile .48 (p<
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.001) arasinda, olumlu ongoriiler arasindaki kat-
sayilar ise -.19 (p< .01) ile -.38 (p< .001) arasinda
degismektedir.

d) Ayirt Edici Gecgerlik

Olgegin gecerligine ait daha fazla bilgi elde ede-
bilmek amaciyla, BDE'den diisiik ve yiiksek puan
alan bireylerin GYOO alt 6lcek puanlarinin
karsilastirildigt uc grup analizi yapilmistir. Bu
amagla, BDO puan ortalamasindan (14.33) bir
standart sapma (8.05) yiiksek puan alanlar
"depresyon puanlar1 yiiksek" (22.38); bir standart
sapma diisiik puan alanlar ise "depresyon puanlari
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Tablo 2. Uyum indeksi Degerleri

X2 Sd X%/sd CFI GFI RMSEA AGFI ECVI
ilk Model 807.50 404 2.00 35 87 05 85  232< 279
Dért hata 747.69 400 1.87 44 88 .04 86  2.19< 2.79
Mliskilendirilmis
Model

diisiik" (6.28) olarak adlandirilmistir. Yapilan t-testi
analizi sonuclar1 Tablo 4'te goriilmektedir.
Tablodan anlasilacagi gibi, depresyon puanlari
diisiik bireylerin depresyon puanlart yiiksek
bireylere gore olumlu O6ngdrii puanlart yiiksek,
olumsuz Ongdrii puanlar ise diisiiktiir. Benzer
sonuclar depresyon puanlari yiikksek bireyler icin de
gozlenmektedir. Depresyon puanlar yiiksek birey-
lerin depresyon puanlar1 diisiik bireylere gore
olumlu 6ngdrii puanlar diisiik, olumsuz Ongorii
puanlari ise yiiksektir.

II. Giivenirlik Bulgular:

GYOO'niin Cronbach alfa giivenirlik katsayilari
hesaplanmustir. Bu katsayilar olumlu beklentiler alt
Olcegi igin .86, olumsuz beklentiler alt dlcegi iginse
.90 olarak bulunmustur. Ayrica bu iki faktor arasin-
daki korelasyon katsayisi da -.29 (p< .001) olarak
belirlenmistir.

Olgegin madde-toplam korelasyon degerleri ise
Tablo 1'de verilmistir. Tabloda goriildiigii gibi her
iki alt Olgegin toplam puanlar ile o alt odlcek
icerisinde yer alan maddeler arasinda beklenen
yonde ve anlaml iligkiler bulunmaktadir. Bu iligki-
ler olumsuz beklentiler icin .34 (p< .001) ile .73
(p< .001), olumlu iliskiler igin .54 (p< .001) ile .73
(p< .001) arasinda degismektedir.

Tablo 3. Degiskenler Aras1 Korelasyon Katsayilari

Olumsuz Olumlu
Ongoriiler Ongobriiler
BDE (Toplam A2HHE -29%x*
Puan)
FOTO-17 (Toplam 30%** - 19%*
Puan)
0ODO (Toplam AGHHE - 38k
Puan)

*#*p< 01 ***p< 001
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GYOO'nin iki alt 6lcegi icin ayn1 zamanda yariya
bolme giivenirlik degerleri de hesaplanmugtir. Alt
Olceklerin tek ve cift maddelerinden olusturulan iki
yarim test arasindaki korelasyon katsayilar1 olum-
suz ongoriiler i¢in .79 (p< .01), olumlu 6ngoriiler
icin .81 (p< .001) olarak belirlenmistir.

TARTISMA

Oncelikle 6lcegin yapisini belirleyebilmek amaciyla
acimlayict ve dogrulayict faktor analizleri
yapimistir. DFA'da verilerin uyumunu simamak
icin kullanilan en 6nemli degerin x2 oldugu belir-
tilmektedir (33). Bu degerin 6rneklem sayisinin
artigindan etkilenmesi nedeniyle x*nin serbestlik
derecesine oranma da (x?/df) bakilmaktadir. Bu
oranin 3'in altinda olmasi miikemmel, 5'in altinda
olmasi ise kabul edilebilir diizeyde uyumun goster-
gesi olarak degerlendirilmektedir (34). Olgekte de
bu deger hem ilk model icin hem de hata ilig-
kilendirmelerinin yapildigi model i¢in mitkemmel
dizeydedir (2.00 ve 1.87). Verilerin uyumunu
degerlendirmek igin kullanilan diger kriterler CFI
(Comparative Fit Index), GFI (Goodness of Fit
Index), AGFI (Adjusted Goodness of Fit Index),
RMSEA (Root Mean Square of Approximation)
ve ECVI'dir (Expected Cross Validation Index).
RMSEA icin .08 ve alt1 (34,35), CFI igin .90 ve
iizeri, GFI ve AGFI icin .85 ve iizeri (36) kabul
edilebilir degerler olarak gosterilmektedir. ECVI
ise, analiz edilmis Ornekteki uyumlu kovaryans
matris ile es bilyilikliikteki bagka bir ornekte elde
edilecek beklenen kovaryans arasindaki geligkiyi
Olcer. ECVI degerinin, karsilastirilan modelin
ECVI degerinden kiiciik olmas1 beklenir (37, 38).
Mevcut galismada da CFI disindaki diger tiim
indeks degerlerinin kabul edilebilir simrlar
icerisinde yer aldig1 gézlenmektedir.

Faktor analizleri sonucunda elde edilen ve ayr bir
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Tablo 4. U¢ grup karsilastirmalar:

Depresyon Puani Diisiik ~ Depresyon Puani Yiiksek

(BDE < 6.28) (BDE >22.38) t
n=33 n=33
X SS X SS
Olumsuz Ongoriiler 5797 18.82 82.78 15.76 5.81%%*
Olumlu Ongdriiler 56.42 9.13 47.86 9.83 3.67%*

#HEp< 001

orneklem tizerinde DFA ile dogrulanan bu iki fak-
torli yap orijinal caligmada (21) elde edilen yap1
ile bire bir ortiismektedir.

Elde edilen iki faktoriin Cronbach alfa giivenirlik
katsayilar1 .90 (olumsuz ongoriiler) ve .86'dir
(olumlu O6ngoriler). Psikoloji arastirmalarinda
genellikle .70 ve tizerinin tatmin edici degerler
oldugu bildirilmektedir (39). Dolayisiyla, dlcegin
yiikksek ic tutarlilik katsayilarina sahip oldugu
sOylenebilir. Bu degerlerin orijinal calismada elde
edilmis olan degerler ile tamamen ayni olmasi da
(.90 ve .86) dikkati gekmektedir (21).

Olgegin madde-toplam korelasyon katsayilar1 da
yiiksektir. Bu katsayilarin bazi kaynaklarda en az
.20 (40), bazilarinda ise .30 (41) olmasi gerektigi
belirtilmektedir. Goriildiigii gibi GYOO'niin her iki
alt 6lgegi igin elde edilen katsayilar bu degerlerin
oldukea iizerindedir. MacLeod'da bu degerlerin .48
ile .76 arasinda degistigini bildirmektedir (21).

Iki yarim test arasindaki korelasyon katsayilari da
Olcegin giivenirligine iligkin ek bilgi saglamistir.

Olgegin olciit bagintili gecerligini belirlemek icin
yapilan korelasyon analizleri sonucunda olumlu
ongortler ile olumsuz dngoriiler ve diger Olcekler
(BDE, FOTO-17, ODO) arasinda beklenen yonde
ve anlamh iligkiler belirlenmistir. Ilgili alanyazin
incelendiginde, beklentilerle tutarli olarak benzer
bulgularin  elde  edildigi  godzlenmektedir
(21,41,42,43,44). Ancak, burada iizerinde durul-
masi gereken Oonemli bir nokta, mevcut caligmada
ele alinmamis olan es zamanli (comorbid)
anksiyete belirtileridir. Depresyon belirtileri ile bir-
likte seyreden anksiyete belirtilerinin gelecege
yonelik olumsuz Ongdrii puanlarinda Ortiik bir
artiga, olumlu Ongdrii puanlarinda ise diigiise
neden olabilecegi sdéylenmekte; GYOO ile elde

Klinik Psikiyatri 2018;21:168-176

edilen sonuglarin yalnizca depresyon belirtileri
iizerinden yorumunu zorlastirabilecegine dikkat
cekilmektedir (7,41,45,46). Buradan hareketle,
daha sonra yapilacak olan ¢aligmalarda bu duru-
mun g6z 6niinde bulundurularak anksiyete belirti-
lerinin de 6l¢iimiine yonelik 6l¢ceklerin kullaniimasi
Onerilebilir.

Tim bunlara ek olarak Olgegin ayirt edici gecer-
ligine de bakilmis ve bu amacla depresyon puanlari
disiik ve yiiksek olan gruplarin olumlu ve olumsuz
Ongorii puanlar karsilastirilmigtir. Elde edilen bul-
gular Olcegin gecerligine iliskin kanitlardan biri
olarak degerlendirilebilir.

Daha once de belirtildigi gibi, gelecekle ilgili
ongoriilerin depresyonun temel sebebi oldugu ileri
stiriilmektedir (9). Depresyon tanisi alan hastalarin
terapisi esnasinda hastanin ge¢misi ve su anki
islevselligi yerine, gelecege iliskin duygu ve beklen-
tileri iizerine yogunlagsmanin daha iglevsel ve yarar-
I1 olabilecegi goriisii yayginlasmaktadir. Bagka bir
deyisle, terapide gelecekle ilgili ongoriiler lizerinde
calistimasinin, bireyin basa c¢ikma stratejileri ve
saglikli diisinme yetileri elde etmesine olanak
saglayabilecegi tizerinde durulmaktadir (15).
Buradan hareketle, gecerli ve giivenilir oldugu sap-
tanan GYOO'niin, depresyon belirtilerinin siddeti
ve Ozelliklerinin belirlenmesi baglaminda, hem
kuramsal hem de 6nleme, tani1 ve tedavi amacgh
calismalarda kullanilabilecegi goriilmektedir.
Ayrica 0Olgegin ¢ok uzun olmamasi (30 madde),
uygulama, puanlama ve yorumlamasimnin kolay
olmasi gibi Ozellikleri nedeniyle de klinik psikoloji
ve saglik psikolojisi alanlarinda yapilacak olan
caligmalara katki saglayabilecegi diisiiniilmektedir.

Calismanin giiclii yonlerinden biri, iki farkli 6rnek-
lem iizerinde caligilmis olmasidir. Ilk 6rneklemde
acimlayic faktor analizi ile elde edilen yapi, ikinci
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bir 6rneklem iizerinde sinanmig ve dogrulanmustir.
Ayrica, gelecege yonelik ongoriilerin belirlenmesi
konusunda, bilindigi kadariyla, Tiirkiye'de {izerinde
caligilan ilk 6lgek olma 6zelligi de tagimaktadir.

Calismanin bazi kisithliklar1 mevcuttur. Ornegin,
acimlayict faktdor analizinde faktor sayisini
belirleyebilmek amaciyla K1 Yontemi (47) ve
Yamag-Birikinti Grafigi Yontemi (ScreePlot) (48)
kullanilmig; bu yontemlere ek olarak Paralel Analiz
(49) yapilmamistir. Karsilagtirmali calismalar, soz
konusu ilk iki yontemin olmasi gerekenden fazla
sayida faktor sayisi belirlenmesine neden oldugunu
ortaya koymakta (50,51,52); Paralel Analiz'in ise
faktor sayisi belirlemede daha uygun sonugclar iiret-
tigini gostermektedir (52,53). GYOO ile yapilacak
olan bundan sonraki ¢aligmalarda, faktOr yapisinin
Paralel Analiz ile de test edilmesi Onerilebilir.
Ayrica, calismanin her iki 6rneklemi de Ankara
ilindeki bir iniversitede okuyan O6grencilerden

olugsmustur. Daha sonra yapilacak caligmalarda
farkli illerden veri toplanmasi ve oOlgegin klinik
orneklemlerde de sinanmasi yararl olacaktir.

Tiim bu aktarilanlardan anlasilacag {izere,
GYOO'iin iiniversite dgrencileri igin iilkemizde
kullanilabilecek, gecerli ve giivenilir bir 6lcek
oldugu sdylenebilir. Ancak, s6z konusu 6lgegin 6z
degerlendirmeye dayali bir Olgiim araci oldugu
unutulmamali, toplanan veriler gézlem ve goriisme
sonucu elde edilen veriler ile birlestirilerek kul-
lanilmalidir.

Yazisma adresi: Prof. Dr. Aysegiil Durak Baigiin, Ankara
Universitesi Dil Tarih ve Cografya Fakiiltesi, Pskoloji Bolimii,
Ankara batigun@ankara.edu.tr

KAYNAKLAR

1. World Health Organization. Depression.
http://www.who.int/mental_health/management/depression/en/.
Erisim tarihi: Ekim 5, 2017.

2. Beck AT. Thinking and depression: Idiosyncratic content and
cognitive distortions. Arch Gen Psychiatry 1963;9:324-333.

3. Beck AT. Thinking and depression: Theory and therapy. Arch
Gen Psychiatry 1964;10:561-571.

4. Sacco WP, Beck AT. Cognitive theory and therapy. E. Edward
Beckham and William R. Leber (Eds.), Handbook of
Depression: Treatment, Assessment and Research (Second
Ed.). New York, Guilford Press,1995

5. MacLeod AK, Byrne A. Anxiety, depression, and the antici-
pation of future positive and negative experiences. J Abnorm
Psychol 1996;105: 286-289.

6. MacLeod AK, Salaminiou E. Reduced future-thinking in
depression: Cognitive and affective factors. Cognition and
Emotion 2001;15: 99-107.

7. Morina, N, Deeprose C, Pusowski C, Schmid M, Holmes E.
Prospective mental imagery in patients with major depressive
disorder or anxiety disorders. J Anxiety Disord 2011;25:1032-
1037.

8. Szollosi A, Pajkossy P, Racsmany M. Depressive symptoms
are associated with the phenomenal characteristics of imagined
positive and negative future events. Applied  Cognitive
Psychology 2015;29:762-767.

9. Roepke AM, Seligman ME. Depression and prospection. Br
J Clin Psychol 2015;55:23-48.

10. Andersen SM, Limpert C. Future-event schemas:
Automaticity and rumination in  major depression. Cognitive
Therapy and Research 2001;25:311-333.

175

11. Abramson LY, Metalsky GI, Alloy LB. Hopelessness depres-
sion: A theory-based subtype of depression. Psychol Rev 1989;
96: 358-372.

12. MacLeod AK, Tata P, Kentish J, Jacobsen H. Retrospective
and prospective cognitions in anxiety and depression. Cognition
and Emotion 1997;11:467-479.

13. MacLeod AK, Tata P, Tyrer P, Schmidt U, Davidson K,
Thompson S. Hopelessness and positive and negative future
thinking in parasuicide. Br J Clin Psychol 2005;44:495-504.

14. Miloyan B, Pachana NA, Suddendorf T. The future is here:
A review of foresight systems in anxiety and depression.
Cognition and Emotion 2014;28:795-810.

15. Seligman ME, Railton P, Baumeister RF, Sripada C.
Navigating into the future or driven by the past. Perspectives on
Psychological Science 2013;8:119-141.

16. Savasir I, Sahin N. Bilissel-davranisct terapilerde deger-
lendirme: Sik kullanilan Olgekler. Ankara: Tiirk Psikologlar
Denegi Yaymlar1 No:9, 1997 5.23-38.

17. Kiling S, Torun F. Tiirkiye'de klinikte kullanilan depresyon
degerlendirme o6lgekleri. Dirim Tip Gazetesi 2011;86:39-47.

18. Aydemir O, Koroglu E. Psikiyatride Kullanilan Klinik Olgek-
ler. Hekimler Yayin Birligi, 2012.

19. Durak A. Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO) gegerlik ve
giivenirlik caligmasi. Tiirk Psikoloji Dergisi 1994;9:1-11.

20. Gengoz F, Vatan S, Lester D (2006). Umutsuzluk, Caresizlik
ve Talihsizlik Olceginin Tiirk 6rnekleminde giivenirlik ve geger-
lik calismasi. Kriz Dergisi 2006;14:21-29.

21. MacLeod AK. Affect, emotional disorder, and future-direct-
ed thinking. Cognition and Emotion 1996;10:69-86.

Klinik Psikiyatri 2018;21:168-176



Gelecege Yonelik Ongoriiler Olgedi Gegerlik ve Giivenirlik Calismasi

22. Weissmann AN, Beck AT. Development and validation of
the Dysfunctional Attitude Scale: A preliminary invertigation.
Paper presented at the Annual Meeting of the American
Educational Research Association 1978, Toronto.

23. Graaf LE, Roelofs J, Huibers MJH. Measuring
Dysfunctional Attitude Scale (Form A) revised. Cogn
Ther Res 2009;33:345-355.

24. Batmaz S, Ozdel K. Psychometric Properties of the Revised
and Abbreviated form of the Turkish Version of the
Dysfunctional Attitude Scale. Psychological Reports 2016;118:
180-198.

25. Sahin NH, Batigiin AD. Fonksiyonel Olmayan Tutumlar
Olgegi Kisa Formu (FOTO-17) uyarlama cahismasi. Tirk
Psikoloji Yazilar1 2016;19:91-99.

26. Hollon SD, Kendall PC. Cognitive self-statements in depres-
sion: Development of an Automatic Thoughts Questionnaire.
Cognitive Therapy and Research 1980;4:383-395.

27. Sahin NH, Sahin N. Reliability and validity of the Turkish
version of the Automatic Thoughts Questionnaire. J Clin
Psychol 1992;48:334-340.

28. Beck AT, Ward CH, Mendelson M, Mock J, Erbaugh J. An
inventory for measuring depression. Arch Gen Psychiatry 1961;
4:561-571.

29. Hisli N. Beck Depresyon Envanteri'nin gecerliligi tizerine bir
caligma. Psikoloji Dergisi 1988;6:118-122.

30. Hisli N. Beck Depresyon Envanteri'nin tiniversite 6grencileri
icin gegerligi ve giivenirligi. Psikoloji Dergisi 1989;7:3-13.

31. Worthington R L, Whittaker TA. Scale development
research: A content analysis and recommendations for best
practices. The Counseling Psychologist 2006;34:806-838.

32. Tabachnick BG, Fidell LS. Using Multivariate Statistics (4th
Ed.), 2001; Needham Heights, MA, Allyn & Bacon.

33. Cokluk O, Sekercioglu G, Biiyiikoztiirk S. Sosyal Bilimler
Icin Cok Degiskenli Istatistik: SPSS ve LISREL Uygulamalari
2012, Pegem, Ankara.

34. Siimer N. Yapisal esitlik modelleri. Tiirk Psikoloji Yazilari
2000;3:49-74.

35. Hu L, Bentler PM. Cutoff criteria for fit indexes in covari-
ance structure analysis: Conventional criteria versus new alter-
natives. Structural Equation Modeling 1999;6:1-55.

36. Ingles CJ, Hidalgo MD, Mendez FX. Interpersonal difficul-
ties in adolescence: A new self-report measure. European
Journal of Psychological Assessment 2005;21:11-22.

37. Loehlin JC. Path models in factor, path, and structural equa-
tion analysis. Latent Variable Models (Fourth Ed.) Lawrence
Erlbaum Associates, 2004, pp.1-32, 251-252.

38. Byrne BM. Testing for the factorial validity of a theoretical
construct. Structural Equation Modeling With AMOS: Basic
Concepts, Applications, and Programming (Second Ed.).
Routledge, New York, 2010, pp.74-82.

39. Erkus A. Davranis Bilimleri i¢in Bilimsel Arastirma Siireci.
Kagit Kaleme Dayanan Veri Toplama Araglari. Ankara, Seckin
Yayinevi, 2013, 5.149-168

Klinik Psikiyatri 2018;21:168-176

40. Field A. Discovering Statistics Using SPSS (Third Ed.).
SAGE, London, 2009, pp. 673-685

41. Nunnally JC, Bernstein IH. Psychometric Theory. New York,
McGraw Hill Inc, 1994.

42. Sargalska J, Miranda R, Marroquin B. Being certain about
an absence of the  positive: Specificity in relation to hopeless-
ness and suicidal ideation. International J Cognit Ther 2011;
4:104-116.

43. Stober J. Prospective cognitions in anxiety and depression:
Replication and methodological extension. Cognition and
Emotion 2000;14:725-729.

44. Strunk DR, Lopez H, DeRubeis RJ. Depressive symptoms
are associated with unrealistic negative predictions of future
life events. Behav Res Ther 2006;44:861-882.

45. Bjarehed J, Sarkohi A, Andersson G. Less positive or more
negative? Future-  directed thinking in mild to moderate
depression. Cognit Behav Ther 2010;39:37-45.

46. Clark LA, Watson D. Tripartite model of anxiety and depres-
sion: psychometric evidence and taxonomic implications. J
Abnorm Psychol 1991;100:316-336.

47. Kaiser HE. The applications of electronic computer to factor
analysis. Educational and Psychological Measurement 1960;20:
141-151.

48. Gorsuch RL. Exploratory factor analysis: Its role in item
analysis. J Pers Assess 1997;68:532-560.

49. Horn JL. A rationale and test for the number of factors in
factor analysis. Psychometrica 1965;30:179-185.

50. Hayton JC, Allen DG, Scarpello V. Factor retention deci-
sions in exploratory factor analysis: A tutorial on paralel analy-
sis. Organizational Research Methods 2004;7:191-205.

51. Zwick WR, Velicer WE. Comparison of five rules for deter-
mining the number of components to retain. Psychol Bull 1986;
99:432-442.

52. Kogak D, Cokluk O, Kayri M. Faktér sayisinin belirlen-
mesinde MAP Testi, Paralel Analiz, K1 ve Yamac¢ Birikinti
Grafigi yontemlerinin karsilagtirlmasi. YYU Egitim Fakiiltesi
Dergisi 2016;13:330-359

53. Dinno A . Exploring the sensitivity of Horn's paralel analysis
to the distributional form of random data. Multivariate
Behavioral Research 2009;44:362-388.

176



