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Psikopatolojide Oliim Kaygisi: Sistematik
Derleme
Death Anxiety in Psychopathology: A Systematic Review

® Ayca Giirbiiz!, @ Orcun Yorulmaz?

Dokuz Eyliil Universitesi, Izmir

Olim kaygisinin bircok psikolojik durumun ortaya ¢ikmasi ve devam etmesini etkileyen tanilar dstii bir yap
oldugu 6ne surilmektedir. Alan yazinda 6liim kaygis: ve ruhsal bozukluklar arasindaki iligki genellikle belirli bir
ruhsal bozukluk kapsaminda incelenmigtir. Bununla birlikte, 6lum kaygis1 gibi tamilar tstii bilegsenlere yonelik
miidahalelerin bir¢cok psikolojik bozukluk icin terapi etkinligini arttirma potansiyeline sahip oldugu ileri
surilmektedir. Bu derlemenin amac, 6lim kaygs: ile farkh ruhsal bozukluklar arasindaki iligkileri inceleyen
calismalar1 degerlendirmek ve 6lum kaygisini degerlendirmeye yoénelik 6l¢im araclarini tanitmaktir. Bu amag
dogrultusunda, Web of Science, Google Scholar, PubMed ve APA veritabanlar1 taranmgtir ve se¢ilen makalelerin
referans listeleri ilgili makalelere ulagmak icin gozden gecirilmistir. Tarama sonucunda belirlenen 933 ¢alisma
icinde 17 makale mevcut derleme ¢aligmasina dahil edilme kriterlerini kargilamigtir. Caligmalarda 6lum kaygisi ile
psikolojik bozukluk arasindaki iligki ve 6lim kaygisini degerlendirmeye yonelik kullanilan ol¢iim araglan
incelenmistir. Bu derlemeye dahil edilen ¢aligmalarin obsesif-kompulsif bozukluk, saglik kaygisi, sosyal kaygi,
depresyon, sizofreni, yaygin kaygi bozuklugu ve panik bozukluk gibi cesitli psikolojik bozukluklarda o6lim
kaygisinin roluni inceledigi gérilmustiir. Calismalardan elde edilen sonuglar genel olarak degerlendirildiginde,
farkl ruhsal bozukluklarda yiiksek diizeyde 6liim kaygis: ile psikopatoloji, belirti siddeti, psikiyatrik ila¢ kullanimz,
hastaneye yatis sayisi, depresyon ve anksiyete arasinda olumlu yénde bir iligki oldugu gériilmektedir. Ayrica, 6lum
kaygisini 6lcmek icin en yaygin kullanilan él¢iim aracinin Templer Oliim Kaygis1 Olcegi oldugu gériilmektedir. Elde
edilen bulgular, 6lim kaygisinin bir¢cok psikolojik bozuklugun gelisimi ya da devam etmesinde énemli bir risk
faktori olabilecegini ve 6lim kaygisinin rol oynayabilecegi ruhsal sorunlarin tedavisinde ele alinmasinin énemini
gostermektedir.

Anahtar sézciikler: Oliim kaygis, 6liim korkusu, psikopatoloji, tanilar Gsti

Death anxiety has been proposed to be a transdiagnostic construct underlying the development and maintenance
of numerous psychopathological conditions. The relationship between death anxiety and mental disorders has
been largely studied in specific disorders. On the other hand, it has been suggested that interventions to
transdiagnostic components such as death anxiety have the potential to increase therapy efficacy for many
psychological disorders. Accordingly, the aim of the study was to identify studies examined relationships between
death anxiety and various mental disorders and outline measurement methods for evaluating death anxiety. Of
the 933 references identified at Web of Science, Google Scholar, PubMed and APA databases, 17 articles met
inclusion criteria. In the studies, the relationship between death anxiety and psychopathology and the
measurement tools used to evaluate death anxiety were examined. Studies included in this review have examined
the role of death anxiety in various psychological disorders including obsessive-compulsive disorder, health
anxiety, social anxiety, depression, schizophrenia, generalized anxiety disorder and panic disorder. Overall, results
suggested that there is a clear association between death anxiety and psychopathology, symptom severity, number
of psychiatric medications and hospitalizations, depression and anxiety. Furthermore, Templer's Death Anxiety
Scale was most widely used scale for measuring death anxiety. The findings indicate that death anxiety may be an
important risk factor in the development or maintaining of many psychological disorders and it is significant to
include death anxiety in the treatment of mental disorders in which death anxiety may play a role.

Keywords: Death anxiety, fear of death, psychopathology, transdiagnostic

Olim kaygis tarih boyunca insani durumun bir pargasi olmustur ve siklikla sanat, felsefe, edebiyat ve psikoloji
alaninda yer almistir (Furer ve Walker 2008, Eshbaugh ve Henninger 2013). Oliim kaygisi, insanlarin 6lim
tehdidi altinda hissettiklerinde bilingli veya biling dig1 deneyimledikleri psikolojik durum olarak tanimlanabilir
(Kesebir 2014). Insanin kendi sliumlilagintn farkinda olmasinin ise zorlayici bir duyguya yol acabildigi

Yazigma Adresi /Address for Correspondence: Ayca Giirbiiz, Dokuz Eylil Universitesi, Edebiyat Fakiiltesi, Psikoloji Bélimd,
{zmir, Tarkiye E-mail: ayca.aktacegmail.com
Gelis tarihi/Received: 19.03.2023 | Kabul tarihi/Accepted: 02.07.2023


https://orcid.org/0000-0002-1491-0705
https://orcid.org/0000-0002-0017-2668

Psikiyatride Giincel Yaklagimlar-Current Approaches in Psychiatry 160

bilinmektedir. Ornegin, Yalom (2008) slim kaygisini “varolusumuz, biiyiyiip gelisecegimiz ve kaginilmaz bir
sekilde olip yok olacagimiz bilgisiyle golgelenir” diyerek ifade etmistir (sf.1). Olim kaygisini degerlendiren
kuramlardan biri olan Terér Yonetimi Kuramina (TYK) (Teror Management Theory; Pyszczynski ve ark. 1999)
gore, insanlar ve diger canlilar arasindaki en temel fark diisiinebilme yetisidir. Bu gelismis becerinin sonucu
olarak, kendi varhigini diigiinme ile gelecek hakkinda diigiinme becerisi bir araya geldiginde insanlar kaginilmaz
olumlulaginin farkina varirlar. TYK, kisinin kendi slimlaligu bilgisinin sorun yarattigini, ¢iinkd bu bilginin
insanlarin diger tiim canlilarla paylastigi temel bir hayatta kalma diirtiisiiyle celistigini éne siirer. Insanin
kaderinde 6lmeye mahkum oldugunu bilmesi, diger canlilarin muhtemelen sahip olmadig bir varolugsal dehset
potansiyeli yaratir. TYK na gore, 6limiin farkindaligs karsisinda yaganan dehset ve kayg: duygularn ile yakinsak
ve 1raksal savunmalarla bag etmeye ¢aligilir. Yakinsak savunmalar 6lim hakkinda disinmemeye ¢aligma ya da
inkar davramiglarini icerirken, kiiltiirel dinya gorusi, benlik saygisi ve yakin iligkilerden olusan iraksal savunma
mekanizmalar bireyin 6lum kaygisina yonelik koruma saglar (Solomon ve ark. 1991). Ancak, bu psikolojik
yapilar1 kaygiya karsi uygulama becerisi, genetik yatkinliklar, giivensiz baglanma, mizag, olumsuz ¢ocukluk
yasantilari, travma ve diger yagsam zorluklar gibi faktérler nedeniyle uygulanamayabilir. TYK alaninda yapilan
caligmalarda 6lum kaygisi ile bas edebilmek icin 1raksal savunma mekanizmalarini kullanmakta giiclik ¢eken
bireylerin 6lim kaygisina kars: nispeten daha korunmasiz olduklar: ve bu durumun onlar bagta depresyon ve
kayg:1 bozukluklar1 olmak tizere psikolojik bozukluklara karg: daha savunmasiz hale getirdigi savunulmaktadir
(Maxfield ve ark. 2014). Sonug olarak, psikopatolojinin élim farkindalig: ve varolugsal korku ile bag etmeye
yonelik uyumsuz ¢abalar yansitabildigi ve 6liim kaygisinin psikolojik durumlarda tanilar aistii bir yap: olabilecegi
distntlmektedir (Strachan ve ark. 2007).

Oliim kaygist hem klinik hem de klinik olmayan 6rneklemlerde aragtirlmistir. Klinik olmayan érneklemlerde
olum kaygisim1 degerlendiren farkli c¢aligmalar incelendiginde o6zellikle kadinlarin élum  kaygisinin
degerlendirildigi ¢l¢eklerden erkeklere kiyasla daha yiiksek puan aldigi ve 6liim kaygisi ile yas arasinda negatif
iligki bulundugu, yas arttik¢a 6lim kaygisinin azaldig: goriilmektedir (Russac ve ark. 2007, Saeed ve Bokharey
2016). Ayrica, fiziksel ve ruhsal saglk sorunlari, daha yiksek dizeyde 6lim kaygisi ile iligkili bulunmugtur
(Fortner ve Neimeyer 1999, Iverach 2014). Olim kaygisi, hemsireler, saglik uzmanlari, HIV/AIDS veya kanser
tarusi olan bireyler gibi yagami tehdit edebilecek bir hastalikla dogrudan kars: karsiya olmalari ya da 6lumle kars:
karsiya kalan hastalara bakim vermeleri nedeniyle daha fazla 6lim kaygis1 yagama potansiyeli tagiyabilecek bazi
ozel 6rneklem gruplarinda kapsaml bir sekilde aragtirilmig ve benzer bulgular ortaya akmistir (Miller ve ark.
2012, Nia ve ark. 2016). Genel olarak, élumle kars1 karsiya kalan hastalara bakim veren hemsgireler ve diger saglik
calisanlarinin yiiksek diizeyde 6liim kaygis1 deneyimledikleri bulunmustur (Nia ve ark. 2016). Ozetle, sonuglar
tutarh bir sekilde klinik olmayan 6rneklemde yiiksek diizeyde 6liim kaygisi yaganabildigini gostermistir.

Oliam kaygisinin farkli psikopatolojik durumlarda rol oynayabilen tanilar iistii bir yapi olarak degerlendirilmesi
onerilmektedir (Iverach ve ark. 2014). Tanilar ustii yapilar, farkl psikolojik bozukluklarda ortak bir belirti olarak
yer alan, psikolojik bozukluklarin gelismesinde ya da devam etmesinde risk faktérii olarak rol oynayabilen ve
tedavide degisimi hedeflenebilen bilegenler olarak tanimlanmaktadir (Harvey ve ark. 2011). Ornegin, belirsizlige
tahammiilsiizliik, mitkemmeliyetcilik, ruminasyon ve yasantisal kaginma bir¢ok ruhsal bozukluk i¢in risk faktérii
ya da sturdiriicu faktor olabildigi gorulmektedir ve tanilar ustii yapilar olarak degerlendirilmektedir (Dozois ve
ark. 2009, Egan ve ark. 2011, McEvoy ve ark. 2019). Benzer sekilde, 6lim kaygisi bircok farkhi psikolojik
bozuklukta gériilebilen ortak belirtilerden biridir ve ¢esitli psikolojik bozukluklarin ortaya ¢ikmasi ya da devam
etmesinde rol oynayabilen bir risk faktérii oldugu bilinmektedir. Kiltiirel diinya goriigine baglanmak, benlik
saygisini arttirmak ve yakin iligkileri gelistirmek gibi iglevsel bag etme yéntemlerinin kullanilmamasi sonucu
olugan yiiksek diizeyde élum kaygisi bircok psikolojik durumun gelisimi veya devam etmesinin altinda yatan
temel korkulardan biri olarak gérilmektedir (Pyszczynski ve ark. 1999). Bir¢ok ruhsal bozukluk tedavisinde
tanilar ustii bilegenleri hedeflemenin tedavi etkinlifini ve psikolojik semptomlarda iyilesmeyi arttirma
potansiyeline sahip oldugu éne sirilmektedir (Barlow ve ark. 2004, Egan ve ark. 2011). Tanilar uisti yapilarin
tanimlanmasinin, bozukluga 6zgii miidahalelerle karsilagtirildiginda, es zamanh olarak eglik eden ruhsal
bozukluklar: ele alabilen ve tedavi sonrasi bagka tanilarin gelismesini ¢nleyebilen daha etkili psikolojik
midahalelerin gelistirilmesine ve uygulanmasina katk: saglayabilecegi éne suiriilmusgtiir (McManus ve ark. 2010,
Iverach ve ark. 2014).

Psikopatolojinin ¢liim farkindalifn ile bag etmeye yonelik uyumsuz ¢abalar yansittig digiiniilmekle birlikte,
o6lim kaygisinin her zaman agik bir sekilde gériillemeyebilecegi bilinmektedir (Maxfield ve ark. 2014). Ornegin,
hayvan fobisi, yukseklik, kan fobisi gibi 6zgiil fobilerde korkulan nesne veya durumlar zarar veya olumle
iligkilendirilir (Marks 1987). Benzer gekilde, Menzies ve arkadaglarina (2015) gére élum kaygis: temizlik ve
kontrol gibi en yaygin gériilen obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) alt tiirlerinde merkezi bir rol oynamaktadir.
Bir¢ok kisinin 6lumciil hastaliklar: 6nlemek i¢in kontrol ve el yikama davraniglarinda bulundugu ya da yangim
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onlemek icin ti prizini tekrar tekrar kontrol ettigi 6ne suriilmektedir. Ayrica, 6lum kaygisinin panik bozuklukta
da 6nemli bir rol oynadig: belirtilmektedir (Randall 2001, Torres ve Crepaldi 2002). Panik bozuklugu olan
bireyler kalp krizi ve 6liimciil olarak gorilen diger saglik semptomlarindan korktuklarini ifade ettikleri i¢in
kardiyologlardan tekrar tekrar muayene talep ederler ve siklikla acil servislere bagvururlar (Fleet ve Beitman
1998). Diger bir yandan, agorafobisi olan bireyler, giivenlik nesnesi veya figiirleri olmadan seyahat etmeyi
reddetmenin veya tanidik olmayan yerlerden kaginmanin ani élumi 6nlemek i¢in tasarlandigini bildirirken (Foa
ve ark. 1984), anlam eksikligi ve varolugsal kaygilar depresif bozuklukla iligkilendirilebilir. (Havens ve Ghaemi
2005). Oliim kaygist ile saglik kaygisi, yaygin anksiyete bozuklugu (YAB), travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB)
ve yeme bozuklugu arasinda da anlaml iligkiler bulunmusgtur (Noyes ve ark. 2002, Alantar ve Maner 2008,
Chatard ve ark. 2012, Dursun ve ark. 2022). Bu bulgular, élim kaygisinin farkl psikolojik durumlarda rol
oynayabildigini gostermektedir. Bununla birlikte, yiksek diuzeyde o6lim kaygisi, farkli ruhsal bozukluklarin
altinda yatan bir neden olabilecegi icin, ruh saghg uzmanlan tarafindan degerlendirilmesi 6nerilmektedir
(Pandya ve Kathuria 2021).

Oliim kaygisinin bir ¢ok ruhsal bozuklugun gelismesi ya da devam etmesinde rol oynayabildigi ve yiiksek diizeyde
olum kaygisina yonelik miiddahalelerin klinik uygulama alanina dahil edilmesinin énemi vurgulanmasina kargin,
giniumiize kadar 6lum kaygisinin farkl ruhsal bozukluklar ile iligkisine yonelik arastirma bulgularim sistematik
olarak 6zetleyen ¢alismaya rastlanmamigtir. Oliim kaygisi ile psikopatoloji arasindaki iliskinin arastirilmasi
buyiik 6lciide bozukluga 6zgii olmustur. Bu nedenle, bu makalenin amaglarindan biri élim kaygis: ve ¢esitli
psikolojik bozukluklardaki roliine iligkin aragtirma bulgularini incelemek ve 6zetlemektir. Oliim kaygisinin teori
ve uygulama alaninda ihmal edilen bir kavram oldugu géz éniinde bulunduruldugunda, bu ¢aligmanin gelecek
caligmalar i¢in de zemin hazirlayabilecegi, ¢lum kaygisinin altta yatan nedenlerden biri olabilecegi digiinilen
psikolojik durumlarda 6lum kaygisina miidahaleyi hedefleyen terapi el kitaplarinin gelistirilmesine katk:
saglayabilecegi diigtiiniilmektedir. Bununla birlikte, psikolojik sorunlarin ortaya ¢ikmasi ve gelismesinde 6lim
kaygisinin 6nemli rolu aragtirmaclar tarafindan giderek daha fazla fark edildigi icin, 6lim kaygisim
degerlendirmeye yonelik guvenilir 6l¢im araglari da énem tagimaktadir. Bu baglamda, bu derlemenin diger bir
amaci 6liim kaygisinin varligini ve siddetini degerlendirmek i¢in kullanilan 6l¢tim araglarini tanitmaktir. Ozetle,
bu ¢aligma 6lim kaygisi ve psikopatolojideki rolu ile ilgili aragtirma bulgularini incelemek ve 6lim kaygisinin
varligini ve giddetini degerlendirmek icin kullanilan él¢im yéntemlerini tamitmak i¢in tasarlanmigtir. Bu
alandaki ulagilabilen tiim ¢aligmalar 6zetleyerek, 6lum kaygisinin psikopatolojideki énemi hakkinda daha fazla
bilgi saglayabilmek ve yiiksek diizeyde 6liim kaygisi ile baga ¢ikmak i¢in teorik bilgilerin ve klinik yaklagimlarin
gelistirilmesine katkida bulunabilmek hedeflenmistir.

Yontem

PRISMA kriterlerine (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Metaanalyses, Moher ve ark. 2009)
uygun olarak yiiriitilen bu sistematik derlemede 6lim kaygisinin farkl ruhsal bozukluklar tizerindeki rolunt
degerlendiren ¢alismalar1 incelemek amacglanmigtir. Bu ¢alisma kapsaminda, Web of Science, Google Scholar,
PubMed ve APA dahil olmak tizere dért veritabani sistematik olarak taranmigtir. Tarama, ‘death anxiety’ or ‘fear
of death’ and ‘psychopathology’, ‘mental disorder’, ‘mental illness’, ‘depressive disorders’, ‘bipolar disorder’,
‘anxiety disorders’, ‘specific phobia’, ‘generalized anxiety disorder’, ‘panic disorder’, ‘agoraphobia’, ‘health
anxiety’, ‘obsessive compulsive disorder’, ‘post-traumatic stress disorder’, ‘social phobia’, ‘eating disorder’,
‘somatic symptom disorder’, ‘personality disorders’, ‘dissociative disorders’, ‘sleep disorders’, ‘sexual
dysfunctions’ anahtar sézciikleri kullanilarak yapilmigtir. Anahtar kelimelerin secilmesinde, en giincel tanilar
barindirmak i¢cin DSM 5’te yer alan temel tami gruplar alan yazin taramasinda anahtar kelimeler olarak
kullamilmistir. Ayrica, 6lim kaygis: ve 6lum korkusu kavramlar: birbirinin yerine kullanildig icin (Wink ve Scott
2005) slium kaygis: ve 6liim korkusu anahtar terimleri kullanilmigtir. Ek olarak, segilen ¢aligmalarin referans
listeleri ilgili makalelere ulagmak i¢in taranmigtir. Yayin yihi ve katihmalarin 6zellikleri (cinsiyet, yas, egitim
durumu gibi) ile ilgili herhangi bir kisitlama yapilmamgtir.

Derleme calismasina dahil etme 6lgiitleri; 6liim kaygis: ve psikopatoloji arasindaki iligkiye odaklanan makaleler
olmasi, psikolojik bozukluklar: hedef alan ¢alismalar olmasi, psikolojik belirtilerin ve 6lim kaygisinin gecerli
ol¢iim araglari ile degerlendirilmesi olarak belirlenmistir. Caligmanin diglama 6lgiitleri ise; olgu ¢aligmasi, panel
sunumlari, sistematik derlemeler, meta-analizler ve yayinlanmamis tezler, élum kaygisi ve psikopatoloji
arasindaki iliskinin kapsami diginda olan ¢alismalar ve Ingilizce dili disinda yiiriitilen ¢alismalar olarak
belirlenmistir. Ik taramanin ardindan, dahil etme 6l¢iitlerini karsilayan caligmalar, 6rneklem &zellikleri, hedef
bozukluk, érneklem grubu, 6lim kaygisini 6lgme araglar1 ve calisma sonuglari agisindan ayrintii olarak
degerlendirilmigtir. Bu sistematik derlemeye dahil edilen 17 ¢alismanin 6zellikleri ve ayrintili bilgi Tablo 1'de
sunulmaktadur.
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Sekil 1. PRISMA akis diyagramm

Bulgular

Yapilan inceleme sonucunda Web of Science, Google Scholar, PubMed ve APA dahil olmak tizere dért veri
tabanindan toplam 933 makaleye ulagilmistir. Calismalarin baglik ve 6zetlerine gore tekrar eden ve ilgili olmayan
caligmalar ¢ikarildiktan sonra geriye kalan 149 caligma derlemeye dahil etme ve diglama kriterleri géz 6niinde
bulundurularak degerlendirilmistir. Bu ¢aligmalardan 132' si HIV, kanser, yaghlik, din gibi psikolojik olmayan
durumlar1 hedef alan ¢aligmalar (n=101), psikiyatrik bozukluk belirtilerinin gecerli 6l¢iim veya aragtirma
yontemini icermeyen c¢alismalar (n=14), sistematik/ meta-analiz/ inceleme/ tamamlanmamig protokol
¢alismalari (n=11), vaka ¢alismalar1 (n=4) ve Ingilizce disindaki dillerde yazilan ¢alismalar (n=2) nedenleriyle bu
caligmaya dahil edilmemistir. Sonu¢ olarak, sistematik derleme i¢in dahil edilme kriterlerini kargilayan 17
caligma belirlenmigtir. Sekil 1, PRISMA akis diyagramina dayali calisma secim stirecini gostermektedir.

Caligmalarin Genel Ozellikleri

Galigmalardaki gruplarin 6rneklem biyiiklukleri 60 (Mavrogiorgou ve ark. 2020) ile 7678 (Zhang ve ark. 2021)
arasinda degigmektedir. Yas ortalamasi ise 31.6 (James ve Wells 2002) ile 50.7 (Martz 2004) arasinda
degismektedir. 14 caligmada érneklem %58.2 (Menzies ve ark. 2020) ile %88.5 (Zhang ve ark. 2021) arasinda
degisen oranlarda ¢ogunlukla kadinlardan olugsmaktadir. Caligmalarin cogunlugu ABD (4 calisma; (Martz 2004,
Noyes ve ark. 2002, Templer 1971 Tolstikova ve ark. 2005) olmak iizere Almanya (Schiitte ve ark. 2016,
Mavrogiorgou ve ark. 2020), Israil (Hamama-Raz ve ark. 2016) ve Tiirkiye (Oker ve ark. 2021, Dursun ve ark.
2022) gibi farkl kiltiir 6zelliklerine sahip cesitli tilkelerde yirutilmusgtir. Caligmalar farkl ruhsal bozukluklar:
hedef almigtir: OKB (n=2), YAB (n=1), saglik kaygis1 (n=3), sosyal kayg:1 (n=1), depresyon (n=2), TSSB (n=3),
panik bozukluk (n=1), yeme bozuklugu (n=1), komplike yas (n=1), sizofreni (n=2). Aragtirmalara 6rneklem dahil
etme kriterleri agisindan bakildiginda, DSM-IV, DSM-5 veya ICD-10’ a gére ilgili ruhsal bozukluk kriterlerini
karsilama ya da ilgili 6l¢im araclarindan belirli bir puanin tzerinde puan alma gibi kriterlerin oldugu
gorilmugtiir.

Oliim Kaygisinin Psikopatoloji ile Iligkisi

Oliim kaygist ile farkli ruhsal bozukluklar arasindaki iliski degerlendirildiginde, ele alinan ¢aligmalarda genel
olarak olum kaygisi ile hedeflenen ruhsal bozukluklar arasinda pozitif yonde bir iligki oldugu gérulmektedir.
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Derleme caligmasina dahil edilen 17 aragtirmanin 16’sinda 6liim kaygis: diizeyi ile psikolojik bozukluk belirtileri
arasinda olumlu yénde anlaml iliski bulunmustur. Ornegin, YAB tanili bireylerin kontrol grubuna kiyasla daha
yiksek duzeyde 6lim kaygisi puanlarina sahip olduklari bulunmustur (Dursun ve ark. 2022). Benzer sekilde,
TSSB belirtileri ile 6lim kaygis1 arasindaki iligkinin incelendigi calismada, Israil’deki mevcut terér olaylarna
maruz kalan bireylerin TSSB belirtileri ve 6lum kaygisi diizeyleri arasinda olumlu yénde iligki gézlenmistir
(Hamama-Raz ve ark. 2016). Olim kaygisimin ruhsal bozukluk belirtileri ile iligkisine ek olarak, ruhsal
bozukluklar ile iligkili diger degiskenler arasinda olumlu yénde iligki oldugu gozlenmistir. Bir calismada, élum
kaygis1 ile genel OKB siddeti, genel sikint1 diizeyi, kullanilan toplam ilag sayis1 ve toplam hastaneye yatis sayis1
arasinda pozitif yénde bir iligki bulunmugtur (Menzies ve Dar-Nimrod 2016). Alan yazinda bulunan ¢aligmalarin
cogu psikopatoloji ile 6lim kaygisi arasinda anlaml bir iligki oldugunu gésterirken, derleme ¢aligmasina dahil
edilen sadece bir ¢caligmada 6lim kaygsi ile psikolojik durum arasinda anlaml bir iligki bulunmamigtir. Lowe ve
Harris (2019) tarafindan yiritilen ¢alismada, 6lum kaygis: ile sosyal fobi belirtileri arasinda anlamh bir iligki
bulunmazken, benlik saygis1 ve belirsizlife tahammiilsiizliigin sosyal kayg: belirtilerinin énemli yordayicilar
oldugu bulunmustur. Sonug olarak, klinik érneklemde yuriitillen ¢alismalar 6lim kaygis: ile ruhsal bozukluk
belirtileri arasinda pozitif yonde iligki oldugu dair giclii kanitlar saglamakla birlikte, sosyal fobi gibi baz1 ruhsal
bozukluklarda 6lim kaygisinin roliiniin daha iyi anlagilmas: i¢in daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyuldugunu
gostermektedir.

Olam kaygist biligsel, duygusal ve motivasyonel bilesenler icermektedir (Lehto ve ark. 2009). Mevcut sistematik
derleme ¢alismasina dahil edilen baz: ¢aligmalarda ruhsal bozukluklar ile 6lum kaygisi arasindaki iligki, 6lim
kaygisinin farkli bilegenleri agisindan incelenmigtir. Psikopatoloji ile iligkili olan 6lim kaygisinin duygusal
bilesenlerinden birinin yasamda anlam eksikligi duygusu oldugu séylenebilir. Noyes ve arkadaglar1 (2002)
tarafindan ¢élum korkusu ile saglik kaygis1 arasindaki iligki incelenmis ve saglik kaygis ile 6lim korkusu, anlam
kayb1 ve ayrilik korkusu arasinda yiiksek diizeyde iligki bulunmusgtur. Ayrica, 6liim korkusu ile yagamda anlam
kayb1 ve ayrilik kaygis1 arasinda anlaml iligki bulunmugtur. Benzer sekilde, Dursun ve arkadaglar (2022)
tarafindan yiritilen ¢aligmada, YAB tanili bireylerin saglikli érneklemden olusan kontrol grubuna kiyasla
yasamlarinda daha az anlam belirttikleri ve daha fazla anlam arayiginda olduklar: goralmistiir. Yiksek diizeyde
olum kaygisina yonelik miudahalelerde yasamda anlam eksikligi ve ayrilik kaygisinin degerlendirilmesi tedavinin
etkililigi acisindan énemli bulunmaktadir. Psikopatoloji ile iligkili olan 6lim kaygisinin biligsel bilegsenlerinden
biri ise 6lum kavramina yénelik uyumsuz digiince ve inanglar olabilir. Saglik kaygisi ile 6liim kaygis1 arasindaki
iligkinin incelendigi bagka bir calismada (James ve Wells 2002), Roma Katolik ve Ateist katiimcalardan olugan
orneklemde, 6lim ile ilgili olumsuz inanglar ve hastalik ve 6limiin nedenleri hakkinda batil inan¢larin saghk
kaygisi ile olumlu yonde iligkili oldugu bulunmustur. Oliim tizerine batil inanglarin ve olumsuz inanglarin
tanimlanmas: ve yeniden yapilandirilmas: yiiksek diizeyde 6lim kaygis: ve saglik kaygisi belirtilerinde azalmaya
neden olabilecegi belirtilmektedir. Ayrica, saglik kaygisi ve panik bozuklugu olan katilimcilarin depresyonu olan
ve saglikli kontrol grubundaki katiimailara kiyasla 6lim anindan daha fazla korktuklar: bulunmugtur (Schiitte
ve ark. 2016). Bu durumun olim siirecine iligkin olumsuz ya da gercek¢i olmayan digincelerden
kaynaklanabilecegi belirtilmektedir. Sonuglar, daha spesifik olarak anlam kaybi, ayrilik korkusu ya da 6lum
kavramina yonelik olumsuz inanglar gibi 6lum kaygisinin farkli bilesenlerinin ruhsal bozukluk belirtileri ile
iligkili olabilecegini gostermektedir. Oliim kaygisinin psikolojik bozukluklar ile iliskili 6ne ¢ikan bilesenlerinin
tanimlanmasi, yiksek diizeyde 6lum kaygisina yonelik etkili mtiidahaleler gelistirebilmek icin faydali olabilir.

Olam kaygis1 ile psikopatoloji arasindaki iliskide karstirici degiskenin rolini degerlendiren calismalar
incelendiginde, t¢unct bir degisken kontrol edikten sonra da o6lum kaygis: ile ruhsal bozukluk arasindaki
iligkinin devam ettigi gérillmektedir. Psikolojik bozukluklarin siddetini ya da 6liim kaygisi ile psikolojik durumlar
arasindaki iligkiyi etkileyebilecek degiskenlerden biri nevrotiklik gibi kisilik 6zelligi olabilir (Arndt ve ark. 2005).
Bu baglamda, nevrotiklik aragtirmalarda olas: karistirici degisken olarak degerlendirilebilmektedir. Derleme
caligmasina dahil edilen bir ¢calismada (Menzies ve ark. 2020), OKB ile 6lim kaygis1 diizeyleri arasinda pozitif
yonde anlaml bir iligki oldugu ve nevrotiklik kontrol edildikten sonra da iligkinin anlaml kaldigi géralmistur.
Bununla birlikte, depresyon, kaygi ve stres faktorleri kontrol edildikten sonra da élam kaygisi ile OKB belirtileri
arasindaki iligkinin korundugu gérilmistir. Bununla birlikte, benlik saygisi ve mitkemmeliyetcilik faktérleri
psikopatoloji aragtirmalarinda olas: karigtiricr degisken olarak degerlendirilebilmektedir. Le Marne ve Harris
(2016) tarafindan 6lim kaygisi, yeme tutumunda bozulma ve mitkemmeliyetgilik arasindaki iligkinin incelendigi
calisgmada 6lum kaygis: ile yeme tutumunda bozulma ve mikemmeliyetcilik arasinda iligki oldugu ve benlik
saygisi, yag ve milkemmeliyetcilik kontrol edildikten sonra da 6liim kaygisinin yeme tutumunda bozulma
belirtilerinin énemli bir yordayicisi olmaya devam ettigi bulunmustur. Psikopatoloji ile iligkili olabilecek ti¢tncii
bir degisken olarak sosyodemografik degiskenlerin etkisinin incelendigi bir ¢alismada ise yas, cinsiyet gibi
sosyodemografik bulgular ve sakatlikla ilgili degiskenler kontrol edildikten sonra da, élum kaygs: ile TSSB
belirtileri arasindaki iligkinin devam ettigi goralmistar (Martz 2004). Sonuglar, 6lim kaygisi ile psikopatoloji
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arasindaki iligkinin olasi karnigtiniar degiskenler kontrol edildikten sonra da 6énemli olmaya devam ettigini

gostermektedir.
Tablo 1. Derlemeye dahil edilen caligmalarin 6zellikleri
Calisma Ulke Orneklem Hedef Orneklem Oliim Kaygis1 Sonug
Ozellikleri Bozukluk | Grubu Olgiim Arac1
Templer ABD n=75 Depresyon | Emekli OKO Olim kaygist ile depresyon
(1971) (%38.7; bireyler belirtileri arasinda olumlu
Yag:51-92 yonde anlaml iligki
Yas ort.:69.7) bulunmustur.
Furer Kanada n=66 Panik DSM-1V’ e IAS Panik bozuklugu olan
ve ark. (%77.3 kadin; | bozukluk gore panik katihimalar, sosyal fobisi
(1997) Yas:bilgi yok bozukluk ve olan ve saglikli kontrol
Yas ort.:32.7) sosyal fobisi grubundaki katihmalardan
olan bireyler daha yiiksek diizeyde 6liim
ve saglikli kaygis1 bildirmislerdir.
kontrol grubu
Lowe ve Avustralya | n=591 Sosyal 18 yagindan OKO Olim kaygst ile sosyal
Harris (%75 kadin; kaygi buyitk ve kaygi belirtileri arasinda
(2000) yas:18-80 Avustralya’ da anlaml bir iligki
Yas ort.:38.12) ikamet eden bulunmamigtir. Ancak,
bireyler benlik saygisi ve
belirsizlige
tahammiilstizlik sosyal
kayginin 6nemli
yordayicilar olarak
bulunmustur.
Noyes ABD n=162 Saghk Saglik kaygis1 | FDS Saglik kaygis: olan
ve ark. (%72 kadin; kaygisi olan ve saghk bireylerde, saglik kaygisi
(2002) Yas:bilgi yok; kaygis1 olmayan bireylere kiyasla
Yas ort.:51.1) olmayan olum kaygis1 diizeyi
ayakta tedavi anlamb gekilde daha
goren hastalar yitksek bulunmusgtur.
James Ingiltere n=303 Saghk Ateist/agnosti | DBQ Olam kaygisinin saglik
ve Wells (%47.9 kadin; | kaygis1 k bir 0A0 kaygis: ile iligkili oldugu ve
(2002) Yas:18-79 topluluktan olumle ilgili olumsuz
Yas ort.:31.6 katilan Ateist inanglarin ve batil
6rneklemi ve inanglarin her iki grupta da
dini bir saglik kaygsi ile iligkili
topluluktaki oldugu bulunmustur.
Roma Katolik
Srneklemi
Martz ABD n=313 TSSB Omurilik OKO Oliam kaygisiin, omurilik
(2004) (%13.4 kadin; yaralanmasi yaralanmasi olan
Yas: 16-87 olan gaziler ve bireylerde travma sonrasi
Yas ort.: 50.7 sivillerden stres tepki diizeylerinin
olusan 6nemli bir yordayicisi
6rneklem oldugu bulunmustur.
Ayrica, sosyodemografik
degiskenler ve sakatlik ile
ilgili degiskenler kontrol
edildikten sonra da 6lim
kaygisinin TSSB belirtileri
ile iligkili oldugu
bulunmustur.
Tolstikova, | ABD n=84 Komplike Aragtirmaya OKO Sevilen birinin 6liimtunde
Fleming ve (%86 kadin; yas ve katilmadan en anlam bulamama ve 6lim
Chartier Yas: 22-82 travma az 6 ay 6nce kaygisinin hem travma
(2005) Yas ort.: 49.7 tepkileri yakim 6len hem komplike yas
bireyler semptomlarinda énemli rol
oynadig bulunmustur.
Schiitte ve | Almanya n=120 Saghk DSM-IV'e OCDE-F Saghk kaygis1 ve panik
ark. (2016) (%70 kadin; kaygist gore saghk bozuklugu olan bireyler,
Yas: bilgi yok kaygisi, panik depresyon hastalarina ve
Yas ort.: 44.2 bozukluk ve saglikh kontrol grubuna
depresyon kiyasla daha fazla 6lum
tanisi olan korkusu deneyimledikleri
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bireyler ve ve 6liimii daha az
saglikli kabullendiklerini
kontrol grubu bildirmiglerdir.
Hamama- Israil n=429 TSSB Israil'deki DAQ Oliam kaygisi, travma
Raz ve ark. (%70.9 kadin; mevcut terdr sonrasl semptom
(2016) Yas: 18-75 olaylarinin siddetinin énemli bir
Yas ort.: 35.5 sonuglarina yordayicisi olarak
maruz kalan bulunmustur.
bireyler
Le Marne Avustralya | n=164 Yeme Aragtirma, OKO Daha yiiksek diizeyde 6liim
ve Harris (%80.5 kadin; | bozuklugu | sosyal kaygisinin, daha yiitksek
(2016) Yas: 18-71 belirtileri medyada ve diizeyde yeme bozuklugu
Yas ort.: 33.6 Yeme ve Diyet belirtileri ile iligkili oldugu
Bozukluklar bulunmustur. Ayrica yas,
Merkezi web benlik saygis1 ve
sitesinde mitkemmeliyetcilik kontrol
tamtilmigtir edildikten sonra da éliim
ve kaygis1 ile yeme bozuklugu
aragtirmaya belirtileri arasindaki iligki
katilmak devam etmisgtir.
isteyen
kisilerin
gerekli 6l¢im
ara¢larim
online gekilde
doldurmalar1
istenmistir.
Menzies ve | Avustralya | n=171 OKB ADIS-5L i¢in C&LOKO Olim kaygisi puanlar ile
Dar- (%44.4 kadin; mevcut bir OKB siddeti, toplam
Nimrod Yas: bilgi yok OKB tam hastaneye yatig sayusi,
(2017) Yas ort.:bilgi kriterlerini kullanilan ilaclar ve
yok kargilayan anksiyete ile iligkili
katihmalar bozukluklarin komorbid
tanilar1 arasinda orta ile
yitksek korelasyon
bulunmustur.
Menzies ve | Avustralya | n=79 OKB ADIS-5L i¢in MFODS Daha yitksek diizeyde 6lim
ark. (2020) (%58.2 kadin; mevcut bir kaygisi, artan OKB
Yas:18-65 OKB tani semptom giddetinin
Yas ort.: 33.5 kriterlerini yordayicist oldugu ve daha
kargilayan ve yiksek diizeyde 6lim
tedavi kaygs1 olan bireylerin
arayisinda OKB' nin baglangicindan
olan 6nce daha fazla psikolojik
katihmalar bozukluk yasadig
bulunmustur.
Mavrogi- Almanya n=60 Depresyon | ICD-10'agsre | BOFRETTA Sizofreni ve depresyon
orgou ve (%48.3 kadin; | ve depresyon ve tanust olan katihmalarin
ark. (2020) Yas:18-72 sizofreni sizofreni ayn1 yag araligindaki
Yas ort.: 39.5 tanil bireyler saglikh kontrol grubuna
ve saglikh kiyasla daha yiiksek 6lim
kontrol grubu kaygis1 diizeyine sahip
olduklar: bulunmusgtur.
Oker ve Tirkiye ve | n=304 Depresyon | Norvegve OKO Olim kaygisi, her iki
ark. (2021) | Norveg (%87.9 kadin; | ve kaygi Turkiye'de grupta depresyon ve kayg:
Yas:18-35 belirtileri yasayan belirtileri ile iligkili oldugu
Yas ort.:bilgi psikoloji ve Tirk katihmalarin 6lim
yok lisans kaygis: diizeylerinin
dgrencileri Norvecli katihmalardan
daha yiiksek oldugu
bulunmustur.
Zhang ve Cin n=7678 TSSB Buaragtirma, | OKO Oliim kaygisinin TSSB
ark. (%88.5 kadin; COVID- 19 belirtilerinin anlamli bir
(2021) Yas: bilgi yok salginindan yordayicst oldugu
Yas ort.: 34.9 sonra bulunmustur.
gerceklestirile

n ¢evrimici bir
anket
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sonu¢larinin
kesitsel bir
caligmasi
olarak
tasarlanmigtir
Dursunve | Tirkiye n=69 YAB Psikiyatri OKO YAB tanis1 olan bireylerin
ark. (2022) (%65.2 kadin; klinigine olum kaygisi ve anlam
Yas:bilgi yok bagvuran YAB arayig1 puanlarinin YAB
Yas ort.:33.3 tanil bireyler tanist olmayan bireylere
ve saglikh kiyasla anlaml diizeyde
kontrol grubu daha yiiksek ve anlamin
varlig1 ve dayanikliik
konusunda daha digik
puanlara sahip olduklara
bulunmustur.
Laginerve | Turkiye n=104 Sizofreni Psikiyatri AK-OAO Sizofreni tanisi alan
ark. (2022) (%37.5 kadin; Klinigine bireylerin 6liim kaygisi
Yas:bilgi yok bagvuran ve diizeyinin kontrol grubuna
Yas ort.: bilgi DSM-5 kiyasla daha yiiksek oldugu
yok kriterlerine ve iglevsellik diizeyi yiiksek
gore sizofreni bireylerin 6liim kaygis
tamsi ile takip diizeyinin daha dugsiik
edilen bireyler oldugu bulunmustur.
ve saglikli
kontrol grubu

ADIS-5L: Anxiety and Related Disorders Interview Schedule for DSM-5, AK-OAO: Abdel-Khalek Oliim Anksiyetesi Olcegi, BOFRETTA: Boc-
hum Survey for Assessment of Attitude to Death and Death Anxiety Scale, C&LOKO: Collett-Lester Oliim Korkusu Ol¢egi, DBQ: Death
Beliefs Questionnaire, DSM-IV: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, fourth edition, DSM 5: Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders - Fifth Edition, FDS: Fear of Death Scale, IAS: Illness Attitude Scale, ICD-10: International Classification of
Diseases, Tenth Revision, MFODS: Multidimensional Fear of Death Scale, OKB: Obsesif-Kompulsif Bozukluk, OAO: Olim Algis1 Olcegi,
OCDE-F: Oliim ve Olmek ile Ilgili Cok Yénlii Degerlendirme Envanteri, OKO: Oliim Kaygis1 Olgegi, TSSB: Travma Sonrasi Stres Bozukluguy,
SIAS: Social Interaction Anxiety Scale, YAB: Yaygin Anksiyete Bozuklugu

Oliim Kaygis: $iddetinin Farkli Ruhsal Bozukluklarda Kargilagtirilmas:

Galigmalarin 6zellikleri degerlendirildiginde bazi caligmalarda farkli bir ruhsal bozukluk belirtileri olan
orneklemden olugan kontrol gruplarmin kullamildigy ve o6lim kaygisi dizeyinin psikolojik bozukluklarda
farklilagabildigi goriilmiistiir. Ornegin, Schiitte ve ark. (2016) tarafindan yapilan ¢alismada panik bozuklugu ve
saglik kaygis1 tanisi olan bireylerin, depresyon tanisi olan ve saglikli kontrol grubundaki bireylere kiyasla daha
fazla 6lum korkusu yagadiklar: ve daha az élumi kabullendikleri bulunmugtur. Benzer gekilde, panik bozuklugu
olan bireyler, sosyal fobi tanisi olan ve saglikli kontrol grubundaki bireylere kiyasla daha yitksek diizeyde 6lim
kaygis1 bildirmislerdir (Furer ve ark. 1997). Oliim kaygisinin énemli biligsel semptomlarindan biri oldugu bilinen
panik bozuklukta 6lium kaygis: duzeyinin diger bozukluklardan daha yiiksek olabilecegi gérilmektedir. Bununla
birlikte, sizofreni tamili bireylerin gerceklikle basa ¢ikabilmek icin inkari bir savunma arac olarak
kullanabildikleri ve psikotik inkarin 6lum gercekligini inkar etmelerine yol acabildigi diisiiniilmektedir (Keser
2018). Dolayisiyla, sizofreni tanili bireylerin 6lim gercegini inkar edebilmesi yiiksek diizeyde 6lum kaygisina
neden olabilir. Sizofreni ve 6lum kaygisi arasindaki iligkiye odaklanan sinirh sayidaki ¢aligmalardan biri
depresyon ve sizofreni tanisi olan bireylerin saglikli kontrol grubundaki bireylere kiyasla daha yiiksek dizeyde
olum kaygis1 deneyimlediklerini ve gizofreni tanisi olan bireylerin 6liime karsi olumsuz tutum sergileme
anlaminda en yiiksek degere sahip oldugunu gostermistir (Mavrogiorgou ve ark. 2020). Bu ¢aligmalarda, 6lim
kaygisinin hedeflenen ruhsal bozukluk belirtileri tzerindeki etkisi, farkli ruhsal bozukluk belirtilerine sahip
bireylerden olusan ve klinik olmayan kontrol gruplariyla kargilagtirilabilmistir. Elde edilen bulgular, 6lim kaygist
ve ruhsal bozuklar arasinda iligki oldugunu gostermekle birlikte, 6lum kaygis1 diizeyinin farkli ruhsal
bozukluklarda farkli duzeylerde goriilebilecegini gostermektedir.

Oliim Kaygisini Degerlendirmeye Yonelik Ol¢iim Araglar:

Caligmalarda kullanilan 6liim kaygisini degerlendirmeye yonelik 6lciim araglar1 incelendiginde, Templer Oliim
Kaygist Olgegi’ nin (Templer Death Anxiety Scale, DAS; Templer 1970) en sik kullanilan 6l¢iim araci oldugu
soylenebilir. Caligmalarin sekizinde (Templer 1971, Lowe ve Harris 2000, Martz 2004, Tolstikova ve ark. 2005,
Le Marne ve Harris 2016, Oker ve ark. 2021, Zhang ve ark. 2021, Dursun ve ark. 2022) OKO kullanilmistir. Bir
calismada sliim kaygisini 6lgmek icin Collett-Lester Oliim Korkusu Olcegi (The Collett-Lester Fear of Death
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Scale, CLFDS; Collett ve Lester 1969), bir calismada Cok Boyutlu Oliim Korkusu Olgegi (Multidimensional Fear
of Death Scale, MFODS; Hoelter 1979), bir ¢alismada Oliim Korkusu Olgegi (Fear of Death Scale, FDS; Noyes ve
ark. 2002), bir calismada Oliim ve Olmek ile Hgili Gok Yonlu Degerlendirme Envanteri (The Multidimensional
Orientation toward Dying and Death Inventory, MODDI; Wittkowski 1996), bir calismada Oliime Kars: Tutum
ve Olim Kaygis1 Olcegi’ nin Degerlendirilmesine Yénelik Bochum Anketi (Bochum Survey for Assessment of
Attitude to Death and Death Anxiety Scale, BOFRETTA; Grabler ve ark. 2018), bir caligmada Hastaliga Yonelik
Tutum Olcegi (Illness Attitudes Scale, IAS; Kellner 1986), bir calismada Oliim Kaygis1 Ol¢egi (The Death Anxiety
Scale, DAQ; Conte ve ark. 1982), bir calismada Abdel-Khalek Oliim Anksiyetesi Olgegi (Abdel-Khalek Death
Anxiety Scale, ADAS; Khalek 2004) bir ¢calismada Oliim Algis1 Olcegi (The Death Perspective Scale, DPS; Spilka
ve ark. 1977) ve Olim Inang¢lari Olcegi (The Death Beliefs Questionnaire DBQ; Wells ve Hackman 1993)
kullamilmigtir. Genel olarak bakildiginda, caligmalarda élim kaygisinin etkisini degerlendirmek icin cegitli
olgeklerin kullanildig: gérillmektedir.

Ulkemizde giivenirlik ve gegerlilik caligmalar1 yapilan sl¢eklerin ise, Oliim Kaygis: Olgegi (OKO, Sarikaya 2013),
Collett-Lester Oliim Korkusu Olgegi (C&LOKO, Zeyrek ve Lester 2008), Olim ve Olmek ile Ilgili Cok Yénli
Degerlendirme Envanteri (OCDE-F, Zorlu ve Uniibol 2018), Olim Algis1 Olcegi (OAO, Topuz 2013) ve Abdel-
Khalek Oliim Anksiyetesi Olgegi (AK-OAO, Aydogan ve ark. 2015) oldugu gérilmektedir. OKO, en yaygin olarak
kullanilan tek boyutlu 6z bildirim 6l¢ceklerinden biridir. Ol¢ek, 15 maddeden (6rn., ‘Ameliyat olmak zorunda
kalmak diisiincesi beni korkutur.’) olusmaktadir ve élum kaygisini degerlendiren olgekler arasindaki en kisa
olceklerden biridir. Cok boyutlu bir 6l¢ek olan C&LOKO, 32 maddeden (6rn. ‘Oliim ve 6lme hayatin kisalig:
yoniinden sizi ne kadar rahatsiz ediyor?’ olusmaktadir ve kendi 6liimiin, bagkalarinin élumi, kendi 6lim anin ve
bagkalariin 6liim ani olmak tizere 4 alt olcekten olusmaktadir. Oliim hakkinda bilgi, duygu ve diisiincelerin
ogrenilmesinde kullanilabilecek bir élcek olan OAQ ise 24 maddeden (6rn. ‘Oliim basarili olma miicadelesindeki
en kotu yenilgidir.”) olugsmaktadir ve 6lim kaygisinin bilegenleri olan alti boyut icermektedir: ac1 ¢ekme,
bilinmeyen, bagarisizlik, (ahirette) 6dullendirilme, cesaret ve bakmakla yikiimli olduklarin: terk etme. Arapca
ve Ingilizce olarak gelistirilen AK-OAQ, 20 maddeden (6rn. ‘Mezarlikta yiiriimek beni dehsete diisiiriir.”) ve 5 alt
boyuttan olugmaktadir: élimle iligkili gérsel uyaranlarin uyandirdigs korku, éliimiin beraberindeki fiziksel ve
ruhsal aciya iligkin korku, élumi hatirlatan diger durumlarla iligkili korku, 6limden sonrasina iligkin korku ve
6lme iginin kendisine yonelik korku. Son olarak, 41 maddeden (6rn. ‘Kendi limiim hakkinda diigtinmek
istemiyorum.’) olusan OCDEF-F, inkar, isyan, kabullenme ve korku olmak iizere 4 alt 6lcekten olusmaktadir.
Tiirkiye’ de ¢lum kaygisina yonelik aragtirmalarda kullanilabilecek farkli l¢im araglari oldugu ve olgeklerin
genellikle 6lim kaygisinin farkli bilegenlerini degerlendiren ¢ok boyutlu 6l¢cekler oldugu gériilmektedir.

Tartigsma

Bu derlemenin amaci, 6lim kaygis1 ile psikopatoloji arasindaki iligkiyi sistematik olarak incelemek ve 6lum
kaygisinin varhigini ve siddetini 6lgme yontemlerini tanmitmaktir. Bu dogrultuda élum kaygisi ve farkl ruhsal
bozukluklar ile iligkisine odaklanan ¢aligmalar degerlendirilmigtir. Dahil edilen 17 ¢aligmanin sonuglar1 genel
olarak, élim kaygisi ile bir¢ok ruhsal bozukluk arasinda olumlu bir iligki oldugunu géstermektedir. Ayrica 6liim
kaygisinin ruhsal bozukluklarin siddeti, toplam hastaneye yatig ve ila¢ kullanim sayis1 ve genel stres ile iligkili
oldugu séylenebilir. Bulgular, Iverach ve arkadaslarinin (2014) élum kaygisinin ruhsal bozukluklarin merkezinde
yer alan temel bir korku olabilecegi ve daha yiksek diizeyde 6liim kaygisinin daha siddetli ve karmagik depresyon,
OKB, sosyal fobi gibi ruh saghg sorunlar ile iligkili oldugu yonundeki argiimanlariyla tutarlidir. Benzer sekilde
Menzies ve arkadaglarinin (2019) farkli ruhsal bozukluk tanisi almig 200 katihma ile 6lum kaygisi ve
psikopatoloji arasindaki iligkiyi inceledikleri ¢caligmasinda, 6lum kaygisi duzeyi ile 12 farkh psikolojik bozukluk
belirti siddeti arasinda guglii bir iligki oldugu ve 6lum kaygisinin, ila¢ kullanim yag1, yagam boyu tani sayisi, daha
once hastaneye yatis, depresyon ve anksiyetenin gii¢lii bir yordayicis: oldugu bulunmugtur. Bununla birlikte,
psikolojik bozukluklar iizerinde etkili olabilecek olas: karigtiric1 degiskenlerin kontrol edilmesi dogru sonuglara
ulagabilmek agisindan énem tagimaktadir. Sistematik derlemeye dahil edilen ve olas: karnigtiric1 degiskenlerin
kontrol edildigi ¢aligmalarda genel olarak yas, cinsiyet, benlik saygisi, mitkemmeliyetcilik, nevrotiklik ve
baglanma stili gibi degiskenler kontrol edildikten sonra da élum kaygis: ile psikolojik bozukluk belirtileri
arasindaki iligkinin anlaml kaldigi gorilmektedir. Sonug olarak, élum kaygisinin ruh saghgi sorunlan ile
yakindan iligkili oldugu ve klinik uygulamalarda 6liim kaygisinin varlif ve siddetinin degerlendirilmesinin tedavi
etkililigi acisindan 6nemli oldugu diistnilmektedir. Elde edilen bulgular, 6lim kaygisinin belirli bir bozukluga
6zgu olmayan, bir¢cok farkli psikolojik durumda yer alan ortak belirtilerden biri oldugunu géstermesi nedeniyle
olum kaygisinin tanilar tistii yapisini destekler nitelikte oldugu séylenebilir.

Olim kaygisi ile psikolojik durumlar arasindaki olumlu iligkiyi gosteren ¢alismalarin yaninda, sadece bir
caligmada 6lum kaygis ile psikolojik durum arasinda anlaml bir iligki bulunmamigtir. Lowe ve Harris (2019)
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tarafindan yiratilen ¢alismada, sosyal fobi belirtilerinde olum kaygisi, benlik saygisi ve belirsizlige
tahammoilsiizligin rolii incelenmistir. Yapilan analizler sonucunda, 6lum kaygis: ile sosyal fobi belirtileri
arasinda benlik saygisi ve belirsizlige tahammiilsiizlitk kontrol edildikten sonra anlamh bir iligki bulunmazken,
benlik saygisi ve belirsizlige tahammilstzlagin sosyal kaygi belirtileri i¢cin énemli yordayicilar oldugu
bulunmusgtur. Diger bir yandan, alan yazinda 6lim kaygis: ve sosyal fobi belirtileri arasindaki iligkinin incelendigi
calismada, 6lumi hatirlatmanin sosyal kaygili bireylerde sosyal tehdide yonelik dikkat yanlhiligini ve sosyal
ortamlardan ka¢inmayi arttirdigr bilinmektedir (Finch ve ark 2016). Olamliltgii hatirlatan durumlarn 6lim
kaygisini arttirma potansiyeline sahip oldugu bilindigi i¢in, 6liim kaygis ile sosyal fobi belirtileri arasinda iligki
oldugu sonucuna ulagilmigtir. Bu durum, calisma i¢in se¢ilen katilimcilarin sosyal kayg: dizeylerinin 6liim kaygisi
ile sosyal kaygi bozuklugu belirtileri arasinda iligki goésterecek kadar yiiksek diizeyde olmamasindan
kaynaklanabilecegi belirtilmigstir. Elde edilen bulgular, élim kaygisinin yalmzca yiksek diuzeyde sosyal kayg:
belirtileri olan kigilerde énemli olabilecegini ve sosyal kaygi bozuklugunda 6lum kaygisinin roliiniin daha iyi
anlagilmasi i¢in mevcut ¢caligmanin klinik bir 6rneklem ile tekrarlanmasinin 6nemli oldugunu géstermektedir.

Derlemeye dahil edilen ¢aligmalar incelendiginde yiiksek diizeyde 6liim kaygisi ile psikolojik bozukluk belirtileri
arasinda olumlu yénde iligki olmas: ile birlikte, élum kaygisi dizeyinin farkli ruhsal bozukluklarda farkl
diizeylerde goriilebildigi dikkat cekmektedir. Yapilan ¢calismalarda panik bozuklugu olan bireylerin, depresyon ve
sosyal fobisi olan bireylere kiyasla daha yiiksek diizeyde 6lim kaygisi deneyimledikleri gézlenmistir. Panik
bozuklukta élum kaygisinin roluniin degerlendirildigi gecmis calismalar, siddetli panik ataklarda 6lim kaygisinin
6nemli bir semptom oldugu, panik bozuklugu olan ve élim korkusu deneyimleyen kisilerde panik atak siklig,
agorafobi gérillme olasihg1 ve kaginma davramglar: 6lim korkusu deneyimlemeyenlere kiyasla daha yiiksek
oldugu bilinmektedir (Craske ve ark. 2010, Gazarian ve ark. 2016). Sonug olarak, cesitli psikolojik bozukluk
belirtileri olan bireylerin 6liim kaygisi dizeyi klinik olmayan kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek olmakla
birlikte, 6liim kaygis1 diizeyinin farkl psikolojik bozukluklarda farkl diizeylerde rol oynayabilecegi séylenebilir.
Elde edilen bulgular, Terér Yénetimi Kurami'nin psikolojik bozukluklar ile 6lim kaygis1 arasindaki olumlu iligki
oldugu gorusini desteklemekle birlikte, 6liim kaygisi diizeyinin farkl psikolojik bozukluklarda karsilagtirilarak
incelenmesinin énemini géstermektedir. Béylece, panik bozukluk gibi 6liim kaygis1 diizeyi daha yitksek bulunan
psikolojik bozukluklarda ¢lum kaygisi1 kavraminin daha detayli incelenmesi ve ¢lum kaygisina yonelik
miidahalelerin tedavi programlarina dahil edilmesi hedeflenebilir.

Olim kaygisinin psikopatoloji ile iliskili bilegenlerini anlamak, 6liim kaygisina yénelik dogru miidahaleler
gelistirebilmek icin 6nemli faydalar saglayabilecegi diisiintilmektedir. Oliim kaygisinin psikopatoloji ile iligkili
olabilecek bilesenlerinden biri olan yasamda anlam eksikligi duygusu sistematik derlemeye dahil edilen bazi
caligmalarda degerlendirilmistir. Elde edilen bulgular, yagsamda anlam eksikligi ile YAB ve saglik kaygis arasinda
iligki oldugunu gostermektedir. Ayrica, élum kaygisi ile yasamda anlam eksikligi anlamli gekilde iligkili
bulunmustur (Noyes ve ark. 2002, Dursun ve ark. 2022). Bu bulgular, 6liim kaygis: ile yasamda anlam arasinda
negatif bir iligki oldugunu gésteren ge¢mis aragtirma bulgular ile tutarhdir (Sedei 1995, Zhang ve ark. 2019).
Terér Yonetimi Kuramina gore, insanlar 6lim kaygisi ile anlamli ve amagclarinin oldugu bir hayat ile bag edebilir.
Yakin iligkiler gelistirmek gibi anlam duygusunu arttiran davraniglarda bulunmak 6liim kaygisi ile islevsel sekilde
bag edebilmeyi saglar. Sonug olarak, 6lim kaygisina kars1 koruyucu kaynaklardan biri yagamda anlam olabilir ve
olum kaygisina yonelik midahalelerde yasamda anlamin arttirilmasina yonelik miidahalelerin hedeflenmesinin
faydali olabilecegi diisiiniilmektedir. Oliim kaygisinin psikopatoloji ile iligkili olabilecek bilesenlerinden digeri
oliime yonelik olumsuz diisince ve inanglar olabilir. Oliim hakkinda diisiince ve inanglarin degerlendirildigi
caligmalarda, kendi veya sevdiklerinin 6lumiine yonelik uyumsuz digiince ve batil inanglarin saglik kaygis: ve
panik bozukluk ile iligkili olabilecegi gérilmektedir (James ve Wells 2002, Schiitte ve ark. 2016). Bu bulgular
olum kaygisinin biligsel modelini desteklemektedir. Modele gére, 6lim hakkinda belirli diigiince ve inanglar
olimle ilgili korku ve kayg gibi olumsuz duygulara neden olabilir. Ornegin, 6limiin dogasi geregi ac1 ve 1stirap
icerecegi gibi olumsuz diigiinceler korku duygusuna neden olabilir. Bu duygular da kiginin psikolojik saghg
iizerinde olumsuz bir etkiye sahip olabilir ve ¢esitli psikopatolojik durumlarin gelismesine katkida bulunabilir.
Yiitksek dizeyde 6lum kaygisina yonelik mudahalelerde, 6liim ile ilgili yaygin olan uyumsuz diistince ve inanglar
yeniden yapilandirmak 6liim kaygis: ile daha iyi bag edilmesine yardima olabilir.

Calismaya dahil edilen arastirmalarn ABD, Avustralya, Israil, Tiirkiye gibi farkli iilkelerde ve kiiltiirlerde
yuritilen calismalar oldugu gérillmektedir. Calismalar farkl tilkelerde yuritiilse de élim kaygis: ve psikopatoloji
arasindaki iligkiye yonelik benzer sonuglar elde edilmigtir. Bununla birlikte, kiltirel farkliliklarin 6lim kaygisi
diizeyini ve psikopatoloji ile iligkisini etkileyebilecegi bilinmektedir. Kiibler-Ross (2002) kiiltiirlerin élum ifade
etme ve anlamlandirma gsekillerinde farklilik gosterdigini ve bazi kilttrlerin 6lum farkindaliginin ortaya
gikardigi olumsuz duygular ile daha etkili bas edebildigini belirtmistir. Mevcut derlemeye dahil edilen bir
caligmada (Oker ve ark. 2019) Norveg ve Tirkiye’de yagayan kadin psikoloji 6grencilerinin 6lum kaygis: diizeyleri
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ve olum kaygisi ile depresif ve kaygi belirtileri arasindaki iligki degerlendirilmistir. Her iki iilkede de élum
kaygisinin depresif ve kaygi belirtileriyle anlaml bir sekilde iligkili oldugu ve Dogu kiltiiriine daha yakin oldugu
varsayilan Tirk katihimcilarin 6lam kaygis: diizeyi ve depresif ve kaygi belirtilerinin Norvegli katilimcilara kiyasla
daha yitksek diizeyde oldugu bulunmugtur. Ancak alan yazinda 6lim kaygis: konusunda kiltiirel farkliliklarin
aragtinldigi siirh sayida calismada siklikla dogu kiltariintin bat kitltiirtine kiyasla 6liim kaygisi ile daha iyi bag
edebildigi belirtilmektedir (Ma-Kellams ve Blascovich 2012, Gire 2014). Bu bulgularin, Turk kadin psikoloji
ogrencilerinin 6liime yiikledikleri anlam ve 6lim ritiellerinin genel Tirk populasyonundan farkli olabilecegi,
iilkenin sosyoekonomik durumu gibi kiltiriin diger yonlerinin élum kaygis: ile daha fazla iligkili olabilecegi ya
da Turk katilimalarin Norvegli katihmailara kiyasla duygularini paylagmaya daha acik ve daha az savunmaa
olmalariyla aciklanabilecegi belirtilmektedir.

Oliim kaygisinin dogu-bat1 kiiltiirii farkliliklar1 diginda tilkeler arasi farklilagabilecek diger faktérlere de bagh
olabilecegi dusinilmektedir. Walter (2012) tarafindan yiiritilen ve élum kavraminin tlkeler ve kiltiirleraras:
incelendigi calisma, sehircilik, gog, bilisim teknolojisi, din, esitsizlik, savaglar ya da bireycilik/toplumculuk gibi
sosyolojik ve kiiltiirel faktérler 6lum kavraminin farkl toplumlarda farklh sekillerde goriilmesini etkileyebilecegi
belirtilmektedir. Ornegin, slmekte olan bireylerin kalan zamanlarini nasil gegirmek istediklerine karar verme ya
da ne zaman ve nasil 6leceklerini se¢gme haklarinin olmasi bireyci toplumlarda daha sik gérilmektedir. Diger bir
yandan, Islamiyet ya da Dogu Ortodoks Hristiyanlig1 gibi dinlerde cesedin yakilmasi onaylanmazken, 6liimden
sonraki yagam ile ilgili daha belirsiz inanglara sahip olan toplumlar bu duruma kars: koymamaktadir. Sonug
olarak, 6lum olgusuna bakig ve ¢lum ile bas edebilme gekli iilkelere ve kiiltiirlere gore degisebilmektedir. Bu
bulgular élum kaygus ile kiltiir arasindaki iligkiyi aciklayan Terér Yonetimi Kuramini desteklemektedir. Kurama
gore, kiltirel dinya gorigleri neyin degerli olduguna dair standartlar saglar ve bu standartlara uygun
yasayanlara sembolik bir liimsiizlitk duygusu saglayarak bireylerin 6lim kaygisi ile bag edebilmelerine yardima
olur. Dolayisiyla kiiltiirel farkliliklar liim kaygisi ile farkli sekilde bag edebilme ve sonug olarak 6lim kaygisinin
farkli duzeylerde deneyimlenmesi ile sonuglanabilir. Kiiltirel farkliliklar1 anlamak, yitksek diizeyde élum
kaygisina yonelik uygun miidahalelerin gelistirilmesi a¢isindan énemli oldugu diisiniilmektedir.

Ulkemizde 6liim kaygisi tizerine yapilan ¢alismalara bakildiginda ise, yash bireylerde, palyatif bakim hastalarinda
ve saglik profesyonellerinde 6liim kaygisinin aragtirildig: ve 6lum kaygisi ile dindarlik, kisilik 6zellikleri, benlik
saygisi gibi faktorler arasindaki iliskinin incelendigi caligmalar bulunmaktadir (Oztiirk ve ark. 2010, Inci ve Oz
2012, Yildiz ve Bulut 2017). Bununla beraber, 6liim kaygisi ve psikolojik durumlar arasindaki iliski, Ongider ve
Eyuboglu (2013) tarafindan yuriitilen bir ¢aligma ile incelenmigtir. Depresyon tanisi almig bireylerde 6lim
kaygisinin incelendigi caligmaya, depresif belirtiler nedeniyle psikiyatri poliklinigine bagvuran ve depresyon
tanisiyla tedavi goren 135 kisi katilmigtir. Elde edilen bulgular, depresyon puanlan arttik¢a 6lim kaygis
puanlarinin da arttig, depresyon diizeyi ile 6lim kaygis: diizeyi arasinda anlaml iligki oldugunu ve orta ve agir
depresyon gruplarindaki katihmclarin 6lum kaygisi diizeylerinin hafif depresyon diizeyi grubundaki
katilimclardan anlaml diizeyde daha yiiksek oldugu bulunmustur. Oliim kaygisinin farkl tlke ve kiiltirlerde
farkl duzeylerde gorilebilecegi goz énunde bulunduruldugunda, tlkemizde 6liim kaygisinin farkl psikolojik
durumlarda iligkisinin incelendigi daha fazla sayida ¢alismaya ihtiya¢ duyuldugu diisiiniilmektedir. Ulkemizde
olim kavramina yaklagim ve élamle nasil baga ¢ikildig: hakkinda bilgi sahibi olunmasi, yiiksek dizeyde 6lim
kaygisina yonelik uygun miidahalelerin geligtirilmesi icin faydal: olabilir.

Bu derlemeye dahil edilen ¢aligmalarda 6lim kaygisini degerlendirmeye yonelik en sik kullanilan 6l¢im aracinin
OKO oldugu gériilmektedir. Templer tarafindan 1970 yilinda gelistirilen ve 15 maddeden olusan tek boyutlu
olcek, olim kaygis1 arastirmalarinda en yaygin kullanilan 6l¢me araglarindan biridir. OKO’ nin 6lim kaygist
calismalarinin yaklagik %60’ inda kullanildigs bilinmektedir (Abdel-Khalek 2004). Diger bir yandan, ¢ok boyutlu
olum kaygist 6lgeklerinin, 6lim kaygisinin farkli yonlerini anlamada ve miidahale sonrasi 6lim kaygisindaki
degisiklikleri gozlemlemede faydali olabilecegi dugtnilmektedir. Bu ¢aligmaya 6lum kaygisinin 6z bildirim
6lgekleriyle degerlendirildigi caligmalar dahil edilmigtir. Ancak, 6lim kaygisi biling diizeyinde yasanabilecegi gibi
bilingdis1 diizeyde de yasanabilmektedir. Oz bildirim ol¢cekleri biling diizeyinde yasanmayan, kaginilan ya da
reddedilen ¢élim kaygisini yakalayamayabilir (Nia ve ark. 2016). Bu nedenle, 6lim kaygisinin biling dis1 diizeyde
de 6lciilmesi daha kapsaml bilgi saglayabilir. Ornegin, katilimcilarin 6lim ile ilgili olabilecek veya olmayabilecek
kelimelerin renklerini adlandirdig: 6lim temas ile ilgili Stroop Testi islem hizina dayali él¢iim araglarindan
biridir (Alvarez ve Rodriguez-Gonzalez 2016). Oliim kaygisini biling dis1 diizeyde degerlendiren diger bir 6l¢iim
araca katihmalarin 6lum hakkinda yazdiklarinin hesaplamali dilbilimsel analizleridir (Krippendorff ve Bock
2009). Bu baglamda, slum kaygis: ile ilgili konularda daha ayrintili degerlendirmeler icin ¢ok boyutlu 6lim
kaygis1 olceklerinin ve bilingdigi diizeyde 6lum kaygisini degerlendiren él¢gme ara¢larinin kullanilmasi ya da
tasarlanmasinin 6nemli oldugu séylenebilir.
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Oz bildirim olceklerinden farkli olarak, TYK' na dayanan ve kisinin kendi oliminin kagiilmazliginin
farkindah@ olarak tanmimlanabilecek 6limliligin belirginlestirilmesi (mortality salience) yontemi 6lim
kaygisinin psikopatoloji ile iligkisinin degerlendirildigi calismalarda kullanilabilmektedir. Olumliligin
belirginlestirilmesinde genellikle katilimcilara kendi élumleriyle ilgili, kontrol gruplarindaki katihmcilara ise
olim disinda konularla ilgili a¢ik uclu sorular sorulmaktadir. (Klackl ve Jonas 2019). Olimlilagin
belirginlestirilmesi paradigmasi, 6lum hakkinda yazma veya cenaze evini zihninde canlandirma gibi 6lum
biliglerini aktif hale getirmek i¢in tasarlanmig bir maniptlasyondur. TYK, slumliligiu hatirlatan durumlarin
olim kaygisini arttirma potansiyeline sahip oldugunu 6ne siirmektedir (Solomon ve ark. 1991). Bu nedenle,
olim kaygisi aragtirmalarinda o6lim ile ilgili digiince ve duygulann ortaya g¢ikarmak icin olimliligan
belirginlestirilmesi paradigmas: siklikla kullanilmigtir. Ornegin, Strachan ve arkadaglari (2007), élumi
hatirlatmanin 6riimcek fobisi olan bireylerde korku tepkilerini arttirip arttirmayacagini degerlendirmistir. Elde
edilen bulgular, kontrol grubuna kiyasla éliam farkindaliginin 6riimcek ile iligkili uyarana verilen kayg: tepkisini
ve orumcek resimlerine bakmaktan kacinma davraniglarini arttirdigini gstermistir. Bagka bir calismada, Finch
ve arkadaglar1 (2016), slumliligun belirginlestirilmesinin sosyal anksiyetede dikkat yanlihig: tizerindeki etkisini
incelemislerdir ve 6limi hatirlatmanin sosyal kaygili bireylerde kayg tepkilerini ve sosyal tehdide yonelik dikkat
yanlihgim arttirdign bulunmustur. Benzer sekilde, panik bozuklugu ya da somatik semptomlar ile iligkili
bozuklugu olan katilimailara 6lim kavramimi hatirlatmanin kiginin bedensel belirtilerini kontrol etmek i¢in
harcadigi zamani, belirtileri tehdit olarak algilamayi ve yakin zamanda doktor kontroline gitme niyetini
arttirdigy gorilmiistir (Menzies ve ark. 2020). Bu bulgular, élum kaygisinin farkli psikolojik durumlarda
nedensel roliini desteklemektedir. Mevcut sistematik derleme caligmasina dahil edilen ¢aligmalarda 6lum
kaygis1 ile psikopatoloji arasindaki iligki degerlendirilerek nedensellige iligkin sinirh sonuglar ¢ikarilabilirken,
olumlulagiin belirginligi tasarimi ruhsal bozukluklarda élum kaygisinin nedensel roliini incelemek agisindan
6nem tagimaktadir.

Oliam kaygisinin psikolojik durumlar ile iligkisi 6zellikle varolusgu terapinin merkezinde yer alan bir konu
olmustur. Varoluscu felsefenin kurucularindan biri olarak bilinen Heidegger (1962), élumin dogasina
odaklanmig ve 6lum hakkinda bilginin varolugu anlamaya yol a¢tigini, insamin élimlalaginiun farkindahig
varolug seklinden daha yiksek olana gegmeye yonelttigini dusunmusgtir. Heidegger, 6lum kaygisinin bireylerin
anlamli bir hayat yagamas: icin itici bir gii¢ saglamasiyla birlikte, korku ya da giivensiz hissetme nedeniyle lumi
inkar etmenin ya da 6lumle yizlesmekten kagimmanin insanlari otantik olmayan gsekilde yasamaya
yoneltebilecegini ve élimle yiizlesmenin élimin yol actign kaygidan uzaklagmaya izin verecegini diiginmustir.
Oliam kaygis: tizerine ¢ok sayida caligmasi olan varolusgu terapistlerden Yalom (2018) ise, hayat ve éliimiin
birbirine bagh oldugunu, élimin fizikselligi bizi yok etse de 6liim fikrinin bizi kurtardigini ve yanhs sekilde baga
cikilan 6liim kaygisinin psikopatoloji olarak séz edilen ¢ok ¢esitli isaretler, semptomlar ve karakter 6zellikleriyle
sonuglandigini séylemistir. Diger bir yandan, Loeser ve Bry (1960) élim korkusunun sadece ‘daha derin’
sorunlarin bir yansimas: degil, ayn1 zamanda kendi i¢inde kayginin temel bir kaynag oldugunu ve bircok
psikopatolojinin kékeninde yer aldigini belirtmisglerdir. Sistematik derlemeye dahil edilen ¢aligmalarin bulgular
da tutarh sekilde 6liim kaygisi ile psikolojik durumlar arasinda iligki oldugunu géstermistir. Bu bulgular, 6lim
kaygisinin birincil anksiyete kaynag olabilecegini ve farkli psikolojik durumlarla kendini gésterebilecegini
distindiirmektedir.

Olim kaygisinin ruh saghg durumlarindaki énemli roliine karsin, psikoterapide 6lim kaygisina yonelik
miudahalelere iligkin ¢aligmalarin olduk¢a sinirh oldugu gérillmektedir. Rycroft (2005), liimiin evrensel bir
insan kaygisi olmasina kargin, 6lim temasinin terapide tabu bir konu olmaya devam ettigini belirtmektedir.
Menzies ve arkadaglarina (2018) gore terapi seanslarinda élum kaygisinin ele alinmamas: durumunda, ruhsal
bozukluklar devam edebilir veya niiks edebilir. Daniganin genel semptomlarini azaltmak ve ruhsal sorunlarin
altinda yatan temel nedenlere midahale edebilmek i¢in 6lim kaygisinin psikoterapiye dahil edilmesi
onerilmektedir (Menzies ve Menzies 2020). Bu baglamda, mevcut sistematik derlemeden elde edilen bulgular,
olum kaygisina yonelik miidahalenin psikoterapinin énemli bir bilegeni olabilecegini diigindiirmektedir. Sonug
olarak, yiksek dizeyde 6lum kaygisina yonelik miidahaleleri iceren terapi el kitaplarimin genel belirtilerde
iyilesmeyi arttirabilecegi ve eg tanilarin gelisimini énleyebilecegi vurgulanmigtir (Furer ve Walker 2008, Iverach
ve ark. 2014). Oliim kaygisinin tedavisinde Varoluscu Psikoterapi (Yalom 1980), Maruz Birakma Terapisi (Furer
ve ark. 2007), Biligsel Davramig¢1 Terapi (Furer ve Walker 2008), Kabul ve Kararlilik Terapisi (Hayes ve Smith
2005), Anlam Odakli Terapi (Breitbart ve ark. 2010) gibi farkl terapi yaklagimlari énerilmis ve etkililigi
degerlendirilmigtir. Menzies ve arkadaglar1 (2018) tarafindan yiiritilen bir meta-analiz ¢alismasi, psikososyal
tedavilerin, kiiciik ila orta etki biyiiklagii ile 6liim kaygisinda 6nemli azalmalar sagladigini géstermistir. Oliim
kaygisina yonelik miidahalelere ihtiya¢ oldugu 6ne siirilse de mudahalelerin 6lum kaygis: tzerindeki etkisini
inceleyen aragtirmalarin olduk¢a sinirli sayida oldugu gorillmektedir. Gelecek ¢aligmalar i¢in, 6lum kaygisinin
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o6nemli bir rol oynayabilecegi psikolojik sorunlarin tedavisinde 6lum kaygisimi iyilestirmeyi amaclayan
miidahalelerin etkisinin aragtirilmas: 6nerilmektedir.

Oliim kaygisinin psikopatolojideki roliiniin degerlendirilmesi, ruhsal bozukluklarin merkezinde yiiksek diizeyde
olum kaygisi oldugu durumlarda, 6liim kaygisimi iyilestirmeye yonelik mudahaleler gelistirmek i¢in degerli bir
kaynak olabilecegi dugintlmektedir. Bununla birlikte, cesitli ruhsal bozukluklarda 6lim kaygisinin rolinii
sistematik olarak inceleyen ¢aligmalarin yetersiz oldugu goriilmektedir. Klinik psikolojide tanilar tstii siireclere
artan bir ilgi olmasina kargin, 6liim kaygis: ile psikopatoloji arasindaki iligkinin aragtirilmas: buyik 6lcude
bozukluga 6zgii olmustur (Menzies ve ark. 2018). Bildigimiz kadariyla, bu ¢alisma 6liim kaygisi ile farkli ruhsal
bozukluklar arasindaki iligkiye dair ilk sistematik derlemedir. Sadece bir derlemede olim kaygisi ile
hipokondriyazis ve tibbi olarak agiklanamayan semptomlar arasindaki iligki incelenmis ve pozitif bir iligki oldugu
bulunmustur (Aan de Stegge 2018). Ayrica, klinik olmayan érneklemde 6lim kaygisinin roliiniin sistematik
olarak arastirildig1 calismalar bulunmaktadir. Ornegin Soleimani ve arkadaslarinin (2020) kanser hastalarinda
olum kaygisini ve olusumunu etkileyen faktérleri sistematik bir derleme ve meta-analiz caligmasi ile inceledikleri
caligmalarinda, kanser hastalarinda 6lim kaygisinin orta diizeyde oldugunu ve cinsiyet, din, medeni durum ve
kanser tiriinden etkilendigini bulmuglardir. Mevcut calisma kapsaminda, 6lim kaygisimin farkli ruhsal
bozukluklar uizerindeki etkisinin sistematik olarak incelenmesi élum kaygisinin psikopatoloji tizerindeki roliine
iligkin daha fazla bilgi edinilmesine katkida bulunabilecegi dugiinulmektedir.

Sonuc

Yiiksek diizeyde 6lum kaygisinin, bircok psikolojik durumda rol oynayabildigi bilinmektedir. Bu derlemede, 6liim
kaygisinin farkli psikolojik bozukluklardaki rolii sistematik olarak incelenmis ve 6lim kaygisini degerlendirmek
icin kullanilan 8l¢tim araglar tanitilmigtir. Oliim kaygist ile psikolojik bozukluk belirti siddeti, hastaneye yats,
kullanilan psikiyatrik ila¢ sayis1 ve genel stres durumu arasinda olumlu yénde iligki oldugu bulunmugtur. Elde
edilen bulgular, élum kaygisinin bircok psikolojik bozuklugun gelisimi ya da devam etmesinde énemli bir risk
faktorii olabilecegini 6ne siren Terdr Yoénetimi Kuramini destekler nitelikte oldugu séylenebilir. Bununla
birlikte, 6lim kaygisi ile psikopatoloji arasindaki iligki hakkinda daha fazla bilgi edinmek i¢in élam kaygisi ve
psikolojik durumlar arasinda nedensellik iligkisi, yas, cinsiyet, kisilik 6zellikleri gibi degiskenlerin rolii ve kiiltiirel
farkhiliklar tzerine daha fazla aragtirmaya ihtiya¢ vardir. Ayrica, 6lim kaygisi biling disi dizeyde
deneyimlenebilecegi i¢cin Stroop Test ya da dilbilimsel analiz gibi bilin¢ dig1 6liim kaygisini degerlendiren 6l¢iim
arac¢lariin kullanildig: daha ¢ok sayida ¢alisma yiirutilmesi faydal olabilir. Diger bir yandan, 6lim kaygisi ile
ruhsal bozukluk belirtilerinin giddeti arasindaki olumlu iligki dusinuldiginde, ruh saghg miidahalelerinde
yiiksek diizeyde 6lim kaygisinin uygun bir hedef olabilecegi séylenebilir. Ancak yiiksek diizeyde 6liim kaygisinin
azaltilmasina yonelik sinirh sayida ¢aligma bulunmaktadir. Bu bulgular dogrultusunda, psikolojik belirtilerin
tekrarlayan semptomlarini iyilegtirmek, es tanilarin gelisimini 6nleyebilmek ve ruh saghginda kalia iyilesmeler
saglamak icin yiksek duzeyde deneyimlenen olim kaygisini hedef alan miudahalelere ihtiya¢ oldugu
distniilmektedir.
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