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0z Son vyillarda bilissel yanliliklarin obsesif kompulsif bozuklugun (OKB) etiyolojisindeki roliine iliskin pek ok bilissel model
gelistirilmistir. Bu modellerin bazilari, Gstbilislerin OKB'nin gelisimi ve siirmesindeki rolinii vurgulamaktadir. Ustbilislere iligkin
yanliliklar bellek, dikkat ve karar verme siirecleri gibi bilissel islevlere yonelik hatali yorumlamalari icermektedir. Biligsel gliven ve
karar verme stireglerine dair yanliliklarin daha kapsamli bir sekilde degerlendirilmesi, OKB'nin etiyolojisini anlamada 6nemli bir
katki saglayabilir, clinku bu faktorler obsesif-kompulsif dustince ve davranislarin ortaya ¢tkmasinda rol oynayan biligsel siireglerin
ve hatali disinme bigimlerinin temelini olusturabilmektedir. Bu arastirma kapsaminda, bellege ve bilislere giiveni ¢ok boyutlu
bir bicimde degerlendiren Bellek ve Bilise Gliven Olcegi (Nedeljkovic ve Kyrios, 2007) ile kararsizligi degerlendiren Frost Kararsizlik
Olgegi'nin (Frost ve Shows, 1993) Tirkceye uyarlanmasi ve psikometrik 6zelliklerinin incelenmesi hedeflenmistir. Aragtirmanin
orneklemini 18-66 yas araligindaki 410 yetiskin olusturmustur. Katiimcilar uyarlamasi yapilan olceklerin yani sira depresyon,
kaygl, OKB, obsesif bilisler ve ustbilisleri degerlendiren bir 6lgek setini doldurmustur. Dogrulayici faktér analizi, Bellek ve Bilise
Giiven Olcegi ve Frost Kararsizlik Olcegi'nin Tirkce versiyonlarinin faktér yapilarinin élceklerin orijinal formlarr ile drtistigi
gorilmistir. Bellek ve Bilise Giiven Olcegi; bellege gliven, karar verme becerilerine giiven, dikkat ve konsantrasyon becerilerine
giiven ve bilissel miilkemmeliyetcilik olmak tizere dort alt boyuta sahipken Frost Kararsizlik Olcegi tek boyutludur. Ayrica dlceklerin
yakinsak ve artisli gecerligine dair kanitlar elde edilmistir. i¢ tutarlilik analizleri Cronbach Alpha formiilii ile hesaplanmis, Bellek
ve Bilise Giiven Olcegi icin .96 ve Frost Kararsizlik Olcegi icin 92 bulunmustur. Bu bulgular Bellek ve Bilise Giiven Olcegi ve Frost
Kararsizlik Olgegi'nin Tiirkce formlarinin giivenilir ve gecerligine iliskin kanitlar bulunduguna isaret etmistir.

Abstract In recent years, various cognitive models have been developed underlying the role of cognitive biases in the etiology of obsessive-
compulsive disorder (OCD). Some of these models emphasize the role of metacognitions in the development and maintenance of
OCD. These metacognitive biases include interpretations related to cognitive functions such as memory, attention, and decision-
making. A more comprehensive evaluation of cognitive confidence and biases in the decision-making process may contribute
significantly to understanding the etiology of OCD, as these factors may constitute the foundation of the cognitive processes
and faulty thinking patterns that play a role in the emergence of obsessive-compulsive thoughts and behaviors. This study
aimed to adapt the Memory and Cognitive Confidence Scale (Nedeljkovic & Kyrios, 2007), which evaluates cognitive confidence
in a multidimensional way, and the Frost Indecisiveness Scale (Frost & Shows, 1993), which evaluates indecisiveness, to Turkish
and to examine their psychometric properties. The study sample consisted of 410 adults aged 18-66. Participants completed
a battery of self-report measures assessing depression, anxiety, OCD, obsessive beliefs, and metacognitions, as well as the
adapted scales. Confirmatory factor analysis demonstrated that the factor structure of the Turkish versions of the Memory and
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Cognitive Confidence Scale and Frost Indecisiveness Scale overlapped with the original versions. The Memory and Cognitive
Confidence Scale comprised four subscales: confidence in general memory, confidence in decision-making ability, confidence
in concentration abilities, and perfectionistic expectations of memory while the Frost Indecisiveness Scale was unidimensional.
Evidence was gathered for the convergent and incremental validity of the scales. Internal consistency coefficients, Cronbach’s
alpha, were .96 for the Memory and Cognitive Confidence Scale and .92 for the Frost Indecisiveness Scale. These findings indicate
that there is evidence for the reliability and validity of the Turkish forms of the Memory and Cognitive Confidence Scale and Frost
Indecisiveness Scale.

Obsesif-kompulsif bozukluk - bellek ve bilise giiven - Ustbilis - bilissel yanliliklar - kararsizlik

Obsessive-compulsive disorder - memory and cognitive confidence - metacognition - cognitive biases - indecisiveness

Obsessive-compulsive disorder (OCD) is characterized by repetitive thoughts, images, urges, and rituals (American Psychiatric
Association, 2013). The high prevalence of doubt and repetitive actions in OCD has led researchers to investigate whether
neuropsychological impairments accompany the disorder and could explain the negative outcomes in information processing,
decision-making, memory, and attention processes in individuals with OCD. While some studies have shown the presence of
neuropsychological impairment in OCD, others have pointed out that there is no impairment (Greisberg & McKay, 2003), and it
has been suggested that the inconsistency between different research findings may be due to the role of metacognition in OCD
(Rees & Anderson, 2013).

Metacognition can be defined as thinking, monitoring, and controlling one’s own cognitive processes (Flavell, 1979). Biases
related to metacognitions may play a role in the etiology of various psychopathologies, including OCD and generalized anxiety
disorder (Wells & Cartwright-Hatton, 2004). For example, interpretation biases underlie the cognitive models of OCD (Clark, 2004;
Rachman, 1997; Salkovskis, 1985). Individuals’ interpretations of their thoughts are related to metacognition, and biases in the
interpretations of thought processes indicate impairments in the metacognitive functions of individuals. Evaluations of one’s
own cognitive performance are also conceptualized as metacognition. Apart from the interpretations of one’s thoughts, possible
impairments in the evaluations of one’'s own memory, attention, and decision-making processes are also examples of impairments
in metacognition (Cartwright-Hatton & Wells, 1997; Yeung & Summerfield, 2012).

One of the metacognitive biases associated with OCD is a lack of confidence in cognitive performance. Studies have shown
that individuals diagnosed with OCD and those with subthreshold levels of obsessive-compulsive symptoms trust their memory
decisions less than healthy participants, even when the cognitive performance of the two groups is similar to one another (Foa
et al,, 1997; MacDonald et al., 1997; McNally & Kohlbeck, 1993). In addition, individuals with OCD exhibit biases in decision-making
and information processing (Frost et al,, 2011; Frost & Gross, 1993; Frost & Shows, 1993). Distrust in decision-making, memory,
and attentional processes has been implicated in perpetuating OCD (Fitzgerald et al., 2011; Fisher & Wells, 2008; Hermans et al.,
2008). Therefore, it is not surprising that etiological models of OCD increasingly focus on the role of metacognition in OCD (Rees
& Anderson, 2013).

Furthermore, recent research indicates that metacognitive therapy, which aims to reduce metacognitive biases, is an effective
treatment for individuals with OCD. In a study in which 25 participants diagnosed with OCD received 15 sessions of metacognitive
therapy, 74% of the participants showed a significant reduction in symptom levels (van der Heiden et al, 2016). In an active
controlled trial, 95 individuals with OCD received 12 sessions of group metacognitive therapy, while 125 individuals with OCD
participated in 12 sessions of group cognitive-behavioral therapy. The effectiveness of the therapy approaches in reducing
symptom levels was evaluated (Papageorgiou et al,, 2018). The findings revealed that after controlling for variables such as
age, gender, and the number of diagnoses, the group receiving metacognitive therapy made more progress than the cognitive-
behavioral therapy group. Also, while 86.3% of individuals in the metacognitive therapy group improved, the recovery rate in the
cognitive-behavioral therapy group was 64%. In another study, individuals diagnosed with OCD were compared with a healthy
control group in terms of metacognition. The results showed that individuals with OCD experienced a significantly higher number
of metacognitions regarding the uncontrollability of thoughts and the danger of uncontrollable thoughts compared with the
control group. In addition, individuals with OCD had lower levels of cognitive confidence compared with the healthy control group
(Kim et al., 2021).

Psikoloji Calismalari-Studies in Psychology, 46 (1): 1-21 LD T




Bellek ve Bilise Giiven ile Kararsizik £ Tiilek et al., 2026

Cartwright-Hatton and Wells (1997) developed the Metacognition Scale and presented the first findings on the relationship
between OCD symptoms and metacognitions. In the following years, there was a recognized need for a scale that could more
comprehensively assess the relationship between OCD symptoms and metacognitions (Nedeljkovic & Kyrios, 2007; Nedeljkovic
et al, 2009). Nedeljkovic and Kyrios (2007) argued that the cognitive confidence dimension in the Metacognition Scale should
be evaluated in a multi-dimensional manner. They suggested that cognitive confidence had four sub-dimensions, including
confidence in general memory, confidence in decision-making ability, confidence in concentration abilities, and perfectionistic
expectations of memory. However, a limited number of studies have been conducted on the measurement of indecision, which is
considered a metacognition and refers to biases in decision-making processes (Rassin et al., 2007). Indecisiveness plays a central
role in OCD, where pathological doubt is highly prevalent (Chamberlain et al,, 2005). The severity of doubt predicts the severity
of OCD and the response to pharmacotherapy or CBT (Samuels et al., 2017). In OCD, conditions involving uncertainty particularly
affect decision-making mechanisms negatively, resulting in indecisiveness (Pushkarskaya et al., 2016). Frost and Shows (1993)
developed the Frost Indecision Scale to measure indecision, and in the following years, the psychometric properties of the scale
were elaborated (Rassin et al., 2007).

This study aims to adapt the Memory and Cognitive Confidence Scale (Nedeljkovic & Kyrios, 2007) and the Frost Indecisiveness
Scale (Frost & Shows, 1993) into Turkish and examine their psychometric properties. Adapting these scales is crucial for their
relevance and effectiveness in Turkish-speaking populations, allowing for a more accurate evaluation of memory, cognitive
confidence, and indecisiveness. Furthermore, examining their psychometric properties will help ensure the scales’ reliability and
validity in this new cultural context.

Method

The data were obtained from 410 participants who were recruited through convenience sampling. The mean age of the
participants was 24.51 years (SD = 7.79). Participants completed a battery of scales, including the adapted scales [Memory and
Cognitive Confidence Scale (MACCS) and Frost Indecisiveness Scale (FIS)], Beck Depression Inventory (BDI), Beck Anxiety Inventory
(BAI), Vancouver Obsessive-Compulsive Inventory-Revised Form (VOCI), Metacognition Questionnaire-30 (MCQ-30), and Obsessive
Beliefs Questionnaire-44 (OBQ-44). The adapted scales underwent a process of forward and backward translation. After data
collection, the psychometric properties of the adapted scales were examined.

Results

A confirmatory factor analysis (CFA) was conducted to determine whether the original factor structures of the MACCS and FIS
were valid in the Turkish sample. The four-factor structure of the MACCS was tested, and the goodness-of-fit indices indicated the
need for modification for a better fit (y2/sd = 4.31, sd = 344, AGFI = .69, CFl = .90, NFI = .87, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA = .09, p < .001).
In order, item pairs 9 and 10, 8 and 13, 14 and 15, 1 and 3, 8 and 15 were correlated. With the addition of five modifications, the
model was found to fit the data well (x2/sd = 312, sd = 339, AGFI = .79, CFl = 94, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA = .07, p < .001).
The structure of the FIS was tested, and the goodness-of-fit indices suggested the need for modification for a better fit (y2/sd =
10.66, sd = 90, AGFI = .61, CFl = 74, NFI = 72, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA = 15, p < .007). Item pairs 13 and 14,10 and 11, 6 and 9, 3
and 8, 5 and 6, 2 and 3 were correlated sequentially. With the addition of six modifications, the model was found to fit the data
well (y2/sd =515, sd = 84, AGFI = .81, CFI = 90, NFI = .88, RMR = 11, SRMR = .08, RMSEA = 10, p < .001).

In order to evaluate the convergent validity of the MACCS and FIS, the correlations between the scales were examined. The
results showed that the MACCS and FIS positively correlated with BDI, BAI, VOCI, MCQ-30, and OBQ-44. To examine the incremental
validity of the MACCS, hierarchical regressions were conducted, and it was assessed whether OCD symptoms were predicted by the
MACCS after controlling for depression and anxiety levels. The results showed that the MACCS significantly predicted obsessive-
compulsive symptom severity after controlling for depression and anxiety (R2hange = .05, Fenange (1, 406) = 29.80, p < .001). To evaluate
the incremental validity of the FIS, we conducted a hierarchical regression analysis and examined whether the FIS predicted OCD
symptoms after controlling for levels of depression and anxiety. The results revealed that the FIS significantly predicted the level
of obsessive-compulsive symptoms, even after statistically controlling for depression and anxiety levels (R%hange = .07, Fehange(1, 406)
=39.79, p <.001). Finally, MACCS had an internal consistency coefficient of .96, and FIS had an internal consistency coefficient of .92.

Discussion

This study aimed to adapt the MACCS and FIS, which assess memory and cognitive confidence and indecisiveness related to
OCD, into Turkish and to evaluate their psychometric properties. Consistent with previous studies (Nedeljkovic et al., 2009), the
results showed that the MACCS had high correlations with obsessive beliefs. These findings suggest that in addition to cognitive
biases, metacognitive biases may also play a role in OCD. The results also showed that the MACCS predicted the severity of OCD
symptoms even when the effects of depression and anxiety were controlled. This finding indicates that the relationship between
memory, cognitive confidence, and OCD is significant, independent of the influence of depression and anxiety. Consistent with
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the previous studies, the results also revealed a strong correlation between indecisiveness and OCD symptom levels (Frost et al.,
2011; Frost & Gross, 1993; Frost & Shows, 1993). In addition, the relationship between indecisiveness and OCD symptom severity
was stronger than that between indecisiveness and anxiety. This suggests that although anxiety is a core emotion in OCD, the
disorder encompasses more complex emotional and cognitive structures. The results of the study indicate that indecisiveness
predicts OCD symptoms even after controlling for depression and anxiety levels.

In conclusion, inconsistent research findings in studies comparing individuals with OCD to healthy controls in terms of
neuropsychological characteristics suggest that the contribution of metacognitive biases to the etiology of OCD needs to be
examined in more detail. Investigating metacognitive variables may broaden our perspective in understanding a heterogeneous
disorder such as OCD. The FIS and the MACCS could help broaden our understanding of the role of metacognition in the etiology
of OCD. While several studies have reported a significant relationship between OCD symptoms and metacognitive biases such
as memory and cognitive confidence and indecisiveness, given the high prevalence of OCD in Turkiye, it is crucial to examine
whether these findings are replicated in the Turkish sample. This would not only contribute to the existing literature on OCD but
also help guide treatment approaches targeting metacognition.

Obsesif Kompulsif Bozukluk (OKB) tekrarlayan diisiince, goriintii ve diirtiileri iceren obsesyonlar ve bu obsesyonlarin
yarattigl rahatsizlik ya da olasi olumsuz sonuclari ortadan kaldirmak icin sergilenen kompulsiyonlarla karakterize bir
bozukluk olarak tanimlanmaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013). OKB'de yiiksek diizeyde siiphe ve yineleyici eylem-
lerin goriilmesi arastirmacilari, bozukluga noropsikolojik bozulmalarin eslik edip etmedigini incelemeye yoneltmistir.
Noropsikolojik bozulmalarin bilgi isleme, karar verme, bellek ve dikkat siireclerindeki olumsuz ¢iktilar agiklayabilecegi
diisiiniilmustiir. Yapilan arastirmalardan bazilari noropsikolojik bozulmalarin varligina isaret ederken bazi calismalar
herhangi bir bozulma olmadigini gstermistir (Abramovitch ve ark., 2013; Abramovitch ve Cooperman, 2015; Greisbherg
ve McKay, 2003; Kuelz ve ark., 2004). Farkli arastirma bulgulari arasindaki tutarsizigin ise iistbilislerin OKB'deki roliine
bagli olarak ortaya ¢ikmis olabilecegi diisiiniilmiistiir (Rees ve Anderson, 2013). OKB tanisi alan bireylerin kendi bilissel
performanslarinin daha diisiik olduguna inanmalari, buna bagli olarak kararsizlik yasamalari ve kendi bilissel beceri-
lerinden siiphe etmeleri iistbiligsel bozulmalara birer ornektir.

Shafran (1995), OKB'nin beraberinde getirdigi siiphe, kararsizlik gibi durumlar sebebiyle néropsikolojik test
sonuglarinin etkilenebilecegini ve var olmayan noropsikolojik bozulmalarin varmis gibi goriinebilecegini belirtmistir.
Bu sebeplerle OKB'li bireylerin test sonuglarinda gercek performansin gozlenmeyebilecegi, artan tepki siiresinin yanlis
tepkideki 1srarli tutum ve geribildirimi yapici olarak kullanamamaile iliskili olabilecegi belirtilmistir (Olley ve ark., 2007).
OKB tanisi almis bireyler ve kontrol grubu karsilastirildiginda gruplarin noropsikolojik testlerdeki dogru yanit miktarinda
bir fark olmadigI ancak OKB tanisi almis bireylerin test siiresinin hata yapmalarinin ardindan tepkilerini izleme ve
kontrol etme ¢abalari nedeniyle uzamaya basladigi fark edilmistir (Veale ve ark., 1996). OKB'li bireylerin ndoropsikolojik
test performanslarindaki bu farkliigin, kisilerin kendi belleklerine ve bilislerine giiven diizeylerindeki azalma ile iliskili
olabilecegi disiiniilmiistiir (Ouimet ve ark., 2019). Gegtigimiz 20 yilda yapilan calismalar, bu olasilikla iliskili olarak,
OKB tanisi almis bireylerin kendi bilissel performanslarina yonelik degerlendirmelerini yani iistbilisleri ele almaya
baslamistir. Bellek ve Bilise Giiven Olcegi ile Frost Kararsizlik Olcegi, OKB basta olmak iizere bircok psikopatolojiyle iliskili
olabilecek bilissel yanliliklari degerlendirmede uluslararasi alanda sik¢a kullanilan giivenilir ve gecerli araglardir. Bu
calisma kapsaminda bu yapilar bilindigi kadaryla ilk kez Tiirkgeye uyarlanarak kisilerin kendi bilissel performanslarini
degerlendirmeyi saglayacaktir.

Ustbilisler kisinin kendi bilissel siireclerini diisinmesi, izlemesi ve kontrol etmesi olarak tamimlanabilir (Flavell,
1979). Ustbilisler ile iliskili yanliliklar OKB ve yaygin anksiyete bozuklugu basta olmak iizere bircok psikopatolojinin
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etiyolojisinde rol oynayabilmektedir (Wells ve Cartwright-Hatton, 2004). OKB'ye iliskin bilissel modellerin temelinde
yorumlama yanliliklari yer almaktadir (Clark, 2004; Rachman, 1997; Salkovskis, 1985). Modellerin ise giderek iistbilise
odaklandigi ve OKB'nin diisiince iceriginin yorumlanmasindan etkilendigi goriilmektedir (Rees ve Anderson, 2013). OKB
tanisi almis bireyler istem disi bir diisiince, imge ya da diirtii deneyimlediklerinde (6rn., “Cocugumu oldiirebilirim”),
bu durumu olumsuz bir bicimde yorumlamakta (6rn., “Boyle bir seyin aklima gelmesi yapmam kadar kotiidiir”), yogun
bir rahatsizlik hissetmekte, bu hissi gidermek ve olasi olumsuz sonucu onlemek icin ise kompulsiyonlar sergilemek-
tedir. Wells (1997), bu yorumlama yanliliklarinin diisiincenin yorumlanmasina bagli oldugunu ve iistbilis gercevesinde
degerlendirilebilecegini belirtmistir. OKB'nin iistbilissel modeli belirtilerin ortaya ¢ikmasinda ve siirmesinde stbilisteki
bozulmalar veya yanliliklarin etkisi oldugunu ifade etmektedir (Wells, 1997). Bu durum sadece diisiincelerin yorum-
lanmasinda degil, kisinin kendi bilissel performansini, dikkatini, bellegini degerlendirmesini de icerebilir (Cartwright-
Harton ve Wells, 1997; Yeung ve Summerfield, 2012). Ozellikle kontrol etme belirtileri sergileyen OKB tanisi alan bireylerde
biligsel islevlere yonelik giivenin bozuldugu bilinmektedir (Hermans ve ark., 2008; Wells ve Papageorgiou, 1998). Buna
ek olarak OKB tanisi alan katiimcilarin kaygiyr da olumsuz yorumladiklar ve kontrol etmek icin daha fazla caba
harcadiklari bilinmektedir (Moritz ve ark., 2010). Bu bulgular OKB'de iisthilisi hedef alan miidahalelerin olasi yararlarinin
incelenmesini onemli kilmaktadir.

Ustbilisi temel alan miidahalelerde iki ayri diizeyde istbilissel degisim saglanmasi hedeflenmektedir. Bu diizeyler-
den biri, diisiincelerle nasililiski kuruldugu ve diistincelerin nasil deneyimlendigini, digeri ise kisinin diistinceleriyle ilgili
inanclarini icermektedir. iki diizeyin birbiriyle etkilesim icerisinde oldugu diisiiniilmiistiir. Bu terapi yaklasimindaki vurgu
bilissel davranis¢i miidahalelerden farklilasmaktadir. Ornegin, tepki 6nlemeli maruz birakma uygulamalarinda kapinin
kilitli olup olmadigiyla ilgili stiphe duyduktan sonra kontrol etme kompulsiyonunu sergilemek isteyen OKB tanisi almis
bir hastanin kontrol etme davranisi engellenir. Ustbilissel terapi yaklasiminda ise once dikkati kapinin kilitli olduguna
yoneltme, daha sonra ise bellekteki kapinin kilitlenip kilitlenmedigine iliskin stipheye odaklanmamayi hedefleme s6z
konusudur (Wells, 2021). Kisinin dikkat ve bellek siireclerinin farkinda olmasinin saglanmasinin, kontrol etme ile iligkili
belirtiler basta olmak iizere OKB tedavisinde yararli olacagi diisiiniilmektedir.

OKB tedavisinde iistbilissel terapi modeli ¢ercevesinde gerceklestirilen miidahalelerden olumlu sonuclar alindig
goriilmektedir (Fisher ve Wells, 2008). Bu alanda etkililigi inceleyen calismalar yiiritilmistir (Kim ve ark., 2027;
Papageorgiou ve ark., 2018; van der Heiden ve ark., 2016). 25 OKB tanisi alan bireyle yapilan bir calismada, 15 seanslik
ustbilissel terapi uygulamasi sonrasinda katiimcilarin %74'Uniin OKB belirti diizeyinde anlamli diizeyde iyilesmenin
goriildigii bulunmustur (van der Heiden ve ark., 2016). Baska bir calismada 95 OKB tanisi alan bireye 12 seans iistbiligsel
terapi, 125 OKB tanisi alan bireye ise 12 seans boyunca bilissel-davranis¢i terapi uygulanmis ve terapi yaklagimlarinin
etkililikleri degerlendirilmistir. Bulgular Ustbilissel terapi uygulanan grubun yas, cinsiyet, tani sayisi gibi degiskenler
kontrol edildikten sonra bilissel-davranis¢i terapi uygulanan gruptan daha fazla ilerleme kaydettigini ortaya koymus;
ustbiligsel terapi uygulanan kisilerin %86.3'linde iyilesme goriiliirken, bilissel-davranisci terapi grubunda iyilesme orani
%64 olmustur (Papageorgiou ve ark., 2018). OKB tanisi almis bireylerin ve saglikli kontrol grubunun istbilisler bakimin-
dan karsilastinldigi bir calismada, OKB tanisi almis bireylerin diisiincelerin kontrol edilemezligi ve diisiincelerin kontrol
edilemezliginin tehlikeli olusuna iliskin istbilisleri kontrol grubuna gore anlamli diizeyde daha fazla deneyimledigi
bulunmustur.

Alan yazindaki ¢calismalarin OKB ile iliskili olduguna isaret ettigi iistbilissel yanliliklardan biri bilissel performansa
giiven duymama olmustur. Yapilan arastirmalarda OKB tanili bireyler ve esik alti diizeyde obsesif-kompulsif belirtiler
gosteren kisilerin, bilissel performanslarinin saglikli katiimcilarla benzer oldugu durumlarda dahi bellek kararlarina
saglikli katilimailara kiyasla daha az giivendikleri goriilmiistiir (Foa ve ark., 1997; Kim ve ark., 2021; MacDonald ve ark.,
1997; McNally ve Kohlbeck, 1993). Ayrica, bilise giivendeki diisiikliigiin OKB belirti alt tiirleriyle yiiksek iliski gosterdigi
gorilmustiir (Kim ve ark., 2021). Ozellikle kontrol etme kompulsiyonlari sergileyen bireylerin bellege giiven diizeylerinin
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saglikli katiimcilara ve diger belirti alt tiirlerini sergileyen OKB tanisi alan bireylere kiyasla anlamli derecede diisiik
oldugu goriilmektedir (Muller ve Roberts, 2005). OKB tanisi alan bireylerde goriilen istbilissel yanliliklarin yalnizca
bellekle simirli olmayip dikkate giivensizligi de iceriyor olabilecegi vurgulanmistir (Hermans ve ark., 2003; Hermans
ve ark., 2008). Fitzgerald ve arkadaslar da (2011) yiiriittiikleri arastirmada, Hermans ve arkadaslari (2008) ile tutarli
olarak, dikkate ve odaklanmaya yonelik giivensizligin, OKB belirtilerini bellege olan giivensizlige gore daha siddetli bir
bicimde yordadigini bulmustur. Hauser ve arkadaslari (2017), OKB hastalarinda bellek disindaki bilissel alanlarda da
giivenin azaldigini belirterek, bu kisilerde Ustbilissel performansa yonelik genel bir bozulma olabilecegini vurgulamistir.
Nitekim Obsesif-Kompulsif Bilisleri Calisma Grubu (OKBCG; 1997) da bilissel becerilere yonelik giivensizligi bir inang alani
olarak belirlemistir. Cucchi ve arkadaslari (2012), OKB tanisi almis katilimcilarin panik bozukluk tanisi almis katiimcilar
ve saglikli katiimcilardan olusan gruplara kiyasla bilise giiven diizeylerinin diisiik oldugunu bulmus, diisiik bilise
giivenin patolojik siiphe ve kontrol etme davranisi ile iliskili olabilecegini belirtmistir. Bellege glivenmemenin kontrol
etme davranislarina, kontrol etme davranislarinin ise bellege giderek daha az giiven duymaya yol agiyor olabilecegi
belirtilmistir. Biitiin bulgular bir arada degerlendirildiginde OKB'de karar verme, bellek, dikkat gibi bilissel siireclerin
nasil yorumlandiginin, istem disi diisiincelere iliskin yorumlamalar kadar 6nemli olabilecegi goriilmektedir.

Kisinin karar verme siiregleri ve bilgi islemedeki yanliliklari ustbilisin icerisinde yer almakta olup kararsizlik
basliginda incelenmektedir (Frost ve ark., 2011). Kararsizlik kisinin gevresini ve diisiincelerini zihninde tutarli bigimde
organize edebilmesini engellemektedir (Rassin ve Muris, 2005a). Kararsizlik diizeyi yiiksek bireyler, karar verebilmek icin
daha fazla bilgiye ihtiya¢ duydugu gibi karar verdikten sonra dogru karari verip vermedikleri konusunda yogun bir siiphe
deneyimlemektedir (Reed, 1985). Kararsizligin, 6zellikle DSM-IV-TR'de OKB'nin bir alt tiirii oldugu kabul edilen biriktirme
tipi ve hala OKB'nin bir belirti alt tiirii oldugu kabul edilen kontrol etme ile iliskili oldugu diisiiniilmiistiir (Frost ve ark.,
2011; Frost ve Gross, 1993; Frost ve Shows, 1993).

Karar verme siireglerini dogrudan etkileyen kararsizigin ozellikle kontrol etme belirtileriyle iliskili oldugu bircok
calismada bulunmustur (Frost ve Shows, 1993; Gayton ve ark., 1994; Lawrence ve ark., 2006; Nielen ve ark., 2002; Rassin
ve Muris, 20053, Sachdev ve Malhi, 2005). OKB tanisi almis katiimcilarin birden fazla ¢6ziimii olan veya belirsizlik iceren
gorevlerde karar verme siirelerinin daha uzun oldugu, karar alma siireclerinde daha fazla bilgiye ihtiya¢ duyduklari ve
aldiklar karardan emin olmak istedikleri fark edilmistir (Banca ve ark., 2015; Foa ve ark., 2003). Bu durum, OKB tanisi
almis bireylerin karar verme siireglerinin kompleks bir isleyisi olabilecegini diisiindiirmektedir (Walh ve ark., 2008).
Ornegin, OKB'deki karar verme siirecini anlamak amaciyla yiiriitiilen bir norogériintiileme calismasinda, karar verme
gorevini yerine getiren katiimcilarin limbik ve paralimbik sistemlerinde aktivasyon artisi oldugu bulunmustur (Stern
ve ark., 2013). Arastirmacilar, bu alanlardaki aktivasyon artisinin diisiinme siirecine odaklanmayla ilgili oldugunu ve
kisilerin gorev sirasinda otobiyografik anilarini degerlendiriyor olabileceklerini belirtmislerdir. Ozellikle bellekle ilgili
yeniden degerlendirmelerin yapilmasi ve diisiinme lizerine diisiinme, kararsizigin istbilissel islevlerle iliskili olabile-
cegini gostermektedir. Bu bulgular bir arada degerlendirildiginde, kararsizligin OKB'deki roliiniin daha iyi anlasilmasi
amaciyla, istbilisle birlikte incelenmesinin 6nemli oldugunu gostermektedir.

Cartwright-Hatton ve Wells (1997), gelistirdikleri Ustbilis Olcegi sayesinde OKB belirtileri ile Ustbilisler arasindaki
iliskiye yonelik ilk bulgulari ortaya koymustur. Wells ve Cartwright-Hatton (2004) tarafindan 30 maddelik haline ulasan
Ustbilis Olcegi-30 Tiirkceye uyarlanmis ve OKB ile iliskisi Tiirkiye 6rnekleminde de goriilmiistiir (Tosun ve Irak, 2008).
ilerleyen yillarda OKB belirtileri ve farkli Uistbilis tiirleri arasindaki iliskileri daha kapsamli bir bicimde degerlendirecek,
cok boyutlu bir bellege ve bilise giiven 6lcegine ihtiya¢ duyuldugu diisiinilmeye baslanmistir (Nedeljkovic ve ark.,
2009; Nedeljkovic ve Kyrios, 2007). Nedeljkovic ve Kyrios (2007), Ustbilis Olcegi'ndeki bilise giiven boyutunun cok
boyutlu olarak degerlendirilmesi gerektigini savunmus ve Bellek ve Bilise Giiven Olcegi'ni (BBGO) olusturmustur. ilk
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incelemeler sonunda onerdikleri cok boyutlu bilise gliven modelinin genel hafizaya giiven, karar vermeye giiven, dikkat
ve konsantrasyon becerisine gliven ve milkemmel biligsel isleve sahip olunmasi gerektigine yonelik inanglar olmak
lizere dort alt boyutu icerdigi gortilmiistiir. Nedeljkovic ve arkadaslari, 2009 yilinda yaptiklari calismayla bu dort boyutlu
modele iliskin kanitlar genisletmeyi amaglamistir.

Ustbilis icerisinde degerlendirilen ve karar verme siireclerindeki yanliliklar ifade eden kararsizigin dlciilmesine
yonelik sinirli sayida calisma oldugu bilinmektedir (Rassin ve ark., 2007). Kararsizligin OKB ile iliskili bir kavram oldugu
bilinmekle birlikte, daha ziyade endiistri ve 6rgiit psikolojisi alanlarinda (6rn., karar alma siireclerindeki sorunlar ve
kariyer planlamadaki tutarsizliklar) arastirildigi goriilmektedir (Elaydi, 2006; Gati ve ark., 2011). Bu alanlarda gelistirilen
olceklerin psikopatolojilerde rol oynadigi diisiiniilen kararsizig1 degerlendirmedikleri goriilmektedir (Elaydi, 2006;
Kulcsar ve ark., 2020). Frost ve Shows'un (1993) gelistirdigi Frost Kararsizlik Olcegi (FKO) kararsizligin kaygi bozukluklari
ve OKB belirtileri ile iliskisini degerlendirmek amaciyla gelistirilmis olan tek 6l¢iim aracidir. Frost ve Show (1993) 6lcegi
gelistirmis ancak psikometrik ozelliklerini kapsamli olarak incelememistir. Rassin ve Muris (2005a, 2005b) FKO'niin
kararsizlig1 6l¢mede giivenilir bir 6lciim araci oldugunu vurgulamistir. ilerleyen yillarda yapilan calismalarla dlcegin
psikometrik 6zellikleri daha ayrintili bicimde degerlendirilmistir (Rassin ve ark., 2007).

BBGO (Nedeljkovic ve Kyrios, 2007) ve FKO (Frost ve Shows, 1993) uluslararasi alanyazinda OKB ile iliskili bilissel
yanliliklar degerlendirmede giivenilir araclar olarak one ¢ikmakta ve bu alandaki 6l¢me araci eksikligini gidermektedir.
Ancak bu olceklerin Tiirkceye uyarlanmasina yonelik bir calismanin bulunmamasi hem klinik uygulamalarda hem
de arastirmalarda kullanilabilecek Tiirkce ol¢iim araglarina duyulabilecek ihtiyaca isaret etmektedir. Bu baglamda,
calismamizin amaci, BBGO'niin ve FKO'niin Tiirkceye uyarlanmasi ve psikometrik 6zelliklerinin incelenmesidir. Bu
uyarlamanin, OKB belirtilerine eslik eden istbilissel stireclerin Tiirkce konusan orneklemlerde daha kapsamli bicimde
degerlendirilmesine olanak saglayarak, alan yazindaki 6nemli bir boslugu dolduracag diisiiniilmektedir.

Arastirma kapsaminda BBGO ve FKO'niin Tiirkce formlarinin, orijinal faktor yapilariyla yapisal olarak ne élclide
ortlstuigi dogrulayici faktor analizi ile test edilecektir. Yakinsak gecerlik kanitlar sunulacak, artisli gecerligi test edilecek
ve i¢ tutarlilik glivenirlikleri hesaplanacaktir. Calismanin hipotezleri ise asagida belirtildigi gibidir:

H1. BBGO ve FKO'niin alt faktorleri arasinda, ve her bir alt faktor ile BBGO ve FKO'niin toplam puani arasinda olciilen
yapilarla tutarli bir sekilde anlamli ve pozitif iliskiler bulunacaktir.

H2. BBGO ve FKO'niin yakinsak gecerlikleri incelendiginde, 6lcek puanlar depresyon, anksiyete, obsesif-kompulsif
belirtiler, Uisthilis ve obsesif inanislar ile pozitif yonde anlamli iligki gosterecektir.

H3. Artishi gecerlik baglaminda BBGO, obsesif kompulsif belirti diizeyini depresyon ve anksiyetenin otesinde yorda-
yacaktir.

H4. Artisli gecerlik baglaminda FKO, obsesif kompulsif belirti diizeyini depresyon ve anksiyetenin 6tesinde yorda-
yacaktir.

H5. BBGO ve FKO istatistiksel olarak kabul edilebilir i¢ tutarliiga sahip olacaktir.

Elverisli 6rnekleme yontemiyle Tiirkiye'de yasayan 18 ile 66 yaslari arasinda 416 katilimciya ulasiimistir. Olcek setini
tam olarak tamamlamayan veya depresyon, kaygi ve OKB disinda psikolojik bozukluk tanisi aldigini belirten alti kadin
katiimcr arastirmaya dahil edilmemistir. Boylelikle analizler 410 kisiden elde edilen verilerle yiiriitiilmiistiir. Katilim-
cllarin yas ortalamalari 24.51 (SS = 7.79) olarak bulunmustur. Katiimcilarin %80.49'unu kadinlar (n = 330), %18.53'iinii
ise erkekler (n = 76) olusturmus, katiimcilarin %0.98'i ise cinsiyetlerini belirtmek istememislerdir (n = 4). Katiimcilarin
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%5440 lisans 0grencisi (n = 223), %29.5'u lisans mezunu (n = 121), %11.5'u yiiksek lisans mezunu (n = 47), %4,6'sI
doktora mezunu (n = 19) oldugunu belirtmistir. Katiimcilarin 13'ii sadece major depresif bozukluk tanisi aldigini, 16'si
kaygi bozukluklanyla iliskili bir tani aldigini, licii OKB tanisi aldigini, ikisi hem OKB hem kaygi bozukluklanyla iliskili
bir tani aldigini ve 10'u hem major depresif bozukluk hem de kaygi bozukluklaryla iliskili bir tani aldigini belirtmistir.
Tani aldigini belirten 44 katilimar gikarilarak yiriitiilen analizler ile bu katiimcilar dahil edilerek yiiriitiilen analiz-
lerin birbirinden farklilasmadigi goriilmiistiir. Katiimci kaybi yasanmamasi amaciyla analizler 410 katilimci lizerinden
yuritulmistir.

Bu calisma kapsaminda uyarlamasi yapilacak olan BBGO, ilk kez Kyrios tarafindan 1998 tarihli calismasinda Bellege
Giiven (Confidence in Memory Scale) ismiyle olusturulmustur. 2007 yilinda ise, Nedeljkovic ve Kyrios tarafindan kisaltilip
revize edilerek Bellege ve Bilise Giiven (Memory and Cognitive Confidence Scale) adiyla son haline ulasmistir. Olcek 28
maddeden olugmaktadir. Besli likert biciminde derecelendirilmis dlcek dért alt boyuta sahiptir. Olcegin alt boyutlari
bellege giiven, karar verme becerilerine yonelik gliven, dikkat ve konsantre olma becerisine yonelik giiven ve bilissel
miikemmeliyetcilik olarak tanimlanmaktadir. Olcegin tamamina ait ic tutarlilik katsayisi, .92 olarak belirlenmistir. Test-
tekrar test giivenirligi ise .94 olarak bulunmustur. Alt boyutlar incelendiginde bellege giiven alt boyutunun 15 maddeden
olustugu, ic tutarlilik katsayisinin .93 oldugu ve test-tekrar test giivenirlik sonucunun .89 oldugu bulunmustur. karar
verme becerilerine yonelik giiven alt 6lgeginin bes maddeden olustugu, i¢ tutarlilik katsayisinin .85 oldugu ve test-
tekrar test giivenirliginin .92 oldugu bulunmustur. dikkat ve konsantre olma becerisine yonelik giiven alt 6lgeginin
dort maddeden olustugu, i¢ tutarlilik katsayisinin .82 oldugu ve test-tekrar test giivenirliginin .74 oldugu goriilmiistr.
Bilissel miikemmeliyetgilik alt 6lceginin ise dort maddeden olustugu, i¢ tutarlilik katsayisinin .79 oldugu, test-tekrar test
glivenirliginin .76 oldugu bulunmustur. Olcegin gecerlilik sonucunun ise, kabul edilebilir diizeyde oldugu belirtilmistir
(Nedeljkovic ve Kyrios, 2007). Olcegin Tiirkce formunun psikometrik 6zellikleri bu arastirma kapsaminda incelenecektir.

Karar verme siirecleriyle ilgili tutumu 6lgmeyi hedefleyen 15 maddelik bir dlgektir (Frost ve Shows, 1993; Steketee ve
ark., 2003). Olcegin dokuz maddesi negatif icerikliyken (6rn., “Bir seyi sectikten ya da bir karar verdikten sonra, siklikla
yanlis seyi sectigime ya da yanlis karari verdigime inanirnm”), alti maddesi pozitif iceriklidir (6rn., “Bir karar aldiktan
sonra o konuda endiselenmeyi birakirnim”). Olcek 5'li Likert tipi 6lceklenmekte olup pozitif maddeler ters kodlanmaktadir.
Olcegin orijinal formunun ic tutarliligi cesitli calismalarca degerlendirilmis ve ic tutarlilik katsayisinin .80 ile .90 arasinda
degistigi gozlemlenmistir (Frost ve Shows, 1993; Gayton ve ark., 1994; Rassin ve Muris, 2005a). Yiiksek puanlar karar
vermede yasanan zorluklari gostermektedir. Olcegin Tiirkce formunun psikometrik 6zellikleri bu arastirma kapsaminda

incelenecektir.

Beck ve arkadaslari (1961) tarafindan gelistirilen dlcek depresyon siddetini olcmektedir. Olcek 21 madde olup
maddeler dortlii olarak derecelendirilmistir (0-3). Olcekten alinabilecek en yiiksek puan 63 olup kesme noktasi 17 ve
iistli olarak belirlenmistir. Olcegin Tiirkce gecerlik ve giivenirlik calismasi Hisli (1989) tarafindan yapilmistir. Calismada
olcegin iki-yari giivenirlik katsayisi .74, i¢ tutarlilik katsayisi .90 olarak bulunmustur. Bu ¢alisma kapsaminda ise dlcegin
i¢ tutarlilik katsayisi .91 olarak bulunmustur.

Beck ve arkadaglari (1988) tarafindan gelistirilen 6lcek anksiyete siddetini 6lgmektedir. Olgek 21 madde olup
maddeler dortlii olarak derecelendirilmistir (0-3). Olcekten alinabilecek en yiiksek puan 63 olup 6lcek puanlarindaki
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ylikseklik kayginin siddetine isaret etmektedir. Olcegin Tiirkce gecerlik ve giivenirlik calismasini Ulusoy ve arkadaglar
(1998) yapmistir. Calismada 6lgegin ic tutarlilik katsayisi .93 olarak bulunmustur. Bu ¢alisma kapsaminda da olgegin i¢
tutarlilik katsayisinin .93 oldugu goriilmistiir.

Thordarson ve arkadaslarinin (2004) gelistirdigi VOKE, OKB'de siklikla goriilen alti semptom grubunun (bulasma/
kirlenme, kontrol etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru hissetme ve kararsizlik) siddetini degerlendirmektedir.
Olcek 55 maddeden olusmakta ve 5'li Likert tipinde derecelendirilmektedir. Olcekten alinan yiiksek puanlar obsesif-
kompulsif semptom siddetindeki artisa isaret etmektedir. Tiirkceye in6zii ve Yorulmaz (2013) tarafindan uyarlanan
olgegin i¢ tutarlilik katsayisi .96 olarak bulunmustur. Bu ¢alisma kapsaminda da ol¢egin i¢ tutarlilik katsayisinin .97
oldugu goriilmiistiir.

Olcek 1997 yilinda Cartwright-Hatton ve Wells tarafindan gelistirilmis olup 2004 yilinda 30 maddelik son halini
almistir. Olcegin olumlu inanclar, kontrol edilemezlik ve tehlike, bilissel giiven, diisiinceleri kontrol ihtiyaci ve bilissel
farkindalik alt boyutlarindan olustugu goriilmistiir. Her bir alt boyut alti maddeyi icermektedir. Olcek Tosun ve Irak
(2008) tarafindan Tiirkceye uyarlanmis ve psikometrik 6zellikleri incelenmistir. i¢ tutarlilik katsayisi .86 olarak bulun-
mustur. Bu ¢alisma kapsaminda ise 6lcegin i¢ tutarlilik katsayisinin .90 oldugu bulunmustur.

Obsesyon ve kompulsiyonlarin etiyolojisi ve siirdiiriilmesinde rol oynayan islevsel olmayan inanis alanlarini
inceleyen bir 6lcektir (OKBCG, 1997). Olcek iic faktore yiiklenen 44 maddeden olusmaktadir. Bu faktérler sorumluluk/
tehlike beklentisi, miikemmeliyetcilik/kesinlik, 6nem verme/diisiinceleri kontrol etmedir. Boysan ve arkadaslari (2010)
tarafindan Tiirkceye uyarlanan olgegin ic tutarlilik katsayisi .90, test-tekrar test giivenirligi ise .79 olarak bulunmustur.
Bu calisma kapsaminda ise i¢ tutarlilik katsayisi .97 olarak bulunmustur.

Katiimcilarin yas, cinsiyet, egitim durumu ve halihazirda psikolojik bozukluk tanisi alip almadiklarini 6§renmek
amaciyla olusturulmustur.

ilgili etik iznin Hacettepe Universitesi Etik Komisyonundan (Karar Tarihi: 10.01.2024, Sayu:
E-35853172-900-00002681418) alinmasinin ardindan, arastirmaya ceviri-geri ceviri basamagiyla baslanmistir. Ceviri asa-
masina gecilmeden once, dlcekleri olusturan yazarlardan gerekli izinler alinmistir. BBGO ve FKO, hem Tiirkceye hem
de ingilizceye hakim i klinik psikolog tarafindan ingilizceden Tiirkceye cevrilmistir. Cevrilmis maddeler, aragtirmacilar
tarafindan incelenerek orijinal maddelerle tekrar karsilastirilmistir. Alaninda uzman yargicilarin degerlendirmeleri ve
ortak kanilariyla ¢evrilmis secenekler arasindan orijinal maddelerdeki icerigi en iyi yansittigi duisiiniilen maddelere karar
verilmistir. Belirlenmis Tiirkce maddeler calismaya daha once katki sunmamis, ingilizce dil bilgisi iyi diizeyde olan iki
klinik psikolog tarafindan degerlendirilerek ingilizceye geri cevrilmis ve uyumsuzluk goriilen maddeler revize edilmistir.
ingilizce geri ceviriyi yapan klinik psikologlarin, arastirmadan bagimsiz olmalari ve 6lcegin orijinal maddelerini
bilmemelerine dikkat edilmistir. Veri toplama siireci ¢evrim ici yollarla yuritiilmus, katiimcilara bir iiniversite kam-
pusiindeki afisler, ders i¢i duyurular ve sosyal medya platformlari lizerinden paylasilan ¢evrim ici duyurular araciligiyla
ulasilmistir. Ders ici duyurular araciligiyla ulasilan iiniversite 6grencisi katilimcilara katilim sagladiklarinda dersten ek
puan alabilecekleri belirtilmistir. Katiimcilar, olgekleri Google Forms iizerinden doldurmustur. Bilgilendirilmis onam
formunu onaylayan kisiler calismaya katilmistir.
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Betimleyici istatistikler, olceklerden alinan puanlara iliskin ortalama, standart sapma ve i¢ tutarlilik katsayis
degerleri, yakinsak (convergent) gecerliginin degerlendirilmesi amaciyla gerceklestirilen korelasyonel analizler, artisli
gecerliginin degerlendirilmesi amaciyla yapilan hiyerarsik regresyon analizi ve giivenirlik analizleri icin, SPSS
22.0'dan yararlanilmistir. Dogrulayici faktor analizi (DFA) ise, Analysis of Moment Structures (AMOS) 24.0 kullanilarak

yuratulmustr.

Olcegin orijinal formundaki faktor yapilarinin Tiirkiye 6rnekleminde de gecerligini degerlendirmek amaciyla DFA

ylritilmistir. Olcek maddelerine iligkin faktér yiikleri

Tablo 1
BBGO'ye iliskin Faktor Yiikleri

Faktor ve
Maddeler

Bellege Giiven Faktorii

1. Hafizama genellikle az glivenirim.
2.Hafizamla ilgili siiphelerim var.

3.Hafizam zayiftir.

4 Hafizamdan asla emin degilimdir.

5 Hafiza testlerinde hig iyi degilimdir.

6 Sik sik hafizamin beni yanilttigini hissederim.
7. Davranislarla ilgili hafizama ¢ok az giivenirim.

8. islerin tamamlanip tamamlanmadigi konusunda
hafizamdan sik sik siiphe ederim.

9. Belirli bir isi nasil yaptigimi hatirlama becerime
cok az giivenirim.

10. Belirli durumlarda ne yaptigimi hatirlama
becerime ¢ok az giivenirim.

11. Hafizam zaman zaman beni yaniltabilir.

12. Kelimeler ve isimler konusunda hafizama ¢ok
az giivenirim.

13. islerin diizgiin yapilip yapiimadigi konusunda
siklikla hafizamdan siiphe ederim.

14. Bir seyleri hatirlamak icin o kadar ¢ok ugrasirim
ki sonunda her seyi unuturum.

15. Bir seyi gercekten yaptim mi yoksa hayal mi
ettim anlamakta zorlanirim.

Karar Verme Becerilerine Giiven Faktorii
16. Karar verme becerimle ilgili siiphelerim var.

17. Kararlarima ¢ok az giivenirim.

Faktor Yiikleri

Bellege Giiven

.85
92
93

93
.83
.90
77
T4

.80

.83

T4
.78

75

.68

48
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'de yer almaktadir.

Karar Verme Dikkat ve Biligsel
Becerilerine Giiven  Konsantre Olma Miikemmeliyetcilik
Becerilerine Giiven

.84
.87
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Faktor Yiikleri

Faktor ve Bellege Giiven Karar Verme Dikkat ve Biligsel
Maddeler Becerilerine Giiven  Konsantre Olma Miikemmeliyetgilik
Becerilerine Giiven

18. iyi kararlar aliyormus gibi hissetmiyorum. .87
19. Olay aninda karar vermekte zorlanirim. .76
20. Bir karar verdikten sonra ¢ok fazla siiphem olur. .82

Dikkat ve Konsantre Olma Becerisine Giiven
Faktorii

21. Dikkatim kolay dagilir. . 91
22. Odaklanma becerim zayiftir. 95

23. Bir isi tamamlayana kadar dikkatimi ona 92
odaklamakta zorluk yasarim.

24. Konsantrasyonumun zayif olmasi isleri etkili bir .82
sekilde planlamami engeller.

Bilissel Miikemmeliyetcilik Faktori

25. Kendime kiiguk isleri bile iyi yapabilmek igin .69
cok fazla baski uygularim.

26. isleri miikemmel bir gekilde yapmak .83
zorundayim.

27. Bir seyleri planlama seklimden %100 emin .88
olmaliyim.

28. Kararlarimdan %100 emin olmay1 beklerim. .83

BBGO'niin dort faktorlii yapisi test edilmis ve uyum indeksleri (x2/sd = 4.31, sd = 344, AGFI = .69, CFI = .90, NFI
= .87, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA = .09, p < .001) daha iyi bir uyum icin modelde modifikasyona gidilmesi gerektigini
gostermistir. Veri ile tam uyum saglamayan bu ilk modelde modifikasyon indekslerinin onerileri dogrultusunda sirasiyla
ayni faktorde yer alan cesitli maddeler arasina hata kovaryanslari eklenmistir. Oncelikli olarak 9. madde (“Belirli bir
isi nasil yaptigimi hatirlama becerime ¢ok az giivenirim”) ve 10. madde (“Belirli durumlarda ne yaptigimi hatirlama
becerime ¢ok az giivenirim”) incelenmis, her iki maddenin de kisilerin eylemlerine yonelik bellek performanslariyla ilgili
oldugu goriilmiistiir. Bu nedenle iki maddenin hatalari iliskilendirilmis ve modelde anlamli bir gelisme goriilmistiir (x2/
sd = 3.85, sd = 343, AGFI = .72, CFI = .91, NFI = .89, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA = .08, p < .001). Daha sonra 8. madde
(“Islerin tamamlanip tamamlanmadigi konusunda hafizamdan sik sik siiphe ederim”) ve 13. madde (“Islerin diizgiin
yapilip yapilmadigi konusunda siklikla hafizamdan siiphe ederim”) incelenmis, her iki maddenin de kisilerin isleri
yeterli bulma, tam yapma algilaryla ilgili oldugu belirlenmis ve hatalar iligkilendirilmistir. Hatalar iliskilendirildikten
sonra modelde anlamli bir iyilesme goriilmiistiir (x2/sd = 3.47, sd = 342, AGFI = .76, CFl = .92, NFI = .90, RMR = 14, SRMR
=.08, RMSEA = .08, p <.001). Model uyumunu iyilestirmeye yonelik bir diger dnerinin 14. madde (“Bir seyleri hatirlamak
icin o kadar ¢ok ugrasirim ki sonunda her seyi unuturum”) ve 15. maddenin (“Bir seyi gercekten yaptim mi yoksa hayal
mi ettim anlamakta zorlanirim”) hatalarinin iliskilendirilmesi oldugu goriilmiis, her iki madenin de bellege giivenle
iliskili oldugu goriildiigiinden maddelerin hatalar iligkilendirilmis ve boylelikle modelde anlamli bir iyilesme oldugu
goriilmiistiir (y2/sd = 3.31, sd = 341, AGFI = .78, CFI = .93, RMR = .14, SRMR = .08, RMSEA = .08, p < .001). Bir diger oneri 1.
madde (“Hafizama genellikle az giivenirim”) ve 3. madde (“Hafizam zayiftir”) arasindaki hatalarin iliskilendirilmesine
yonelik olmus, bellege giivene iliskin iki maddenin hatalan iliskilendirilmis ve boylelikle daha iyi bir model uyumu
elde edilmistir (x2/sd = 319, sd = 340, AGFI = .79, CFI = .93, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA = .07, p < .001). Son olarak 8.
madde (“islerin tamamlanip tamamlanmadigi konusunda hafizamdan sik sik siiphe ederim”) ve 15. madde (“Bir seyi
gercekten yaptim mi yoksa hayal mi ettim anlamakta zorlanirim”) arasindaki hatalarin iliskilendirilmesi onerilmistir.
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DFA tamamlandiktan sonra, BBGO'niin alt boyutlari arasindaki iliskileri incelemek amaciyla tanimlayici istatistikler
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ve Pearson korelasyon analizi yiiriitilmustiir. Korelasyonlara iligkin bilgiler

Tablo 2

Olceklere iligkin Betimleyici istatistikler ve Korelasyon Degerleri

Degiskenler

1.BDE
2.BAE

3VOKE
4.0B0-30
5.0iA-44
6.8BGO
7.BBGO-BG
8.BBGO-KVBG
9.BBGO-DKBG
10.8BGO-BM
1.FKO

Ort.

13.65
14.75
49.90
66.67
136.28
72.04
34.49
1314
12.25
1217

45.58

SS

9.7
11.83
37.78
14.93
51.97
24.84
15.53
5.69
513
4.65

1243

Cronbach 1
a

91
93
97
90
97
96

96
92
95
.88
92

2

68"

3

4T
49

48 oy 51
48 46" 4
62" 63" 45
I 67"

54"

37*
29%
26%
.55%
31*

90*

.52*
40*
51*
.57*
.54*
3%
46*

o4

Her iki maddenin de bir eylemin gerceklesmesine yonelik bellek izindeki siiphe ile iliskili oldugu goriilmektedir. Hatalar
iliskilendirilmis ve modelin uyumu artinlmistir (x2/sd = 312, sd = 339, AGFI = .79, CFl = .94, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA

"de sunulmustur.

48*
.30%
.36*
45%
.39*
T7*
.56*
.56*

42*
42*
.53*
.56*
3%

.58

.29%
.52%
46*

n

.53*
.39%
4T*
S51*
46*

.64*

40*
.82*
.59*

46*

Tiilek et al., 2026

Not."p < .01, BDE: Beck Depresyon Envanteri, BAE: Beck Anksiyete Envanteri, VOKE: Vancouver Obsesif Kompulsif Envanteri, UB0-30: Ustbilis Olcegi-30, OiA-44:
Obsesif inanclar Anketi-44, BBGO: Bellek ve Bilise Giiven Olcegi, BBGO-BG: BBGO Bellege Giiven Alt Olcegi, BBGO-KVBG: BBGO Karar Verme Becerilerine Giiven
Alt Olcegi, BBGO-DKBG: BBGO Dikkat ve Konsantre Olma Becerilerine Giiven Alt Olcegi, BBGO-BM: BBGO Bilissel Miikemmeliyetcilik Alt Olcegi, FKO: Frost
Kararsizlik Olcegi.

BBGO'niin alt boyutlari arasinda ve alt boyutlarla dlcek toplam puani arasinda beklenen yonde ve anlamli iligkiler
gozlenmistir. Bu bulgu, olcegin faktor yapisinin kuramsal temellere uygun bicimde orgiitlendigini destekler niteliktedir.

Dolayisiyla H1'in desteklendigi goriilmektedir.

Olgegin orijinal formundaki faktor yapilarinin Tiirkiye 6rnekleminde de gecerligini degerlendirmek amaciyla DFA
yliritilmistir. Olcek maddelerine iliskin faktor yiikleri

Tablo 3

FKO'ye iliskin Faktor Yiikleri

Faktor ve Maddeler

1. Karar vermeyi ertelemeye caligirim.

2. Her zaman tam olarak ne istedigimi bilirim. *

3. Karar vermek benim igin kolaydir.

4. Bos zamanlarimi planlamakta zorlanirim.

5. Karar verecek konumda olmaktan hoslanirim. *

'de yer almaktadir.

6. Bir kez karar verdikten sonra, bunun iyi bir karar olduguna epeyce giivenirim. *

7. Genellikle bir meniiden siparis verirken ne alacagima karar vermekte zorlanirim.

8. Genellikle hizli karar veririm. *

9. Bir karar aldiktan sonra o konuda endiselenmeyi birakirim.
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Faktor Yiikleri
Faktor ve Maddeler Kararsizlik
10. Bir karar vermem gerektiginde kaygilanirim. 73
11. Sik sik yanlis karari vermekten endise ederim. .80

12. Bir seyi sectikten ya da bir karar verdikten sonra, siklikla yanlis seyi sectigime ya da yanlis karari verdigime .79

inanirim.
13. ilk olarak ne yapmam gerektigine karar veremedigim icin islerimi zamaninda tamamlayamam. .66
14. En 6nemli gorevin hangisi olduguna karar veremedigim icin islerimi tamamlamakta zorlanirim. .67
15. Onemsiz konularla ilgili kararlari almak bile cok zamanimi aliyor. .76

Not. 2,3, 5, 6, 8 ve 9. maddeler ters olarak kodlanmaktadir.

FKO'niin tek faktorlii yapisi test edilmis ve uyum indeksleri daha iyi bir uyum icin modelde modifikasyona gidilmesi
gerektigini gostermistir (y2/sd = 10.66, sd = 90, AGFI = .61, CFI = .74, NFI = .72, RMR = 14, SRMR = .08, RMSEA = 15, p <.001).
Veriile tam uyum saglamayan bu ilk modelde modifikasyon indekslerinin onerileri dogrultusunda sirasiyla ayni faktorde
yer alan cesitli maddeler arasina hata kovaryanslari eklenmistir. Oncelikli olarak 13. madde (“ilk olarak ne yapmam
gerektigine karar veremedigim icin islerimi zamaninda tamamlayamam”) ve 14. madde (“En énemli g6revin hangisi
olduguna karar veremedigim icin islerimi tamamlamakta zorlanirim”) incelenmistir. Maddelerin planlamada giicliigii
baglaminda ortlisme gosterdigi goriilmektedir. Bundan dolayi hatalar iliskilendirilmis ve modelde anlamli bir gelisme
goriilmiistiir (y2/sd = 8.07, sd = 89, AGFI = .67, CFI = .81, NFI = .79, RMR = 13, SRMR = .08, RMSEA = 13, p < .001). Bir sonraki
oneri 10. madde (“Bir karar vermem gerektiginde kaygilanirim”) ve 11. madde (“Sik sik yanlis karari vermekten endise
ederim”) arasindaki hatalarin iliskisi icin dikkate alinmistir. Her iki madde de kisilerin yanlis kararlarla ilgili endisesini
olgmektedir. Hatalar iliskilendirildikten sonra modelde anlamli bir iyilesme goriilmistiir (x2/sd = 7,16, sd = 88, AGFI
=.69, CFI = .84, NFI = .82, RMR = .12, SRMR = .08, RMSEA = 12, p < .001). Modeli iyilestirmek igin 6. madde (“Bir kez karar
verdikten sonra, bunun iyi bir karar olduguna epeyce giivenirim”) ve 9. maddenin (“Bir karar aldiktan sonra o konuda
endiselenmeyi birakirim”) hatalarinin iliskilendirilmesi dnerilmistir. Her iki madde de karar verme sonrasindaki kaygiyi
olgmeye yoneliktir. Boylelikle modelde anlamli bir iyilesme olmaya devam etmistir (y2/sd = 6.58, sd = 87, AGFI = .73,
CFl = .86, NFI = .83 RMR = 12, SRMR = .08, RMSEA = 12, p < .001). Bir diger oneri 3. madde (“Karar vermek benim igin
kolaydir”) ve 8. madde (“Genellikle hizli karar veririm”) arasindaki hatalarin iliskilendirilmesidir. Her iki madde de karar
verme siireclerindeki hiza yonelik goriinmektedir. Hatalarin iliskilendirilmesiyle model daha iyi bir uyum saglamistir
(x2/sd = 5.89, sd = 86, AGFI = .77, CFI = .87, NFI = .85, RMR = 11, SRMR = .08, RMSEA = 11, p < .001). Besinci madde (“Karar
verecek konumda olmaktan hoslaninm”) ve 6. madde (“Bir kez karar verdikten sonra, bunun iyi bir karar olduguna
epeyce giivenirim”) arasindaki hatalarin iligkilendirilmesi 6nerilmistir. Karar verme siirecleriyle ilgili olumlu tutumlar
olgen ilgili maddeler arasindaki hatalar iliskilendirilmis ve modelin uyumu artinlmistir (y2/sd = 5.49, sd =85, AGFI = .80,
CFI = .89, NFI = .87, RMR = 11, SRMR = .08, RMSEA = 11, p < .001). Son olarak 2. madde (“Her zaman tam olarak ne istedigimi
bilirim") ve 3. madde (“Karar vermek benim igin kolaydir”) arasindaki hatalarin iliskilendirilmesi 6nerilmistir. Her iki
madde de karar verme siirecinin basit olduguna yonelik tutumu icermektedir. Hatalarin iliskilendirilmesiyle modelin
daha iyi bir uyum sagladigi goriilmistiir (x2/sd = 5.15, sd = 84, AGFI = .81, CFI = .90, NFI = .88, RMR = 11, SRMR = .08, RMSEA
= 10, p < .001).

BBGO'niin ve FKO'niin yakinsak gecerliginin degerlendirilmesi amaciyla BDE, BAE, VOKE, UB0O-30 ve OiA-44'ten alinan
puanlarin BBGO ve FKQ ile aralarindaki korelasyonlar degerlendirilmistir. ilgili degerler ve 6lceklerden alinan puanlara
iliskin betimleyici istatistikler 'de yer almaktadir. Analiz sonuglar H2'nin desteklendigini gostermektedir. Bek-
lentilerle tutarli olarak pozitif yonde anlamli iliskiler bulunmus, sonuglarin olcegin yakinsak gecerligini destekledigi
gorilmustir.
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Bellek ve bilissel becerilere giivenin depresyon ve anksiyete diizeyi kontrol edildikten sonra obsesif-kompulsif
belirtileri yordayip yordamadigini belirlemek amaciyla hiyerarsik regresyon analizi yuriitiilmistiir. Regresyon modeline
birinci basamakta depresyon ve anksiyete diizeyi, ikinci basamakta ise bellek ve bilissel becerilere giiven diizeyi
yordayici degisken olarak girilmis, obsesif-kompulsif belirti diizeyi ise analize yordanan degisken olarak dahil edilmistir.

Analiz sonuglan "te yer almaktadir.

Tablo 4
VOKE Toplam Puanina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi Sonuclari

Adim Degisken R? B t F

1 .27 75.92*
BDE 24 4.20*
BAE 32 5.58*

2 .32 64.13*
BBGO 26 5.46*

Not. *p < .001, BDE: Beck Depresyon Envanteri, BAE: Beck Anksiyete Envanteri, VOKE: Vancouver Obsesif Kompulsif Envanteri, BBGO: Bellek ve Bilige Giiven
Olcegi
Analiz sonuglarina gore bellek ve bilissel becerilere giiven diizeyi, depresyon ve anksiyete diizeyi kontrol edildikten
sonra, obsesif-kompulsif belirti diizeyini anlamli bicimde yordamaktadir (R%egisim = .05, Faegisim (1, 406) = 29.80, p < .001).
Analiz sonuglar H3'in desteklendigini gostermektedir.

Kararsizlik diizeyinin depresyon ve anksiyete diizeyi kontrol edildikten sonra obsesif-kompulsif belirtileri yordayip
yordamadiginin degerlendirilmesi amaciyla hiyerarsik regresyon analizi yiiriitiilmistir. Birinci basamakta depresyon ve
anksiyete diizeyi, ikinci basamakta ise kararsizlik diizeyi yordayici degisken olarak, obsesif kompulsif belirti diizeyi ise
yordanan degisken olarak analize dahil edilmistir. Analiz sonuclar 'de yer almaktadir.

Tablo 5
VOKE Toplam Puanina iliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi Sonuclari
Adim Degisken R? B t F
1 27 75.92*
BDE 24 4.20*
BAE 3 5.58*
2 34 68.70*
FKO 30 6.31*

Not. *p < .001, BDE: Beck Depresyon Envanteri, BAE: Beck Anksiyete Envanteri, VOKE: Vancouver Obsesif Kompulsif Envanteri, FKO: Kararsizlik Olcegi

Analiz sonuclarina gore kararsizlik diizeyi, depresyon ve anksiyete diizeyi kontrol edildikten sonra bile obsesif-
kompulsif belirti diizeyini anlamli bicimde yordamaktadir (R%gegisim = .07, Faegisim (1, 406) = 39.79, p < .001). Analiz sonuglari
H4'lin desteklendigini gostermektedir.

BBGO'niin Cronbach’s alpha ic tutarlilik katsayisi .96 olarak bulunmustur. Olcegin alt boyutlar icin i tutarliik
katsayilarinin ise .88 ile .96 arasinda degistigi goriilmistiir. Bellege giiven alt boyutunun i¢ tutarlilik katsayisi .96, karar
vermeye yonelik gliven alt boyutunun i¢ tutarlilik katsayisi .92, dikkat ve konsantrasyona yonelik giiven boyutunun ig
tutarlilik katsayisi .95, bilissel miikemmeliyetcilik alt boyutunun ise i¢ tutarlilik katsayisi .88 olarak bulunmustur. Tek bir
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boyuttan olusan FKO'niin ic tutarlilik degeri .92 olarak hesaplanmistir. ilgili degerler "de yer almaktadir. Analiz
sonuglar H5'in desteklendigini gostermektedir.

Bu calismanin temel amaci, OKB'nin etiyolojisinde rol oynadigi diisiiniilen istbilislerden olan bellek ve bilise giiven
kavraminin kapsamli olarak 6l¢iimlenmesini saglayan BBGO'niin ve OKB ile iliskili iistbilissel bir degisken olan kararsizlik
diizeyini dlcen FKO'niin Tiirkceye uyarlanmasi ve psikometrik 6zelliklerinin incelenmesidir.

Analiz sonuclarina gére BBGO'niin dort faktorlii yapisinin orijinal form ile tutarli olarak Tiirkiye 6rneklemi icin de
gecerli olduguna dair kanitlar elde edilmistir. BBGO, iistbilisin bellek ve bilise giiven boyutunu kapsamli bir bicimde
olcmeyi hedeflemektedir ve en yiiksek korelasyonu istbilisleri degerlendiren UB0O-30 ile, en yiiksek ikinci korelasyonu
ise obsesif inanclar ile gostermistir. Depresyon ve anksiyete diizeyi gibi degiskenler ile ise orta diizeyde korelasyonlar
gostermistir. Depresyon ve anksiyetenin de bellek ve bilise giivende azalma ve bilissel performansta diisusle iliskili
oldugu bilinmektedir (Eysenck ve ark., 2007; McDermott ve Ebmeier, 2009; Saed ve ark., 2010). BBGO puanlarinin obsesif
inanglar ve istbilis ile depresyon ve anksiyeteye kiyasla daha yiiksek korelasyonlar sergilemesinin bellek ve bilise
glivenin OKB ile iliskisine yonelik 6nemli bir bulgu oldugu diisiintilmiistiir. Olcegin orijinal formu kullanilarak yapilan
arastirmada da BBGO puanlarinin obsesif inanclarla yiiksek korelasyona sahip oldugu bulunmustur (Nedeljkovic ve
ark., 2009). Bu bulgu, OKB'de sadece biligsel yanliliklar degil iistbiligsel yanliliklar da bulundugunu ve bunun biligsel
performansa iliskin degerlendirmeleri de kapsayabilecegini gosterir niteliktedir. OKB'ye siklikla depresyon ve anksiyete
ile iliskili belirtiler eslik etmektedir. Bu tiir duygu odakli bilesenlerin bellek ve bilise giivenle, bilissel bilesenleri
olcmeyi hedefleyen obsesif inanislar ve Uistbilis 6lcegine kiyasla daha diisiik korelasyonlar sergilemesi ol¢egin amaciyla
tutarlidir. OKB ile es tanili olarak depresyon ve anksiyete bozukluklari gériilme orani yiiksektir (Hong ve ark., 2004;
Quarantini ve ark., 2011). Bulgular BBGO'niin OKB belirti siddetini, iistbilissel islevlerde bozucu bir etkisi oldugu bilinen
depresyon ve anksiyete diizeyinin BBGO puanlari izerindeki etkisi kontrol edildiginde bile yordadigini ortaya koymustur.
Bu durum bellek ve bilise giivenin OKB ile iliskisinin depresyon ve anksiyeteden bagimsiz olarak dikkate deger oldugunu
gostermektedir.

Bu calismadan elde edilen bulgular kesin bir sonuca varmak icin yeterli degildir. Bellek ve bilise giivenin OKB ile
iliskisini anlamak icin daha fazla sayida arastirmaya ihtiyag oldugu diistiniilmektedir. OKB'de bellek ve bilise glivenin
deneysel olarak degerlendirildigi cok az sayida calisma olup bulgularin tutarsizigini siirdiirdiigii gériilmektedir (Cougle
ve ark., 2008; Dar, 2004; Dar ve ark., 2000; GOz ve ark., 2016; Marton ve ark., 2019; Radomsky ve ark., 2020; Tekcan ve
ark., 2007). Dar ve arkadaslari (2022) tarafindan yiiriitiilen meta-analiz calismasinda OKB tanisi almis katilimcilarin hem
bilissel performanslari hem de bilissel performanslarina yonelik giivenlerinin bozuldugu ancak giivene iliskin bozul-
manin daha ciddi boyutta oldugu bulunmustur. Rachman’in (2002) modelinde belirttigi kompulsif kontrol etme davranisi
ve bellege olan giivensizligin nasil iliskilendigini inceleyen Jondani ve arkadaslarinin (2023) meta-analiz ¢alismasinda
bellege glivenin bozuklugun siirmesinde rol oynayabilecegi belirtilmistir. Ayrica OKB tanisi almis kisilerin bilissel per-
formanslarina glivenmemelerinin arkasinda miikemmeliyetci beklentiler olabilecegi soylenmistir. Bu bulgular bir arada
degerlendirildiginde OKB'de bellek ve bilise giivenin roliiniin incelenmesinin énemli oldugu goriilmektedir. BBGO'niin
giivenirlik analizlerinin sonucunda ise olgegin ve alt 6lceklerin orijinal calismayla paralel bicimde yiiksek i¢ tutarlilik kat-
sayisina sahip oldugu bulunmustur. Bu bulgular, BBGO'niin Tiirkce formunun 6lcege dair hipotezleri destekleyici bicimde
gecerlik ve giivenirligine iliskin kanitlar sunmaktadir. ilgili dlcegin uyarlamasinin yapilmasi OKB'nin Tiirk kiiltiiriindeki
goriiniimiinii anlamada ve kisilerin bilissel giiven diizeylerini belirlemede kritik olarak degerlendirilmektedir. Bu sayede
bozuklugun etiyolojisine dair kanitlarin cesitlenmesi saglanabilir. Ayrica gelecek calismalarda klinik orneklemlerde
degerlendirilmesi ile klinik miidahale siireclerinde de rol oynayabilecegi diisiiniilebilir. iistbilissel terapi gibi ozellikle
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bilise giivenin, dikkat siireclerinin, diisiince icerig¢inden ziyade diisiince siireciyle calismayi iceren yontemlerde (Wells,
2021) BBGO gibi dlceklerle degerlendirme ve seanslardaki degisimi gézlemleme firsati elde edilebilir.

Analiz sonuclari FKO'niin tek faktorlii yapisinin, orijinal formu ile tutarli olarak Tiirkiye 6rneklemi icin de gecerligine
dair tatmin edici kanitlar oldugunu gostermektedir. FKO, en yiiksek korelasyonu BBGO ile gostermistir. BBGO'niin
karar verme becerilerine yonelik giiveni olgen bir alt boyutu oldugu disiiniildiiglinde, bu bulgunun sasirtici olmadigi
distiniilebilir. Nitekim FKO puanlarinin ilgili alt 6lcekle yiiksek diizeyde iliski gosterdigi bulunmustur. Tiirkiye ornek-
lemiyle yapilan bu calismada da kararsizlikla OKB belirti diizeyi arasinda, kaygiya kiyasla daha giicli bir iliski oldugu
goriilmustiir. Bu durum kayginin OKB'nin en temel ve karakteristik duygularindan biri olmasina ragmen OKB'nin kayginin
otesinde cok daha kompleks duygusal ve bilissel yapilari icerdigini gostermektedir. Arastirmanin bulgulari FKO’niin OKB
belirtilerini depresyon ve kaygi diizeyi kontrol edildikten sonra dahi yordadigini ortaya koymustur.

Gegmis calismalar FKO'niin 6zellikle biriktirme ve kontrol etme alt belirti gruplariyla iliskili olduguna isaret etmek-
tedir (Frost ve ark., 2011; Frost ve Shows, 1993; Rassin ve Muris, 2005a). Bu ¢alismada ge¢mis calismalardan farkli
olarak FKO puanlarinin OKB'nin tiim alt belirti gruplariyla iliskili oldugu bulunmustur. Bilise giivenle iligkili yiiriitiilen
calismalarin ¢ogu kisinin kendi bilissel performansina giiven duymamasinin kontrol etme belirtilerine 6zgii bir durum
oldugunu belirtmektedir. ilerleyen calismalarda ise bilise giivensizligin diger belirti alt tiirleriyle de iliski gosterdigi
goriilmiistiir (Ouellet-Courtois ve ark., 2018). Buna benzer olarak kararsizligin da diger belirti alt tiirleriyle olan iligkisinin
hala belirsizligini korudugunu sdylemek miimkiin goriinmektedir. ilgili 6lcek maddeleri incelendiginde “Bir kez karar
verdikten sonra, bunun iyi bir karar olduguna epeyce giivenirim.”, “Bir karar aldiktan sonra o konuda endiselenmeyi
birakinm.” ifadelerinin yer aldigi goriilmektedir. Ornek maddelerden de anlasilacag izere kisinin kararlarina giiven-
mesiyle iliskili sorular da bilissel performansina giiven duymasindan tamamiyla bagimsiz degildir. Bu durum kontrol
etme basta olmak lizere diger belirti alt tiirlerine de yayiliyor olabilir. Ayni zamanda ge¢mis arastirmalar ile bu calisma
arasindaki yontemsel farklar da bulgunun farklilasmasinda rol oynamis olabilir. Sadece iiniversite 6grencilerinden
olusan orneklem, klinik ve klinik olmayan orneklemlerin yer almasi, OKB belirti siddetini degerlendirmede farkl
olgeklerin kullanilmasi bulgular etkilemis olabilir (Frost ve ark., 2011; Frost ve Shows, 1993; Rassin ve Muris, 2005a).
Arastirmanin OKB tanisi almig klinik bir orneklem uizerinde yiiriitilmemis olmasi bulgulara dayali klinik bir ¢ikarsama
yapmayi ¢ok zorlastirmaktadir. Bu nedenle, OKB'nin heterojen dogasi dikkate alindiginda klinik orneklemlerle yapilacak
calismalarin cesitliligi bu bulgunun arkasindaki nedenlerin anlasilmasinda 6nemli goriilmektedir. Ge¢mis arastirmalar
FKO ile OKB belirti siddeti arasindaki yiiksek diizeyde korelasyonlar bulundugunu raporlamistir (Rassin ve ark., 2007,
Rassin ve Muris, 2005a). Bu calismada da FKO ve OKB belirti siddeti arasinda ge¢mis calismalarla tutarli bir bicimde
yliksek diizeyde iliski bulunmustur. Bu bulgular, FKO'niin 6zellikle kararsizlik temelli bilissel siirecleri hedef alan iistbil-
issel terapi gibi terapi yaklasimlarinda degerlendirme araci olarak kullanilabilecegine isaret etmektedir. Boylelikle FKO,
hem baslangic degerlendirmelerinde hem de tedavi siirecinde degisimi izleme agisindan klinisyenlere 6nemli veriler
sunabilir. Son olarak, FKO'niin i tutarlilik katsayisinin orijinal formuyla tutarli olarak kabul edilebilir diizeyde oldugu
gorilmustir. Yiritiilen tim analiz sonuclarn goz oniinde bulunduruldugunda, FKO'niin Tiirkce formunun 6lcege dair
hipotezleri destekleyici bicimde gecerlik ve giivenirligine iligkin tatmin edici kanitlar elde edildigi soylenebilir.

Calismada yer alan katilimcilara cevrim ici yollarla tek seferde ulasilmasi, kadin katilimcilarin sayica ¢ok daha
fazla olmasi, yas ranji genis tutulmasina ragmen iiniversite 6grencilerinin agirlikli oldugu bir katiimcr grubunun yer
almasi ve diger popiilasyonlari temsil gliciiniin diigmuis olmasi calismanin kisitliliklar arasindadir. Kisilerin kararsizlik
diizeyleri ile bellek ve bilise giiven diizeylerinin degerlendirilmesinde farkli veri kaynaklarindan yararlanilmasi, daha
genis orneklemlerle genellenebilirligin artirilmasi ve farkli yas araliklarinda bellek ve bilise giiven ile kararsizligin nasil
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degistiginin incelenmesi yararli olabilir. Boylelikle dlceklerin kullanilabilecegi diger calismalarda karar verme siiregleri
ve bilissel faaliyetlerin yasla olan degisimlerinin olasi karistirici etkilerine yonelik dikkatli olunmasi dnerilebilir.

Sonug olarak, OKB'nin etiyolojisinde cesitli yanliliklar oldugu vurgulanmaktadir. OKB 6rneklemi ve saglikli ornek-
lem arasinda noropsikolojik farkliliklar olup olmadigina yonelik bulgulardaki tutarsizlik ve genel anlamda bilissel
performanslarinda bir bozulma olmadiginin goriilmesi iistbilis kavramini degerlendirmeyi 6nemli kilmaktadir. Ustbilis
basliginin altinda yer alan bilise gliven kavrami kisinin kendi bilissel performansini yorumlamasinda da yanliliklar
olabilecegini vurgulamaktadir. OKB gibi bircok belirti tiiriinii iceren heterojen bir bozuklukta cesitli degiskenler bozuk-
lugu anlamaya iliskin bakis acimizi genisletmektedir. Bu nedenle daha dnce Tiirkce diline kazandirilmamis olan BBGO
ile FKO'niin bu bakis acisini genisletebilecegi diisiiniilmiistiir. Uluslararasi alan yazinda kararsizlik ile bellek ve bilise
giivenin OKB belirtilerini yordadigi goriilmektedir. OKB'nin iilkemizdeki yayginligi g6z oniine alindiginda ilgili bulgularin
Tiirkiye ornekleminde de tekrar edip etmeyecegini incelemek bozukluga iliskin bilimsel birikimi artiracagi gibi uistbilisi
hedef alan tedavi tekniklerine de yol gosterici olacaktir. Bu alanda gerceklestirilecek Tiirk orneklemini iceren gelecek
calismalar icin ilgili 6lceklerin uyarlanmis olmasi 6nemli bir kazanim olarak degerlendirilebilir. Uyarlama calismasinda
yapilan analizler uluslararasi alan yazinla tutarli olarak hem kararsizligin hem de bellek ve bi-lise glivenin OKB belir-
tileriyle iliskili oldugunu gostermektedir. Gelecek ¢alismalarda deneysel arastirmalarla birlikte bellek ve bilise giiven
ile kararsizlik iizerinde gerceklestirilebilecek manipiilasyonlarin OKB belirti diizeyine etkilerinin incelenmesi kritik
goriinmektedir. Ayni zamanda klinik orneklemlerle gerceklestirilecek calismalar bellek ve bilise giiven ile kararsizligin
OKB'deki roliine yonelik daha genis bir bilgi saglayabilir. Ayrica gelecek ¢alismalarda farkli veri kaynaklarindan yararla-
narak OKB tanili kisilerin kendi algiladiklar kararsizlik ile bellek ve bilise giiven diizeylerine dair alinan olgtimler ile
cevrenin OKB tanili kisinin kararsizlik ile bellek ve bilise giivenin diizeyini nasil degerlendirdigini gormenin bozukluga
iliskin anlayisi genisletebilecegi dusiinilmektedir.
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