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Obsessif-Kompulsif Bozukluk Semptomlarin
Degerlendirilmesinde Kullanilan istem Dis1 Diisiinceleri
Yorumlama Envanteri, Obsessif inamislar Olcegi
ve Diisiinceleri Kontrol Etme Ol¢egi’nin
Tiirk Ornekleminde Incelenmesi
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Ozet
Obsessif-Kompulsif Bozukluk semptomlarinda biligsel yaklasim, zihinde beliren istem dis1 diisiince/diirtii/imgelerin
islevsel olmayan varsayim ve inaniglarla hatali bigimde yorumlanmasina ve duyulan rahatsizliktan dolay1 sergilenen
kontrol ¢abalarma vurgu yapmaktadir. Bu galismada, sozii edilen alanlar1 incelemek iizere gelistirilen Istem Dist
Diisiinceleri Yorumlama Envanteri (OKBCG, 1997), Obsessif-inanislar Olgegi (OKBCG, 1997) ve Diisiince Kontrol
Olgegi’nin (Wells ve Davies, 1994) Tiirk 6rneklemindeki psikometrik 6zelliklerini degerlendirmek hedeflenmistir.
Arastirmaya, normal ve anormal istem dig1 deneyimler arasindaki benzerlikten hareketle, ilgili literatiir paralelinde
309 iniversite 0grencisi katilmistir. Yapilan analizler, uyarlanan &lgeklerin faktdr yapisinin orijinaline oldukca
benzer bir yapr sergiledigini, 6l¢ek toplam ve alt boyutlarinin kabul edilebilir diizeyde giivenirlige sahip oldugunu
gostermistir. OKB semptom ug-gruplari arasindaki karsilagtirmalar, iist diizey semptom sergileyen grubun daha ¢ok
anlik hatali yorumlar yaptigini, daha fazla yanlt varsayimlara sahip oldugunu ve siklikla bu diisiinceler i¢in endise
etme ve kendini cezalandirma gibi yontemler kullandigin1 géstermistir. Ayrica, uyarlanan ve Olciit olarak alinan
Olciim araglari arasinda beklenen yonde anlamli iligkiler bulunmustur. Sonuglar, uyarlanan 3 dlgegin iilkemizde
gecerli ve giivenilir araclar oldugunu desteklemektedir. Olgeklerin hasta gruplariyla da incelenmesi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Obsessif Inanislar Olgegi, Istem Dis1 Diisiinceleri Yorumlama Envanteri, Diisiinceleri
Kontrol Etme Olgegi, Obsesif-Kompulsif Bozukluk Semptomlar

Abstract

Cognitive model emphasizes for Obsessive-Compulsive Disorder symptoms that intrusive thoughts/impulses/images
are misinterpreted via dysfunctional beliefs, and control efforts are exhibited to relieve from distress. The present
study aimed to examine the psychometric properties of the Turkish versions of the Obsessive Beliefs Questionnaire
(OCCWG, 1997), Interpretations of Intrusions Inventory (OCCWG, 1997) and Thought Control Questionnaire (Wells
ve Davies, 1994). In line with the suggestions about possibility of inclusion of nonclinical samples due to similarities
among intrusive experiences, 309 undergraduate students participated to the current study. Factor structures of the
Turkish version of the scales showed quite resemblance with the original format, and the reliability of the total and
subscales were found to be satisfactory. Extreme group comparisons showed that high symptom group had more
concerns in immediate problematic appraisals, faulty belief domains, and they seem to utilize more worry and self-
punishment as the control strategies. Moreover, there were positive correlations between criterion measures and
adapted scales. The findings of the present study indicated that these scales were psychometrically reliable and valid
for Turkey. However, it is strongly encouraged that these findings should be replicated with clinical groups.
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Olaydan ¢ok olayin yorumlanig bi¢iminin 6nemli
olduguna iligkin temel biligsel varsayim (Beck, Emery
ve Greenberg, 1985), diger kaygi bozukluklarinda
oldugu gibi Obsessif-Kompulsif Bozukluk (OKB) i¢in
de gecerlidir; her ne kadar arastirmacilar farkli nokta-
lara vurgu yapsalar da, kuramlar arasinda OKB
semptomlar1 icin ortak kani, obsesyonlarin ham
maddesi olan istenmeyen, rahatsiz edici diigiince, imge
ve dirtllerin hatali yorumlandigidir (Clark, 2004;
Salkovskis, 1999; Rachman, 1997). Bilissel modele gore
OKB’de yasanan istem dis1 diislince, imge ve diirtiiler,
kisi ve/veya kisilik ile dogrudan alakali oldugu veya
kisilikte sakli kalmis 6nemli ancak olumsuz/tehlikeli
bir yonil a¢iga vurdugu seklinde tehdit edici bir bigim-
de yorumlanir (0rn., ahlak dis1, glinah, delilik, igreng
vb.); yasanan sikinti ve olasi sonuglarindan dolay:
hissedilen bireysel sorumluluktan kurtulmak icin de
zihinsel ve davranigsal diizeyde kontrol etme ¢abalari
sergilenir. Zihinsel diizeydeki kontrol ¢abalar1 ise
(6rnegin diislinceyi bastirma gibi) istenilenin tam
aksine bu olumsuz siirece katkida bulunabilir (Wegner
ve Zanakos, 1994). Ote yandan, zihnin kontrolii tam
anlamiyla miimkiin olmadigindan kontrol ¢abalar1
basarisizlikla sonuglanir; bu durumda, diisiincelerin
tehdidi devam ettiginden bas etmek igin kompulsif
tarzda davranislar (6rn., temizlik, kontrol ve biriktirme
gibi) sergilenmeye baslar. Bu davraniglar baslangicta
gegici rahatlik saglasa da, diisiincelerin zihinde tekrar
belirmesi, hatali yorumlama, kontrol c¢abalart ve
kompulsif davranslar ile bu kisir dongii devam eder
(Clark, 2004; Rachman, 1997; Salkovskis, 1999).

OKB’ye yonelik biligsel aciklamalara paralel
olarak, uluslararasi bir aragtirma grubu olan Obsessif-
Kompulsif Biligsel Calisma Grubu (OKBCG, 1997),
ilgili literatiiri gozden gegirerek bu rahatsizlikta
birbiriyle iligkili ii¢ O6lgiim diizeyi belirlemistir: (i)
istem dig1 diisiince/imge/diirtii deneyimi, (ii) bunlarin
yorumlanmasi/degerlendirilmesi ve (iii) spesifik olaylar-
dan daha genis bir kapsama alanina sahip islev dist
yaygin inanislar ya da varsayimlar. Bu dogrultuda
OKBCQG, oncelikle zihinde beliren diisiincelerin yorum-
lanmasim degerlendirmek iizere 31 maddelik Istem
Disi Diisiinceleri Yorumlama Envanteri’ni (IDYE)
gelistirmistir. Envanter, ilk kisminda bu tiir deneyimlerin
varligini, ikinci kisminda ise yorumlanmasina iliskin
degerlendirmeleri igermektedir. Baslangigta, ii¢ noktaya
odaklanan envanterin (yani sorumluluk, diisiincelerin
onemi ve kontrolii), farkli iilkelerden OKB hastalari
ile yapilan sonraki caligmalar sonucunda tek boyutlu
olarak degerlendirilmesinin daha saglikli olacagina
karar verilmistir (OKBCG, 2001). OKBCG ayrica, daha
genel anlamdaki yanli varsayim ve inanig alanlarini
degerlendirerek literatiirii gdzden gecirmis ve 19 alan
belirlemistir; bunlar arasinda OKB’ye 6zgii olanlar1 grup-

landirarak 87 maddelik Obsessif Inamslar Olcegi™ni
olusturmustur (OKBCG, 1997). Orijinal dlgekte 6 ayri
boyut olmasima karsin, sonraki ¢aligmalarinda birlesik
3 Dboyutun degerlendirilmesinin (yani sorumluluk/
abartilt tehdit algisi, disiincenin  &nemi/kontrolii,
mitkemmeliyetgilik/kesinlik) daha etkin olduguna ka-
rar vermislerdir (OKBCG, 2001, 2003). Ozellikle batili
iillkelerde klinik, eriskin ve dgrenci gruplar gibi farkli
orneklemlerle yapilan ¢esitli ¢alismalar, bu Odlgiim
araglarinin psikometrik ozelliklerini ¢esitli {ilkelerde
desteklemistir (6rn., Faul, Joseph, Meaden ve Lawrence,
2004; Julien, O’Connor, Aardema ve Todorov, 2006;
OKBCG, 2003, 2005; Sica, Coradeschi, Sanavio, Dorz,
Manchisi ve Novara, 2004). Bu alanlarin OKB’deki
farkli semptom alt tiplerindeki rolleri de arastirilmak-
tadir (Julien ve ark., 2006; Taylor, Abramowitz ve
McKay, 2005; Woods, Tolin ve Abramowitz, 2004).
Istenmeyen diisiincelerden ve yasanan sikintidan
kurtulmak i¢in insanlar, kendini inandirma, destek
arama, diigiinceyi analiz etme, fiziksel aktiviteler (dikkat
dagitma gibi), diisiince degistirme, diisiinceyi bastirma
gibi farkls stratejiler kullanmaktadir. Hangi yaklasimin
secilecegi de rasgele degil, diisiincenin yogunlugu, yo-
rumlanmasi, ortam ve ruhsal duruma gore degisiklik
gostermektedir (Freeston ve Ladoceur, 1997; Ladouceur,
Freeston, Rheaume, Dugas, Gagnon ve Thibodeau, 2000;
Purdon ve Clark, 1994). Ladoceur ve arkadaslar1 (2000),
OKB disinda diger kaygi bozuklugu olanlar ve normal
orneklemle karsilastirdiklarinda, OKB hastalarinin daha
genis bir kontrol repertuarina sahip oldugunu, daha ¢ok
strateji kullandigini ve bu stratejilerin de diisiince igerigi
ile iliskili oldugunu rapor etmislerdir. Wells ve Davies
(1994) de istenmeyen disiinceleri degerlendirmek
izere, 5 yontemi ele alan 30 maddelik Diigiince
Kontrol Olgegi’ni (DKO) gelistirmistir: dikkat dagitma
(baska seyler diisiinme), sosyal kontrol (baskalarina
sorma), endise etme (diger endiselere odaklanma),
kendini cezalandirma (kendine kizma, cezalandirma)
ve yeniden degerlendirme (diisiinceyi yeniden analiz
etme/yorumlama). Amir, Cashman ve Foa (1997),
OKB’deki kontrol ydntemlerini incelediklerinde,
endise etme ve kendini cezalandirmanin daha ¢ok
kullanildigint bildirmistir. Bu bulgular, dogum sonrast
istem dis1 diislinceleri degerlendiren Larsen, Schwartz,
Whiteside, Khandker, Moore ve Abramowitz’nin
(2006) c¢alismasinda da dogrulanmistir. Abramowitz,
Whiteside, Lynam ve Kalsy (2003) ise, psikoterapinin
ardindan OKB hastalarinda dikkat dagitmanin daha
¢ok, kendini cezalandirmanin ise daha az kullanildigini
gozlemlemislerdir. Ayrica, 6zellikle kendini cezalandirma
yonteminin, OKB ile iligkili yanli inanislar1 (sorumluluk/
abartilt tehdit algisi, diisiincelerin 6nemi/ kontrolii,
mitkemmeliyetcilik/kesinlik) ortaya ¢ikardigr ve bu
inanislarin da OKB semptomlarina yol agtigi yoniinde
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bulgular mevcuttur (6rn., Moore ve Abramowitz, 2007).

Sonug olarak, biligsel model OKB semptomlarinda,
istem dis1 diisincelerin yorumlanmast ve kontroliine
ozellikle vurgu yapmaktadir (Clark, 2004; Rachman,
1997; Salkovkis, 1999). flgili faktérlerin OKB semp-
tomlarindaki roliiniin degerlendirilmesinde, bu tiir dene-
yimlerin herkesce yasanmasindan hareketle (Clark ve
Purdon, 1995; Salkovskis, 1999) literatiirdeki OKB
caligmalarinda tan1 almayan gruplar da incelenmektedir
(Burns, Formea, Keortge ve Sternberger, 1995; Gibbs
1996; Mataix-Cols, Vallejo ve Sanchez-Turet, 2000).
Ote yandan, OKB’de kiiltiirel faktorlerin olasi rolii
hala arastirllmaya devam edilmektedir: 6rnegin istem
dis1 diistincelerin iceriginde kiiltlirleraras1 farkliliklar
(istem dis1 diisiincelerde Misir, Israil ve Tiirkiye’de
daha ¢ok dini konular, Ingiltere ve Brezilya’da
daha cok saldirganlik konularinin belirgin olmast;
Fontenelle, Mendlowicz, Marques ve Versiani, 2004;
Okasha, Saad, Khalil, El Dawla ve Yehia, 1994; Sica,
Novaro ve Sanavio, 2002; Tezcan ve Millet, 1997),
batili iilkelerde olasiliktaki karmagalarin etkinligine
kargin iilkemizde ahlak konusundaki diisiince-davranig
karmasasinin OKB semptomlarinda daha etkili olmast
gibi (Shafran, Thodarson ve Rachman, 1996; Yorulmaz,
Yilmaz ve Gengoz, 2004). Bu ¢alismada ise OKB’deki
yanli yorumlamayi, inamig alanlarm1 ve kontrol
siireclerini degerlendirmede giincel araglar olan OIO,
IDYE ve DKO’niin Tirk &rneklemindeki faktor
yapilarinin incelenmesi, yapmin orijinal versiyonu ile
karsilastirilmas1 ve psikometrik 6zelliklerinin deger-
lendirilmesi hedeflenmisti. Bu amagla, 06l¢eklerin
psikometrik 0Ozelliklerinin daha Once desteklendigi
baska bir 6rneklem grubundaki faktdr yapisi ile bu ¢a-
lismada yer alan Tiirk 6rneklemindeki faktdr yapisinin
karsilastirmasi ile yapt gecerliligi, Tiirk 6rneklemindeki
yiiksek ve diisik diizey OKB semptomlar: sergileyen
gruplar arasi farklarin karsilagtirilmasi ile ise Olgiit-
bagntil gecerliligi incelenecektir; OIO0 ve DKO’niin
faktor yapilarinmm iki kiiltiirde benzerlikler gostermesi
beklenmektedir. Birlestirici gegerligi degerlendirmek
i¢in bu ¢aligmada dilimize uyarlanan ii¢ 6l¢ek ile OKB
semptomlar: ve OKB’de etkili olan bilissel faktdrlerden
diistince-davranis karmasast (Shafran ve ark., 1996),
sorumluluk algis1 (Salkosvkis ve ark., 2000) ve istem
dis1 disiinceleri bastirma (Wegner ve Zanakos, 1994)
arasindaki iligkiler ele alinacaktir; uyarlanan olgekler,
OKB semptomlar1 ve sozii edilen biligsel faktorler
arasinda pozitif yonde iliski ongoriilmektedir. Bazi kisi-
lik 6zellikleri ve benlik saygisi ile arasindaki iligkilerin
incelenmesi ile bu o&lgeklerin ayirt edici gegerligi
degerlendirilecektir. Uyarlanan 6l¢eklerin bu faktorlerle
iligkisinin semptomlar ve etkili biligsel faktdrle olandan
daha diisiik diizeyde iliskili olmas1 beklenmektedir. Ote
yandan, Ol¢eklerin toplam ve alt boyut i¢ tutarliklari

ve madde-toplam korelasyon ranjlari incelenerek
bu Olgeklerin gegerlikleri sinanacaktir. Bu sayede,
iilkemizde gelecekte yapilacak olan bilimsel ¢aligmalara
giincel 6l¢iim araglart sunulmasi amaglanmistir.

Yontem

Katthmcilar

Calismanin  6rneklemini, Orta Dogu Teknik
Universitesi’nde ¢esitli boliimlerde okuyan ve segmeli
psikoloji dersi alan, yas ortalamasi1 21.26 (S = 1.88; ranj:
18-27) olan 309 iiniversite 6grencisi (152 erkek ve 157
kadin) olusturmaktadir.

Veri Toplama Araglart

Istem Disi Diisiinceleri Yorumlama Envanteri
(IDYE; OKBCG, 1997). istem dis1 diisiincelerin anlik
yorumlanma bi¢imlerini degerlendirmek i¢in hazirlan-
mis bir envanterdir. Ilk béliimde, bu tiir diisiincelerden
ornekler sunulduktan sonra katilimcidan son iki hafta
icinde aklina gelen 6rnek 2 diisiince yazmasi, birer madde
ile bu tiir diisiincelerin siklig1, en son ne zaman yasandig1
ve hissedilen rahatsizhig1 tamimlamalar istenir. ikinci
kisimda ise, katilimcidan diisiincelerin yorumlanmasi
ile ilgili 31 maddeye, 0’dan (Bu ifadenin dogruluguna
hi¢ inanmiyorum) 100°e (Bu ifadenin dogruluguna
tamamen inantyorum) kadar degisen 11°li Likert tipi
derecelendirme ile ne kadar katildigini belirtmesi iste-
nir (6rn., 3. Gergeklesebilecek kotii seyleri distindiigiim
icin, onlart 6nlemek iizere harekete gegmem gerekir;
17. Bu disiinceye sahip olmam, zihnimin kontroli
kaybedebilecegim anlamina gelir; 31. Bu disiinceyi
g0z ardi edersem sonrasinda ortaya ¢ikabilecek ciddi bir
sonugtan ben sorumlu olabilirim). ilk psikometrik zel-
likleri ABD, Kanada, italya ve Yunanistan gibi farkl
tilkelerden OKB hastalar1, diger bir kayg: bozuklugu
olan hastalar, eriskin ve 6grenci kontrol gruplarinda
smanmustir. Tatminkar diizeydeki giivenirlik degerleri-
ne ek olarak (toplam ve alt boyutlarda igsel tutarlik >
.84, 2 ay arali test-tekrar test degeri > .70), OKB
hastalarinin puanlari yiiksek olmak iizere gruplar bir-
birinden anlamli diizeyde ayrismistir (OKBCG, 2001).
Ayni grubun 2003 ve 2005°te veri setini genisleterek
yaptiklar kiiltiirleraras1 caligmalardada, i¢ tutarlig, test-
tekrar test giivenirligi, birlestirici ve ayirt edici gegerligi
de desteklenmistir. Psikometrik &zellikleri, farkli kiil-
tiirlerde de ispatlanmustir (6rn., Faull ve ark., 2006; Sica
ve ark., 2004).

Obsessif Inamiglar Olgegi (0i0; OKBCG, 1997).
CDCO 0I0, obsesyon ve kompulsiyonlarm olusma-
sinda ve siirdiiriilmesinde etkin rol oynayan islevsel
olmayan inanis alanlarini inceleyen bir 6lgektir. “1 = Hig
Katilmyorum” ile “7 = Tamamen Katiliyorum” arasinda
degisen 7°1i Likert tipi 87 maddeden olusmaktadir.
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Bu alanlar, 6 alti boyutta tanimlanmustir: abartilt
sorumluluk algisi, abartili tehdit algisi, diisiincelerin
asir1 dnemsenmesi, diisiincelerin kontrolii, belirsizlige
tahammiilsiizlik ve milkemmeliyet¢ilik (6rn., 5.
Herhangi bir firsat buldugumda, olumsuz seylerin ger-
¢eklesmesini 6nlemek icin harekete gecmeliyim, 25.
Benim i¢in, bir hata yapmak tamamen basarisiz olmak
kadar kotidir, 38. Siddet igerikli diisiincelere sahip
olmak, kontrolii kaybedecegim ve siddet gosterecegim
anlamina gelir). IDYE’nin de degerlendirildigi bir dizi
¢alismada (OKBCG, 2001, 2003), &lcegin giivenilir
(toplam ve alt boyutlarda igsel tutarlik degerleri > .87,
2 ay arali test-tekrar test degerleri > .48) oldugu; OKB
hastalarinin puanlar1 diger gruplardan anlamli diizeyde
yiiksek oldugu ve OKB semptomlarini dlgen 6lgeklerle
pozitif yonde olumlu iligkileri oldugu rapor edilmistir.
Ayni grubun 2005’teki calismasinda 3°li  ortak
boyutun (diisiincelerin  6nemi/kontrolli, sorumluluk/
tehdit algisi, milkemmeliyetgilik/kesinlik) daha etkin
oldugu bildirilmistir. Diger bazi ¢aligmalar da 6lgegin
psikometrik  dzelliklerini  desteklemistir  (Calamari,
Cohen, Rector, Szacun-Shimizu, Reimann ve Norberg,
2006; Julien ve ark., 2006; Taylor, Abramowitz ve
McKay, 20006).

Diisiinceleri Kontrol Etme Olcegi (DKO;
Wells ve Davies, 1994). DKO, istenmeyen ve hosa
gitmeyen diislincelerle bas etmede kullanilan cesitli
yontemlerin sikligini degerlendirmek amaciyla hazir-
lanmis 4°1ii Likert tipi (1 = Asla, 4 = Hemen her zaman)
30 maddelik bir o&lgektir. Dikkat dagitma, sosyal
kontrol, endise etme, kendini cezalandirma ve yeniden
degerlendirme kategorileri 6’sar madde ile sorgulanir
(6rn., 4. O diisiince yerine, daha 6nemsiz bir kotii seyi
diisiinmeye c¢alisiim; 11. Boyle bir diisiince aklima
geldigi i¢in kendime kizarim; 25. Arkadagslarima, benzer
diisiinceleri olup olmadigim sorarim). Olgegin icsel
tutarligi dikkat dagitma igin .72, sosyal control i¢in .79,
endise etme i¢in .71, kendini cezalandirma .64, yeniden
degerlendirme i¢in ise .67 olarak bulunmustur. Alt1 ay-
lik ara ile degerlendirilen test-tekrar test glivenirligi .67
ile .83 arasinda degismektedir. Endise etme ve kendini
cezalandirmanin islevsel olmayan yontemler oldugu
(Wells ve Davies, 1994) ve OKB’li hastalarin ise siklikla
bu yontemleri kullandigi (Amir, Cashman ve Foa,
1997), psikoterapi ile kullanilan yontemlerde degisiklik
yaratilabildigi (Abramowitz ve ark., 2003) bildirilmistir.

Diisiince-Davranis Karmasast Olcegi (DDKO;
Shafran ve ark., 1996). Bir disiincenin, gercekte o
davranisi sergilemeyle ayni olmasi ve/veya olumsuz
birsey diisiinmenin onun gerceklesmesine katkida bu-
lunmas1 olarak tanimlanabilecek Diisiince-Davranig
Karmasasi’ni degerlendirmek iizere Shafran ve arkadas-
lar1 (1996) tarafindan 5°li Likert tipi bir derecelendir-
meyle hazirlanmis 19 maddelik bir 6z-bildirim &l¢egidir.

Orijinal olarak ii¢ boyutlu olarak olusturulan &lcegin
(DDK-Olasilik-Kendi, DDK-Olasilik-Baskas1 ve DDK-
Ahlak) psikometrik &zellikleri, OKB hastalar, 6g-
renci ve yetiskin Ornekleminde degerlendirilmistir.
Olgek toplam ve alt boyutlarinm igsel tutarhiginin .85
ile .96 arasinda degistigi gozlenirken, dlgegin tim
gruplarda OKB semptomlart ile pozitif yonde iliskili
oldugu ve OKB hastalarinin anlamli 6lgiide yiiksek
puanlara sahip oldugu tespit edilmistir. Caligmalarinda
Olcegin psikometrik Ozelliklerini destekleyen Rassin,
Merckelbach, Muris ve Schmidt (2001), dlgegin test-
tekrar test degerlerinin 0.47 ile 0.54 arasinda degistigi-
ni bildirirken, t¢lii faktoér yapisi yerine DDK-Olasilik
ve Ahlak seklindeki ikili faktor yapisin1 Onermistir.
Olgegin Tiirkee’ye uyarlama galismasi da (Yorulmaz
ve ark., 2004) ikili bir faktér yapisini desteklerken,
ilkemizde de bu olglim aracinin gegerli (> .88 igsel
tutarlik) ve giivenilir (OKB semptomlari ve bilisleri ile
pozitif yonde iliskiye sahip olmasi, yiliksek ve diisiik
diizey semptom gruplarinin birbirinden ayrigmasi) bir
dl¢iim araci oldugunu gostermistir. Olgek bu ¢alismaya
gecerliligi sinamak amactyla dahil edilmistir; 6lgek
toplami ve Olasilik-Ahlak faktorlerinin bu ¢alismadaki
igsel tutarligi ise sirasiyla .88, .92, .88 olarak
bulunmustur.

Sorumluluk Tutumlart Olcegi (STO; Salkovskis
ve ark., 2000). STO, Salkovskis’in (1999) OKB’ye dair
bilissel modelindeki abartili sorumluluk algist vurgu-
suna paralel olarak OKB’deki sorumluluga ve zarar
vermeye iligkin genel tutum ve inaniglar1 degerlendir-
mek lizere hazirlanan 7°li Likert tipi 26 maddelik bir
Olcektir. OKB hastalarmin da dahil oldugu orijinal
caligmada gegerli ve giivenilir bir 06lgek oldugu
bildirilmistir. Olgegin igsel tutarlig: .92, test-tekrar test
giivenirligi .94 olarak bulunmustur. OKB semptomlari
ile olan pozitif yondeki iliskisi, depresyon ve kaygi
semptomlar1 kontrol edildiginde de devam etmistir.
Olgegin Tiirkce versiyonun da tatminkar diizeyde
psikometrik ozelliklere sahip oldugu bildirilmistir
(Yorulmaz, Karanci, Bastug, Kisa ve Goka, 2008).
Olgegin igsel tutarligi .90 ve test-tekrar test degeri .55
bulunmustur. Ayrica 6lgek OKB hastalarimi normal
katilimcilardan anlamli diizeyde ayristirmistir ve hasta
grubunda sorumluluk algis1 ile iligkili bulunmustur
(r = .60). Olgek bu caligmada birlestirici gecerliligi
incelemek tizere yer almistir. Calismadaki ig-tutarlik
katsayist, .93 olarak bulunmustur.

Beyaz Ay Diisiince Bastirma Envanteri (BADBE;
Wegner ve Zanakos, 1994). BADBE, insanlarin
diistincelerini bastirma egilimlerini 6lgmeye yonelik
hazirlanmig 5°li Likert tipi bir 6z-bildirim envanteridir.
Katilimcidan, diistinceleri bastirmayla ilgili 15 ifadeye
ne kadar katildigimi belirtmesi istenir. Tekli bir faktor
yapist vardir. Altin ve Geng6z (2007) iniversite
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ogrencilerinde, Yorulmaz ve ark. (2008) hastalarda
envanterin psikometrik 6zelliklerini incelemis ve dlgegi
psikometrik agidan yeterli bulmustur. Bu g¢alismada,
diistince kontroliiniin OKB’deki rolii sebebiyle (Purdon
ve Clark, 2002) olgeklerin gegerligini test etmek igin
kullanilmistir; ig-tutarlik katsayis1 ise 0.87 olarak
bulunmustur.

Eysenck Kisilik Anketi-Gozden  Gegirilmig
Kisaltlmis Formu (EKA-GGK; Francis, Brown ve
Philipchalk, 1992). EKA-GGK, kisilik &zelliklerini
degerlendirmek iizere Eysenck’in tanimladigr kisilik
ozelliklerini (Eysenck ve Eysenck, 1975) o0lgen
anketin 24 maddelik gozden gegirilmis kisaltilmig
versiyonudur. Eysenck’in tanimladigi 3 temel kisilik
ozelligi olan ndrotisizm, diga-doniiklik ve psikotisizm
alt olgeklerinin yani sira gecerlik skalasi olan yalan
sOyleme alt boyutlarint 6’sar madde ile ele almaktadir.
Farkli ¢aligmalar (Forrest, Lewis ve Shevlin, 2000;
Shevlin, Bailey ve Adamson, 2002) &lgegin psikomet-
rik Ozelliklerini desteklemistir. Tiirkge versiyonun da
(Karanci, Dirik ve Yorulmaz, 2007) gegerli ve giivenilir
oldugu rapor edilmistir. Uyarlanan 6l¢eklerin ayirt edici
gegerligini smamak i¢in anketin sadece ndrotisizm ve
disa-doniikliik boyutlar1 bu ¢aligmaya dahil edilmistir.
Calismadaki ic-tutarlik katsayilari, norotisizm i¢in .64
ve digsa-doniikliik i¢in 0.84 olarak bulunmustur.

Rosenberg Oz Saygi Olcegi (ROSO; Rosenberg,
1965). Benlik saygisin1 degerlendirmek {izere gelis-
tirilmis, olumlu ve olumsuz toplam 10 ifadeden olusan
bir dlgektir. Katilimcidan 4’14 derecelendirme ile ifa-
delere ne kadar katildigini ifade etmesi istenmektedir.
Bircok caligma gibi (6rn., Fleming ve Courtney, 1984),
Tiirkge versiyonun da gecerli ve giivenilir oldugu
bildirilmistir (Cuhadaroglu, 1985; Tugrul, 1994). Olgek,
ayirt edici gegerlik i¢in kullanilmistir ve bu ¢alismadaki
ic-tutarlik katsayis1 .86’dur.

Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi
Revizyonu (PE-WEUR; Burns, Keortge, Formea ve
Sternberger, 1996). PE-WEUR, obsesyon ve kom-
pulsiyonlar1 degerlendiren 6z-bildirime dayali 39 mad-
delik bir dlgektir. Besli Likert tipi derecelendirmesiyle
katilimcidan her bir ifadeden ne kadar rahatsizlik
duydugunu belirtmesi istenir (0 = Hi¢, 4 = Cok fazla).
Burns ve ark. (1996), endise ve obsesyon ayrigmasini
ele alarak, orijinal Padua Envanterini (Sanavio, 1988)
gozden gecirmis ve karisikliga yol agtigi diisiiniilen
maddeleri ¢ikararak bu versiyonunu olusturmuslardir.
Yaptiklari ¢alismada bu versiyonun 5 faktorlii bir yapiya
sahip oldugunu (kendine veya baskalarma zarar verme
obsesyonlar1, kendine veya bagkalarma zarar verme
diirtiileri, kontrol etme kompulsiyonlari, bulagma/
kirlenme obsesyonlart ve yikama kompulsiyonlari,
giyinme kompulsiyonlar1) ve bu aracin da gegerli ve
giivenilir oldugunu bildirmislerdir. Envanterin Tiirkce

versiyonu (Yorulmaz ve ark., 2007) klinik ve klinik
olmayan gruplarda incelenmis ve gecerli ve gilivenilir
bulunmustur. Bu ¢alismada, uyarlanan ol¢eklerin ge-
cerlikleri i¢in envanter toplam puani kullanilmistir ve
i¢-tutarlik katsayisi .93 tiir.

Islem

Olgeklerin dilimize uyarlanmasi i¢in 6nce, OI0
ve IDYE’yi gelistiren OKBCG grup liderlerinden
(Gail Steketee ve Randy Frost) ve DKO’yii gelistiren
yazardan (Adrian Wells) gerekli izinler alinmustir.
Tirkge’ye uyarlamada ceviri-geri ¢eviri yontemi
uygulanmistir (Brislin, Lonner ve Thorndike, 1973).
Olgiim araglart kisminda tanimlanan olgeklerden ve
demografik bilgi formundan olugan veri seti, bolim
baskanligindan uygulama izni alinmasinin ardindan
katilimcilara arastirmayla ilgili ayrintilh bilgi veril-
dikten sonra géniilliilik ilkesi gbz Oniinde tutularak
uygulanmustir.

Bulgular

Yapr Gegerligi

Olgeklerden birden fazla faktor yapisma sahip
0I0 ve DKO’niin Tiirkge versiyonlarmin faktér
yapilar1, Hedef Doniistiirme (Target Rotation) analizi ile
incelenmistir. Bu analiz, kiiltlirler aras1 karsilagtirmala-
ra firsat tanimak igin faktor yapilarini smamakta ve
olgek faktorlerindeki madde dagilimlarinin  farkl
kiiltiirlerde ne derecede oOrtiistiikklerini test etmektedir
(Van de Vijver ve Leung, 1997). Faktor madde dagilim
tutarligi, Orantisal Uzlagma Katsayis1 (Proportionality
Agreement Coefficient) ile hesaplanmistir; elde edilen
degerlerde, kabul edilebilir katsay1 sinir1 > .85 olarak
alimmustir (Lorenzo-Seva ve Ten Berge, 2006). Bu amag
dogrultusunda, Kanada’da yapilan ve orijinal dilindeki
haliyle olgeklerin psikometrik 6zellikleri ve faktor ya-
pist ispatlanmis olan bir ¢alismada yer alan iiniversite
ogrencilerinden (n = 281; Yorulmaz, Geng¢dz ve Woody,
2008) toplanan veriler kiiltiirleraras1 karsilagtirma igin
kullanilmigtir. Her iki 6rneklem grubunda &lgeklere, Te-
mel Bilesenler Analizi (Principal Component Analysis)
ve Varimaks doniistiirmesi ile Agimlayict Faktor Analizi
(Explanatory Factor Analysis) yapilmis ve faktor yiikle-
ri istatistiki olarak karsilastirilmistir. OIO icin yapilan
faktor analizinde paralel analiz, Kaiser 6lgiitii ve Cattell
Scree grafigi orijinali gibi 6lgegin Tiirkge versiyonun
da, 3°1u faktor yapisina sahip olduguna isaret etmekte-
dir: diisiincelerin 6nemi ve kontrolii (varyans = % 13.93,
0zdeger = 6.13), miikemmeliyetgilik/kesinlik (varyans =
% 12.17, 6zdeger = 5.35), sorumluluk tutumlari ve tehdit
algis1 (varyans = % 11.33, dzdeger = 4.98). Faktor-
madde dagilimlari incelendiginde de maddelerin genel
olarak orijinal yapiya benzer yiiklenmeler gosterdigi
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goriilmiistiir. Aymi Olgiitler gz Oniine alinarak yapilan
bir bagka faktor analizinde de, Wells ve Davies’in
caligmasinda oldugu gibi (1994) Tiirkge DKO’niin de 5
faktorden olustugu gozlenmistir: sosyal kontrol (varyans
= % 10.26, 6zdeger = 3.08), endise etme (varyans =
% 11.55, 6zdeger = 3.46), dikkatini dagitma (varyans
= % 10.92, 6zdeger = 3.28), yeniden degerlendirme
(varyans = % 9.37, 6zdeger = 2.81), kendini cezalandir-
ma (varyans = % 7.94, 6zdeger = 2.38).

Kanada ve Tiirk érneklemine uygulanan OIO ve
DKO’deki  faktdr ortiisme oranlarini gosteren Tablo
1 ve 2’den de anlasilabildigi gibi, Tirk 6rnekleminde
0i0’niin 3 boyutunda, DKO’niin ise dikkati dagitima,
sosyal kontrol, endise etme ve yeniden degerlendirme
alt boyutlarinda orijinal yapiya oldukca benzeyen faktor
yapisi oldugu gozlenmistir. Bu bulgu da, bu 6lgeklerin
yap1 gegerligini destekler niteliktedir. DKO’niin kendi-
ni cezalandirma alt boyutunda ise uzlasma katsayisi,
katsay1 smirina yakin olsa da altindadir; bu duruma,
orijinal faktér-madde yiiklenmesindeki farklilagma yol
acmis olabilir. Ornegin, orijinal yapida cezalandirma
faktoriinde yer alan 28. maddenin, Tiirk 6rnekleminde
cezalandirma faktoriinde yiikii olsa da agirlikli olarak
endise etme boyutuna yiiklendigi gozlenmistir. Baska
deyisle, bu faktorii olusturan maddelerin birden fazla
faktore yiiklenmesi de bu duruma katkida bulunmusg

olabilir. Yine de, kendini cezalandirma boyutunun
ic-tutarlik katsayist (.66) ve madde-tim korelasyon
ranji (.28 ile .52 arasinda), bu faktoriin de orijinali
yapist ile iilkemizde kullanilabilecegi yoniinde izlenim
uyandirmaktadir.

Giivenirlik

Tiirkge’ye uyarlanan OI0O, IDYE ve DKO’niin
giivenirlik degerleri de Tablo 1 ve 2°de verilmistir.
Olgeklerin toplam ve alt boyut i¢ tutarliklart ve madde-
toplam korelasyon ranjlari, Nunnally (1978) 6lgiitlerine
gore (> .70 “kabul edilebilir’, > .80 “iyi”) tatminkar
diizeydedir.

Olciit-Bagintili Gecerlik

Literatiirde kaygi bozukluklar1 ile ilgili aras-
tirmalarda tani almayan &grenci gruplari da ele alin-
maktadir. Bu tiir orneklemlerde de karsilastirmalar
yaparken de, 6zellikle OKB’de semptom diizeyine gore
esik alt1 ve iistii gruplar belirlenmektedir: Ornegin, OKB
semptomlarinda gruplar1 belirlemede 6rneklem semp-
tom ortalamasinin birer standart sapma alt1 ve iistii ya
da semptomlarda alt ve ist % 25°lik dilime giren
katilimcilart dahil etme gibi (Burns ve ark., 1995;
Mataix-Cols ve ark., 2000). Bu ¢alismadaki Sl¢eklerin
olciit-bagintili gecerligini test etmek i¢in, Oncelikle

Tablo 1. Oi0 ve IDYE’de Faktor Ortiismesi, I¢-Tutarlik Katsayilar1 ve Madde-Toplam Korelasyon Ranjlari

DOK MK STA Toplam OO  Toplam IDYE
Uzlagma Katsay1st .88 93 92 - -
I¢-Tutarhk .80 .86 .85 92 94
Madde-Tiim Test Korelasyon Katsayisi 14 -.55 14-.73 33-.56 15-.60 .38 -.69

Not. OIO: Obsessif-Kompulsif Inamislar Olgegi, DOK: Diisiincelerin Onemi ve Kontrolii, MK: Mitkemmeliyetgilik/
Kesinlik, STA: Sorumluluk Tutumlar1 ve Tehdit Algisi, IDYE: Istenmeyen Diistinceleri Yorumlama Envanteri.

Tablo 2. DKO’deki Faktor Ortiismesi, I¢-Tutarlik Katsayilart ve Madde-Toplam Korelasyon Ranjlari

DKO
SK DD YD KC Toplam
Uzlasma Katsayisi .89 96 93 .76 -
I¢-Tutarlik 77 .79 72 .66 78

Madde-Tiim Test Korelasyon Katsayis1 44 - .65

A7 -.56 46 - .60 18 -.62 28 -.52 .07 -.51

Not. DKO: Diisiince Kontrol Olgegi, SK: Sosyal Kontrol, EE: Endise Etme, DD: Dikkatini Dagitma, YD: Yeniden

Degerlendirme, KC: Kendini Cezalandirma.
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katilimeilar OKB  semptomlarint  degerlendiren PE-
WEUR’den aldiklar1 puana gore yiiksek ve diisiik
OKB semptom gruplarina ayrilmistir. Bu amagla, dii-
sik OKB semptom gosteren % 25’lik dilime giren
katilimcilar ve yiiksek OKB semptom gosteren %

Tablo 3. Olgeklerde Ug-Grup Karsilastirmalar

25’lik dilimdeki katilimeilar sirastyla diisiik ve yiiksek
diizey OKB semptom gruplarina atanmiglardir. Bu
atanma neticesinde, diisiik ve yliksek OKB semptom
gruplarini temsil eden 82’ser kisinin PE-WEUR puanlari
sirastyla 23 ve alt1 ve 53 ve iistli oldugu goriilmektedir.

OKB Semptom Gruplar1

Diisiik Yiiksek Anlamlilik Testleri
Degiskenler Ort. S Ort. S Cok Yonlii F Degeri Tek Yonlii F Degeri
IDYE 2.36 1.41 3.92 1.61 - F| 5 =42.34"
010 Toplam 3.07 64 4.09 67 F| =1022"
010 Alt Boyutlart: - - - - FL160=3321" -
Diisiincelerin Onemi/Kontrolii 2.47 .09 3.35 .09 - F o =51.06"
Sorumluluk/Tehdit Algist 3.03 .09 4.08 .09 - F = 81117
Miikemmeliyetgilik/Kesinlik 3.56 12 4.70 12 - F 4= 068.707
DKO Toplam 2.05 27 2.31 31 F 0 =33.707
DKO Alt Boyutlart: - - - - FL155=12,58" -
Dikkat Dagitma 1655 3.84 1634 347 - Fo=13
Sosyal Kontrol 12.37 4.01 11.97 3.56 - Flo=43
Endise Etme 1132 3.66 8.14  2.18 - F, o= 44.46"
Kendini Cezalandirma 11.51 3.29 8.98 2.35 - F = 31447
Yeniden Degerlendirme 14.59 3.41 14.46 395 - F._=.05

“p<.001, "p<.05.

Not. OI0: Obsessif-Kompulsif Inaniglar Olgegi, IDYE: Istenmeyen Diisiinceleri Yorumlama Envanteri, DKO: Diisiince

Kontrol Olgegi.

Tablo 4. IDYE’de Rapor Edilen istem Digt Deneyim Kategorileri ve Ozellikleri

Istem dist diisiinceler Siklik (%)
Ornekler 1. 2.
Kirlenme/hastalik 1.8 1.3
Cinsel/din karsiti/sosyal/ahlak 23.8 20.1
Zarar verme 52.7 55.6
Simetri 4 1.3
Stiphe duyma 9 10.5
Diger kaygilar 4.4 2.8
Endiseler 7.9 8.4
Oort. (S) Derecelendirme
En son yasandig1 zaman 4.25(.09) 1= Gegen y1l — 6 = 24 saat i¢inde
Siklik 2.87 (.08) 1 = Ayda birden az — 6 = Giinde birkag kez
Sikint1 3.05 (.07) 0 =Hic¢ — 5 = Agir1 diizeyde

Not. IDYE: istenmeyen Diisiinceleri Yorumlama Envanteri.
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Tablo 5. Literatiirden OIO ve IDYE Ornekleri”

Bu ¢alisma Literatiirden 6rnekler
. OKBCG Moore ve Bhar' ve Calamari ve Julien ve
Tiirkler Yorulmaz ve N Abramowitz Kyrios p o
_ ) (2001) 3 " ark. (2006) ark. (2006)
(N=309) ark. (2008) (N =284) (2007) (2007) (N =367) (V= 126)
(N=93) (N=225)
IDYE 989.54 816.92 720.6 - - 1168 -
OiO-T 154.77 151.32 1313 - - - 187.7
STA 56.14 56.94 48.4 42.28 44.66 44.7 66.6
MK 64.30 62.93 55.5 48.10 50.93 56.4 75.7
DOK 3433 30.96 27.1 25.32 24.99 27.8 41.5

“Tablodaki puanlar, dlgekler ve alt boyutlarindaki toplam puan ortalamalarini yansitmaktadur. »
Not. OKBCG: Obsessif-Kompulsif Biligsel Calisma Grubu, IDYE: Istenmeyen Disiinceleri Yorumlama Envanteri, O10-T:
Obsessif-Kompulsif Inaniglar Olgegi-Toplam Puani; STA: Sorumluluk Tutumlar ve Tehdit Algisi, MK: Mitkemmeliyetgilik/

Kesinlik, DOK: Diisiincelerin Onemi ve Kontrolii.

'Kanada’daki iiniversite dgrencisi drneklemi; *Avustralya, Kanada, Fransa, Yunanistan, Hollanda, italya ve ABD’deki
tiniversite ogrenci orneklemi; *ABD’deki tiniversite 6grenci orneklemi; *Avustralya’daki tiniversite 6grenci 6rneklemi;
Diisiik inang diizeyi grubu OKB hastalar1 (ABD ve Kanada’dan); °OKB hastalar1 (Quebec/Kanada).

Tablo 6. Literatirden DKO Ornekleri*

Bu ¢alisma Literatiirden 6rnekler
Tiirkler Fehm ve Hoyer (2004)! Moore ve Abramowitz (2007)?
(N=1309) (N=108) (N=93)
Dikkat Dagitma 16.42 16.46 15.50
Sosyal Kontrol 12.26 14.00 13.61
Endise Etme 9.66 11.29 8.85
Kendini Cezalandirma 10.23 9.50 8.24
Yeniden degerlendirme 14.43 14.10 13.24

"Puanlar, Batil ¢alismalardan uyarlamustir.
Not. DKO: Diisiince Kontrol Olgegi

'Almanya’daki tiniversite 6grenci orneklemi, ABD’deki tiniversite 6grenci rneklemi.

Bu calismadaki diisiik semptom grubunun OKB toplam
semptom puani, envanterin Tiirkge versiyonunun psi-
kometrik 6zelliklerini inceleyen caligmadaki normal
gruptan oldukca diisiik (Ort. = 35.31), yiiksek OKB
semptom grubununki ise OKB hastalarina (Orz. = 63.81)
yakin goriinmektedir (Yorulmaz ve ark., 2007).

OKB semptomlarindaki ug gruplar, IDYE, OO
ve DKO toplam puanlarda ANOVA ve alt boyut
puanlarinda MANOVA ile karsilagtirtlmistir. Tablo 3’te
her bir degerlendirme araci i¢in grup ortalama ve stan-
dart sapmalart verilmistir. Yapilan analizler, yiiksek
OKB semptom grubunun, istem dist diisiincelere
yonelik daha fazla olumsuz yorum yaptiklarini, dii-

stincelerin  6nemi/kontrolii, sorumluluk/tehdit algisi
ve milkemmeliyetgilik/kesinlik alanlarinda daha fazla
hassasiyet gosterdiklerini, diislincelerini daha fazla
kontrol etmeye c¢alistiklarint ve bu tiir disiincelere
kars1 siklikla endise etme ve kendini cezalandirma
yontemlerini kullandiklarint géstermistir.

IDYE’nin ilk bdliimiinde, istem dis1 diisiincelerin
ne siklikla yasandigin1 6’11 Likert tipi bir 6lgekle (1 =
Ayda bir kereden daha az ve 6 = Giinde birkag kez ara-
sinda degisen) sorgulanmaktadir. Bu bdlimde rapor
edilen diisiince oOrneklerini smiflandirarak parametrik
olmayan yontemlerle incelemek de mimkiindiir.
Nedeljkovic, Kyrios, Doron ve Ahern (2006), bu dii-
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stince Orneklerini smiflandirma Olgiitleri belirlemistir.
Bu olgiitlere gore yapilan gruplandirma, Tablo 4’te
verilmistir; buna gore, ¢caligmadaki drneklem grubu, her
iki diisiince ornegi icin ilk sirada, zarar verme ile ilgili
distinceleri rapor etmistir; bu diislinceleri, cinsel/din
karsiti/sosyal/ahlaki istem disi deneyimler ve davranis
ve eylemlere iliskin siipheler takip etmektedir. Bu
diistincelerin ozelliklerine bakildiginda, goérece en son
yakin bir zamanda (gecen 2 hafta igerisinde), yaklasik
haftada bir akla geldigi ve geldiginde de orta diizeyde
rahatsizlik duyuldugu gézlenmektedir.

Tablo 5 ve 6, literatiirdeki batili tilkelerde yapilmis
olan ¢alismalardan IDYE, OIO ve DKO ile yapilms
caligmalardan ornekler vermektedir. Tablolardan da go-
riildiigii gibi, Tiirk katilimeilarin IDYE, OO ve DKO
puan ortalamalari, klinik olmayan gruplarla benzerlik
gosterirken, klinik 6rneklemlerden daha diisiiktiir.

Birlestirici ve Aywrt Edici Gegerlik

Psikometrik 6zellikleri incelenen 3 6lgegin birles-
tirici gegerliliklerini test etmek igin literatiirde OKB
ile iliskili bulunan DDKO (Shafran ve ark. 1996),
STO (Salkovskis ve ark., 2000), BADBE (Wegner ve
Zanakos, 1994) ve PE-WEUR (Burns ve ark., 1996)

Tablo 7. Degiskenler Aras1 Korelasyon Katsayilari

ile korelasyonel iligkileri analiz edilmistir. Tablo 7’den
de goriilebilecegi gibi, IDYE ve OIO toplam ve alt
boyutlart OKB semptomlari, psikolojik karmasa, dii-
stinceyi bastirma egilimi ile beklenen sekilde orta veya
yiiksek diizeyde (Min.: .12 ve Maks.: .60) olumlu yonde
iliskili bulunmustur (bkz., Cohen, 1988). Olceklerin
ozellikle OKB semptomlar1 ve farkli dlgeklerdeki ben-
zer alt boyutlar arasindaki (6rn., OIO-Sorumluluk/
tehdit algis1 ve STO-Sorumluluk tutumlari, OIO-Diisiin-
cenin dnemi ve DKO-Kontrol ve DDKO-Psikolojik
karmasa gibi) olumlu iligkiler dikkat ¢ekicidir. Ayrica,
DKO’niin 6zellikle endise etme ve kendini cezalandir-
ma boyutlar1 ile OKB semptomlar: arasinda beklenen
yonde iligki gozlenmistir (Amir ve ark., 1997). Benzer
sekilde, bu iki boyut, OKB ile ilgili diger bilissel
faktorlerle de pozitif yonde korelasyona sahiptir. Bunlara
ek olarak, ele alinan 6lgekler ile benlik saygisi arasinda
olumsuz, norotisizm ile ise olumlu iligkiler bulunmustur.
Ote yandan, disa-doniikliik ile dlgekler arasindaki an-
laml1 bir iligki olmamasi, norotisizm ve benlik saygist
ile iliski diizeylerinin OKB’deki biligsel faktorlerle olan
iliskiden gozle goriiliir 6lgiide disiik olmasi, dlgeklerin
ayirt edici gegerliligine isaret etmektedir.

=) o~ = , , E 22
: %z & B 8% &3 " & 4
z A A ) &
IDYE 05 -.08 -15" 32" 25" 27" 39 40" 37
0iO-T 24 -11 -21% A46™ 50" 12° 33" 34 55%
STA 207 -.09 =23 407 41+ 13 71 307 507
MK .26 -13° -15° 27" 32" .02 .53 26™ 497
DOK .14 -.05 -.16" 57 60" A7 45" 32 427
DKO 17 01 -.16" 29™ 26" 17 33 32 35"
DD  -.04 .10 .06 16 17 .06 14 127 .06
SK  -.04 197 01 01 .00 01 -.06 -.03 .05
EE 17" -.09 =237 297 26™ 15 24+ 287 417
KC  .18” -.06 17 347 29 23" 33" 347 417
YD .11 16 -01 -.01 -.02 .00 12" .05 -.06

“p<.001, "p <.05.

Not. IDYE: Istem Dis1 Diisiinceleri Yorumlama Envanteri, OiO-T: Obsessif Inanislar Olgegi-Toplam Puani, STA:
Sorumluluk Tutumlar1 ve Tehdit Algisi, MK: Miikemmeliyetcilik/Kesinlik, DOK: Diisiincelerin Onemi ve Kontrolii,
DKO: Diisiinceleri Kontrol Etme Olgegi, SK: Sosyal Kontrol, EE: Endise Etme, DD: Dikkatini Dagitma, YD:
Yeniden Degerlendirme, KC: Kendini Cezalandirma, ROSO: Rosenberg Oz-Saygi Olgegi; DDKO-T: Diisiince-
Davranis Karmasas1 Olgegi Toplam Puani, STO: Sorumluluk Tutumlar1 Olgegi, BADBE: Beyaz Ay1 Diisiince
Bastirma Envanteri, PE-WEUR: Padua Envanteri-Washignton Eyalet Universitesi Revizyonu.
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Tartisma

OKB semptomlarini agiklayan giincel yaklagim-
lardan biri olan biligsel model (Salkovskis 1999,
Rachman 1997), bireyin istem disi olarak zihinde beli-
ren diislince, diirtii ve imgelerin yanli bigimde kisiligine
zit ¢ikarimlar yaparak, sikinti ve sorumluluk duymasina
ve dolayisiyla kontrol etme ¢abasina vurgu yapmakta-
dir. OKBCG (1997), literatiirde birbirinden bagimsiz
Ol¢lim araglarni gozden gecirerek anlik yorumlamala-
r1 degerlendiren Istem Disi Diisiinceleri Yorumlama
Envanterini ve daha genel varsayimlari incelemek iizere
de Obsessif Inamislar Olcegini gelistirmistir. Wells
ve Davies (1994) ise, istenmeyen diisiinceleri kontrol
etme ¢abalarimi smiflandirmak i¢in Diisiince Kontrol
Olgegi'ni hazirlamistir. Bu {i¢ 6lgegin psikometrik
ozelliklerini degerlendiren bu ¢aligmada, ilgili literatiir
paralelinde (6rnegin Gibbs, 1996) olceklerin Tirkce
versiyonlart normal {iniversite 6grenci Ornekleminde
incelenmistir. Yapilan analizlerde, dl¢eklerin toplam ve
alt boyutlariin gegerli ve giivenirliginin kabul edilebilir
diizeyde oldugu gozlenmistir.

Oncelikle Tiirkge lgeklerin yap1 gegerliligini test
etmek iizere yapilan analizler, OIO’niin diisiincelerin/
kontrolii, milkemmeliyetcilik/kesinlik ve sorumluluk/
tehdit algis1, DKO niin ise dikkati dagitima, sosyal kont-
rol, endige etme ve yeniden degerlendirme faktorlerinde
orijinal yapiyla tatminkar diizeyde ortiisme gosterdigine
isaret etmektedir. Ote yandan, diisiik uzlasma katsayisi
sebebiyle DKO’niin kendini cezalandirma alt &lgegin-
deki sinirli ortiisme katsayisina ragmen, ig-tutarlik kat-
sayis1t ve madde-test korelasyon katsayilari, bu boyutun
da orijinali gibi Tiirk 6rnekleminde de kullanilabilece-
gine isaret etmektedir. Sinirda drtiismeye, orijinal yapinin
yani sira agulikli olarak farkli bir faktore yiiklenen
maddelerin yol agmis olabilecegi izlenimi edinilmistir
(6rn., “28. Kendime, bu diisiinceye odaklanirsam kotii
birsey olacak derim”). Baska deyisle, Tiirk drnekleminde
istenmeyen diisiincelere ve sonuglarina odaklanmak
cezalandirmanin yani sira, diger istenmeyen diisiincelere
odaklanma seklinde tanimlanan endise etme kontrol
yontemini (Belloch, Morillo ve Garcia-Soriano, yayimn
asamasinda) de cagristirdigi disiiniilebilir; istem dist
diisiinceler bireyin kendini cezalandirmasi ile birlikte
endiselenmesine katkida bulunuyor olabilir. Ote yandan,
kiilttirel 6zellikler de kendini cezalandirma stratejisinde
etkili olabilir. Literatiirde, kollektif kiiltiirlerde bireyin
dogrudan miidahale yontemleri yerine ¢ogunlukla
kendine yonelik bas etme stratejileri (baska deyisle,
dolayli ve duygulara yonelik) kullanma egiliminde
olduguna iligkin bulgular mevcuttur (Tweed, White ve
Lehman, 2004; Sinha, Wilson ve Watson, 2000). Tiirk
kiiltiirii de kisilerarasi iliskilerin 6nemsendigi kollektif
yapida (Hofstede, 2001) ya da materyal bagimsizlik/

duygusal bagimliligin belirgin oldugu bir kiiltiir ola-
rak tanimlanmaktadir (Kagitcibasi, 1996); bu nedenle,
kiltiiriimiizde istenmeyen diisiincelerin kontrolii i¢in ise
direkt bir strateji olan kendini cezalandirma yerine daha
dolayli yontemler kullanilmasi bu durumu agiklayabilir.
Yorulmaz ve arkadaslar1 (2008) kiiltiirler aras1 yaptiklari
caligmalarinda Kanadalilarin OKB semptomlarina y6-
nelik daha ¢ok kendini cezalandirma yontemi kul-
lanirken Tirklerin endise etme stratejisini daha c¢ok
tercih ettiklerini bulmuslardir. Ancak bu asamada bir
sonuca varmak erken olacaktir; bu nedenle, gelecekteki
caligmalarda istenmeyen diisiincelere kars: iilkemizde
kullanilan kendini cezalandirma gibi yontemlerinin ve
etkilerinin ayrintili bicimde ele alinmasi faydali olabilir.

Kaygi bozukluklar literatiirinde, semptom diize-
yinde gorgiil caligmalarda Orneklem olarak tani al-
mayan gruplar yer almaktadir (6rn., tiniversite 6gren-
cileri). Bu durum, hem normal-anormal davranis ara-
sindaki devamlilik savi hem de yatkinlik faktorlerini
inceleyebilme, klinik gruplarda siklikla karsilasilan etik
ve pratik sinirliliklarin (6rn., ilag kullanimi, ¢alismayi
erken birakma vb.) etkisini indirgeyebilme, klinik
gruplara ornek teskil etme, daha objektif degerlendirme
ve daha fazla kontrol vb. avantaji ile agiklanmaktadir
(Grabe ve ark., 2000; Gibbs, 1996; Mataix-Cols ve ark.,
2000; Reid ve Brown, 1994). Literatiir temel alinarak
yapilan OKB semptomu ug-grup karsilastirmalarinda,
yiksek OKB semptomu gdsteren grubun istem dis1
diistincelere iliskin daha fazla anlik yanli yorumlama
yaptiklarini, diisiinceyi 6nemseme, abartili sorumluluk/
tehdit algisi, milkemmeliyetgilik/kesinlik gibi alanlarda
yanli varsayimlara sahip olduklarina isaret etmektedir.
Istem dis1 deneyimleri yorumlamaya etki eden faktor-
lerdeki bu grup farkliliklari, OKBCG’nin bulgulart
(6rn., 2001; 2003), bilissel agiklamalar (Frost ve
Steketee, 2002) ve bilissel modeller ile (Rachman 1997;
Salkosvkis, 1999) tutarli gériinmektedir. Ayrica, klinik
tanis1 olmayan Tiirk 6grenci 6rnekleminde akla gelen
istem dis1 diisincelere 6rnek verilmesi istendiginde
ve bunlarin genel Ozelliklerine bakildiginda, literatiir
bulgularinda s6zii edilen normal ve anormal istem
digt deneyimler arasindaki niteliksel benzerlik (bu
deneyimlerin herkesce yasanmasi gibi) ve farkliliklar
(yogunlugu, sikligi ve duyulan sikinti gibi), lilkemiz
icin de gegerli goriinmektedir (Clark ve Purdon, 1995;
Rassin ve Muris, 2007; Salkovskis ve Harrision, 1984).
Bunun yani sira grup karsilastirmalari, yiiksek OKB
semptomu gosteren grubun istenmeyen disiincelerini
genel anlamda daha fazla kontrol ettikleri; 6zellikle bu
tiir diislinceler i¢in endise etme ve kendini cezalandirma
yontemlerini tercih ettiklerini gostermistir. Bu durum,
literatirde OKB’de bu iki kontrol yonteminin etkili
olduguna dair bulgularla benzerlik gostermektedir
(Abramowitz ve ark., 2003; Amir ve ark.,, 1997,
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Larsen ve ark., 2006). Ayrica literatiirde daha once
yapilan bazi ¢alismalardan alinan 6rnek puanlarla bu
caligmadaki katilimeilarin puanlart karsilastirildiginda,
Olcek ortalamalarinda klinik olmayan gruplar arasinda
bir benzerlik oldugu goéze ¢arpmaktadir. Ayrica klinik
olmayan gruplarin puanlari, OKB hastalarindan da
disiik goriinmektedir. Son olarak, OKB semptomlari,
psikolojik karmasa (Shafran ve ark., 1996), sorumluluk
egilimi (Salkovskis, 1999), diisiinceyi bastirma (Purdon
ve Clark, 2002) gibi OKB’deki etkin bazi biligsel
faktorler ve bu ¢aligmada uyarlanan dlgekler arasindaki
iliskiler incelendiginde, genel olarak beklenen ydnde
olumlu ve anlaml iliskiler gézlenmistir. Bu iliskiler
ozellikle anlik yanli yorumlamalar, hatali inanis
alanlarinda goze carparken (OKBCG, 2003), diigiince
kontroliinde o6zellikle endise etme ve kendini ceza-
landirmada 6ne ¢ikmaktadir. Diger bilissel faktorlerle
de bu iki boyut anlamli pozitif iliskilere sahiptir (Amir
ve ark., 1997, Moore ve Abramowitz, 2007). Ayrica,
ilgili literatiir paralelinde noérotisizm (Fullana ve ark.,
2004; Bienvenu ve ark., 2000) ve benlik saygisi1 (Bhar
ve Kyrios, 2007; Fennel 1997) ile ¢alismada yer alan
bilissel faktorler, endise etme ve cezalandirma yontemle-
i pozitif yonde iliskili bulunmustur. Ote yandan,
disa-doniiklikk egilimi ile OKB’deki biligsel faktorler
arasinda anlamli iligkiler bulunmamasi, bilissel faktorler
arasindaki ic-iligkilerin ndrotisizm ve benlik saygisi ile
olan iligkilerden gorece daha kuvvetli olmasi, uyarlanan
olgeklerin 6grenci drnekleminde ayirt edici gegerligini
desteklemektedir.

Genel olarak arastirma bulgulart degerlendirildi-
ginde, OKB’deki giincel bilissel model paralelinde bazi
biligsel faktorleri degerlendiren IDYE, OIO ve DKO’niin
ilkemizdeki tiniversite 6grencisi ornekleminde gegerli
ve giivenilir birer Ol¢lim aract oldugu sdylenebilir.
Dolayisiyla, bu c¢alisma ile hem Ol¢iim araglarinin
hem de OKB semptomlarindaki yorumlama ve kontrol
stireglerine vurgu yapan biligsel aciklama (Frost ve
Steketee, 2002; OCCWG, 2003, 2005) ve modellerin
(Clark, 2004; Salkovskis, 1999; Rachman, 1997)
kiiltiirleraras1  tutarlilgina katki saglanmugtir.  Ote
yandan, c¢aligmanin belirgin sinirliliklarindan  biri,
aragtirma Ornekleminin, tant almamis Universite 6g-
rencilerinden olusmasidir; dolayisiyla, bu bulgularimn iil-
kemizde OKB tanis1 almis hasta gruplar ile 6z-bildirim
araglar1 digindaki deneysel ortamlar veya goriisme gibi
farklt 6l¢lim yontemleri ve farkli yas gruplarinda da
tekrar ele alinmasi1 6nem arz etmektedir.
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Summary
Examination of Interpretations of Intrusions Inventory,
Obsessive Beliefs Questionnaire and Thought Control
Questionnaire Used For Evaluation of Obsessive-Compulsive
Disorder Symptoms in Turkish Sample

Orc¢un Yorulmaz
Uludag University

Among various cognitive models for OCD that
empabhisize different constructs, common notion is that
raw material of obsessions is intrusive thoughts, images
and impulses and misinterpretation of these experiences
result in distres (Clark, 2004; Salkovskis, 1999;
Rachman, 1997). These experiences are misappraised in
a way that experience alone are directly related to person
and they refers to disgusting but important, hidden
parts of personality (e.g., against personal moral values
& sin); because of distress, possible consequences of
these experiences and personal responsibility, control
efforts are performed. In contrast, these control efforts
inevitably end up with failure, since it is impossible to
control mental experiences totally. As a result of on-
going threats of these experiences, compulsive behaviors
(e.g., cleaning, checking & hoarding) help to alleviate
distress at the begining, the chain of intrusive experiences
followed by control efforts and compulsions are repeated
again as a vicous cycle.

An international collaborative research group,
Obsessive-Compulsive Cognitions Working Group
(OCCWG, 1997), initially designed a 31-item
Interpretations of Intrusions Inventory (III) that
assess the presence of intrusions and their immediate
appraisals in three foci with unidimensional nature (i.e.,
responsibility, importance & conrol of thoughts). The
group also developed Obsessive Beliefs Questionnaire
(OBQ) that evaluate biased belief domains in 3 subscales
(i.e., responsibility/threat estimation, importance/control
of thoughts & perfectionism/certainty). Several studies
with clinical, normal adult and students samples supported
the psychometric properties of these two scales in mostly
Western countries (e.g., Faul et al.,, 2004; Julien et al.,
2006; OCCWG, 2003, 2005; Sica et al., 2004).

In order to relieve from distress resulting from
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intrusive experiences, people use different strategies
such as reassurance, analyzing thoughts, phyical
activities (e.g., distraction), replacing thoughts and
suppression. Wells and Davies (1994) designed a 30-
item Thought Control Questionnaire (TCQ) to evaluate
5 group of control strategies; namely, distraction, social
control, worry, punishment and reappraisal. Several
studies found that worry and punishment seem specific
to the OCD symptoms (Amir et al., 1997; Larsen et al.,,
2006). Faulty belief domains in OCD were also found to
mediate the relationship between punishment and OCD
symptoms (Moore & Abramowitz, 2007).

In conclusion, cognitive models for OCD symptoms
emphasize misinterpretation of intrusive experiences and
control efforts (Clark, 2004; Rachman, 1997; Salkovkis,
1999) and almost everyone seem to experience intrusive
thoughts, images and impulses (Clark ve Purdon, 1995;
Salkovskis, 1999); thus, relevant studies also includes
non-clinical samples (Burns et al., 1995; Gibbs, 1996;
Mataix-Cols et al., 2000). On the other hand, the impact
of the culture in the cognitions and symptoms is still
under investigation (e.g., salience of religious themes
in obsessions in Egypt, Israel & Turkey, while more
agressive issues in UK & Brazil; Fontenelle et al., 2004;
Okasha et al., 1994; Sica et al., 2002; Tezcan & Millet,
1997). Accordingly, the present study aimed to examine
factor structures of the Turkish versions of the OBQ, 111
and TCQ, compare the original factor structures with
their Turkih versions’ and their psychometric properties
in Turkish sample.

Method

Participants
The current sample was composed of 309
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undergraduate students (152 males and 157 females)
from varoius deparments of the Middle East Technical
University, Ankara-Turkey with a mean age of 21.26
(SD =1.88).

Instruments

Interpretations of Intrusions Inventory (I1I;
OCCWG, 1997). 11 is a unidimensional 31-item
inventory aimed to assess immediate appraisals of
intrusions. In the first part, the participant is asked to
present some intrusion examples; in the second part, there
are 31 statements focusing on responsibility, importance
and control of thoughts.

Obsessive Beliefs Questionnaire (OBQ; OCCWG,
1997). OBQ is designed for evaluation of faulty belief
domains in OCD with a 7-point response option in
three subscales (i.e., responsibility/threat estimation,
importance/control of thoughts and perfectionism/
certainty).

Thought Control Questionnaire (TCQ; Wells
& Davies, 1994). TCQ is aimed to evaluate different
strategies to control unwanted thoughts. In thirty items
with 4-point Likert type, the participant is asked to
report the frequency of five categories of control strategy
(i.e., social control, distraction, worry, punishment &
reappraisal).

Thought-Action Fusion Scale (TAFS; Shafran et
al., 1996; Yorulmaz et al., 2004). TAFS is a self-report
scale focusing on the assesment of the psychological
fusion of thoughts and actions in real life with 19 items
on 5-point Likert type options.

Responsibility Attitude Scale (RAS; Salkovskis et
al., 2000; Yorulmaz et al., 2008). In line with the core
point of Salkovskis’ model of OCD, RAS examines the
attitudes of responisiblity and harming with 26 items.

White Bear Suppression Inventory (WBSI;
Wegner & Zanakos, 1994; Yorulmaz et al., 2008).
WBSI is a unidimensional 15-item inventory to examine
the trend of thought suppression.

Eysenck  Personality  Questionnaire-Revised
Abbreivated Form (EPQ-RAF; Francis, et al., 1992;
Karanct et al, 2007). EPQ-RAF is a revised and
abbreviated version of the original Eysenck Personality
Questionnaire (Eysenck & Eysenck, 1975). This form
has 24 items that assess the personality dimensions of
neuroticism, psychoticism and extraversion with lie
scale for the assessment of the validity of the scale.

Padua Inventory-Washington State University
Revision (Pi-WS UR; Burns et al., 1996; Yorulmaz et
al., 2007). PI-WSUR is a revised version of the original
Padua Inventory (Sanavio, 1988) and with 39 items in
this form, the participant is asked to report the distress
from obsession and compulsions in 5 dimensions (i.c.,
checking compulsions, contamination obsessions,

washing compulsions, dressing/grooming compulsions,
and obsessions involving harming the self or others).

Procedure

Following the permission process from the
original authors, translation-back translation method
was used (Brislin et al., 1973). The questionnaire set
was administered to the university students by taking
voluntary participation criteria into consideration.

Results

Construct Validity

The factor structures of the Turkish versions of
the OBQ and TCQ were examined via Target Rotation
Analyses that might be used for the assessment of factor
overlap of different versions of the same insturments
in different cultures (Van de Vijver & Leung, 1997).
Acceptable Proportionailty Agreement Coefficient was
set to > .85 (Lorenzo-Seva & Ten Berge, 2006). Data
from another study with Canadian university students
(n = 281; Yorulmaz et al., 2008) were targetted, and
Explanatory Factor Analyses with Principal Component
Anaylsis and Varimax rotation were performed for the
OBQ and TCQ. The parallel analyses, Kaiser criteria
and Cattell Scree graphes were utilized for determination
of the number of factors. Like the original studies
(OCCWG, 2001; Wells & Davies, 1994), the Turkish
versions of the OBQ and TCQ were found to have 3 and
5 subscales, respectively. Moreover, as can be seen from
Table 1 and 2, overlap of these dimensions in Turkish
and Canadian data seem quite satisfactory. However,
agreement coeffient of punishment strategy appears to
be lower than acceptable cut off. This situation might
result from double loadings of some items of punishment
dimension (e.g., item 28 loaded both punishment &
worry). Nevertheless, internal consistency coefficients
(i.e., .66) and item-total correlation range (i.e., from .28
to .52) support the use of this susbcale in Turkish sample
as its original form.

Reliability

Reliability values of the Turkish versions of the III,
OBQ and TCQ were given in Table 1 and 2, and it seems
that three scales were quite satisfactory.

Criterion-Related Validity

Like some studies in the literature, subclinical
OCD symptom groups were formed in the present study
to evaluate validity of the Turkish scales. Above and
below 25 % groups in the total PI-WSUR scores were
determined as high and low OCD symptom groups (n
= 82 per group). Separate ANOVAs were performed for
the total scores of the Turkish versions of the III, OBQ
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and TCQ, while separate MANOVAs were conducted
for the subscale scores. As can be seen from Table 3,
these analyses showed that high OCD symptom group
also scored higher in three subscales of the OBQ and
in punishment and worry strategies for the control of
thoughts. When examples of the intrusions given in
first part of the III were examined via category criteria
defined by Nedeljkovic et al. (2006), it can be seen that
harming intrusions were experienced the most frequent,
followed by sexual/blasphemous/moral issues for both
Turkish and Canadian samples. In addition, Table 5 and
6 presents examples of some studies that examined the
111, OBQ and TCQ. Even though the scores of the present
Turkish sample in three scales showed consistency with
other non-clinical groups, they had lower scores than
clinical samples in these instruments.

Divergent and Convergent Validity

Correlational coefficients were examined among
recently adapted instruments and other relevant measures
such as TAFS (Shafran et al., 1996), RAS (Salkovskis
et al., 2000), WBSI (Wegner & Zanakos, 1994) and PI-
WSUR (Burns et al., 1996). As expected, immediate
appraisals and faulty belief domains were found to be
positively related to OCD symptoms, psychological
fusion and thought suppression (Min.: .12 ve Max.:
.60). Similarly, worry and punishment strategies were
positively associated with OCD symptoms and other
relevant constructs. Moreover, these cognitions were
found to be positively related to neuroticism but
negatively associated with self-esteem

Discussion

The present study examined psychometric
properties of the III, OBQ and TCQ, which were
designed for the assessment of the immediate appraisal,
faulty belief domains in OCD and control strategies for
unwanted thoughts, respectively, in a group of univeristy
students in Turkey. The analyses showed in general that
Turkish versions of these three scales were reliable and
valid for the university students.

The analyses of construct validity indicated
that Turkish versions of three subscales of the OBQ
and distraction, social control, worry and reappraisal
dimensions of the TCQ overlaps satisfactory with the
original factor structures. Although the coeffients of
overlap in punishment strategy seems lower as compared
to other dimensions, other reliability information
(i.e., internal consistency and item-total correlation
coefficients) about this subscale suggest that this
dimension can be used in Turkey as in its original form.
Limited overlap migh result from the perception that
some items may be appraised as both worrying and self-

punishment (e.g., “item 28. I tell myself that something
bad will happen if I think the thought™). In other words,
it is possible that in the present Turkish sample, focusing
on unwanted thought and its consequences might be
perceived as punishment as well as worrying which is
defined focusing on other unwanted thoughts (Belloch
et al., in press); unwanted thoughts might contribute to
the worry and punishment together. On the other hand,
cultural characteristics are also influential, since relevant
literature findings suggest that instead of problem focused
coping, emotion-focused strategies were more prevalent
in collective cultures (Tweed et al., 2004; Sinha et al.,
2000). Turkish culture has a collective nature (Hofstede,
2001) or material indepence/emotional dependence
(Kagiteibasi, 1996). Accordingly, more use of indirect
strategies for unwanted experiences such as worrying
might account for this situation. In their cross-cultural
studies, Yorulmaz et al. (2008) found that Turkish people
preferred worrying more, whereas Canadian sample seem
to use punishment for OCD symptoms. Nonetheless,
it is early to draw a conclusion about this issue at this
point; accordingly, this point deserves attention in future
studies.

In line with the findings of the OCCWG (e.g.,
2001, 2003), cognitive models (Rachman 1997;
Salkosvkis 1999), the present study also showed that
high OCD symptom group experienced more immediate
problematic appraisals and were sensitive on importance/
control of thoughts, responsibility/threat estimation and
perfectionism/certainty. Furthermore, examination of the
nature of intrusions showed that similarity (i.e., almost
everyone experience intrusions) and difference (i.c.,
intensity, frequency & distress) in the characterictics
of abnormal and normal intrusions (Clark & Purdon,
1995; Rassin & Muris, 2007) also seem to fairly valid
for Turkish samples. In addition, the influence of worry
and punsihment for OCD symptoms was supported once
more in Turkish culture (Abramowitz et al., 2003; Amir
et al., 1997). Finally, similar scores in range of the III,
OBQ and TCQ and correlational relationships appear
to support the psychometric proerties of the Turkish
versions of these scales in the present sample. In brief,
the Turkish versions of the III, OBQ and TCQ that
evaluates immediate appraisals, biased belief domains
and thought control strategies are reliable and valid
instruments in Turkish university students. The findings
of the present study also support cross-cultural validity
of the cognitive models (Clark, 2004; Salkovskis, 1999;
Rachman, 1997). On the other hand, the most salient
limitation of the current study is nature of the sample
(i.e., non-clinical university students). Thus, replication
of the current study with different samples such as OCD
patients and various measurement methods such as
interviews are strongly encouraged for future studies.
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