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Bu calismada, yetiskinlerin iyilik hallerinin yaslarmna, cinsiyetlerine, calisma, romantik iliski ve romantik iliskiden memnuniyet
durumlarma gore farklilasip farklilasmadig: incelenmistir. Bu amagla, 314 yetiskinden 1yilik Hali Yildiz1 Olgegi-Yetiskin Formu ve kigisel
bilgi formu aracilif1 ile veri toplanmustir. Olgegin yasam anlamlandirma ve hedef odakli olma, biligsel, duygusal, fiziksel ve sosyal olmak
tizere bes alt boyutu bulunmaktadir. Analizler sonucunda cinsiyet veyas gruplari gore katilimcilarm 6lgekten aldiklari toplam ve alt
boyutlarmdan aldiklar1 puanlar arasinda anlaml fark bulunmanustir. Ote yandan calisma durumlarma gére sadece sosyal alt boyutta
calismayanlar lehine; romantik iligkisi olan ve olmayan gruplar arasinda iyilik hali toplam puan, yasami anlamlandirma ve hedef odakl
olma ve duygusal alt boyutlarmda romantik iliskisi olanlar lehine anlaml farklar bulunmustur. Ayrica romantik iliskisi olanlar arasimnda,
iliskilerinden memnuniyet durumuna gore toplam iyilik hali, yasami anlamlandirma ve hedef odakli olma, bilissel ve duygusal iyilik hali
puanlarinda anlamli fark bulunmustur. Ortalamalara bakildiginda romantik iliskiden memnuniyet arttikca iyilik halinden alinan puanlar
da artmaktadir. Bulgular, alanyazmn 1s181inda tartisilmis ve ayrica psikolojik danisma agisindan bazi uygulama onerileri sunulmustur.

Anahtar kelimeler: iyilik Hali Yildiz, 1yilik Hali, Yetiskinler, Romantik Iligki.

Abstract

This study sought to investigate the concept of wellness in adulthood and in particular whether such variables as gender, age,
employment status, relationship status and relationship satifaction impact on adult wellness. Data were collected from a sample of 314
adult subjects. Each of these subjects completed a basic demographic form along with the Adult Form of the Well Star Scale. The Well Star
Scale yields a total score as well as sub-scores on the following wellness dimensions: cognitive, emotional, social, physical, and goal
orientation and meaning of life. Results of this analysis failed to reveal significant differences between groups on the variables of age and
gender. The results did suggest meaningful differences and relationship status and full scale and some of the subscales between those
involved in meaningful relationships and those not currently in relationships. The results also did suggest meaningful difference at
employment status social subcale. Additionally the personal satisfaction with that relationship was seen to be related to adult wellness. The
findings were further examined in light of recent research and implications for counseling with adult subjects are discussed.

Keywords: Well Star, Wellness, Adults, Romantic Relationship.

1. GIRIS

Saglikli yasamak her yastaki bireyler i¢cin 6nemlidir. Yapilan ¢alismalar yetiskinlikte rastlanan pek ¢ok
hastaligin aslinda etkili yasam bicimiyle onlenebilecegini gostermektedir. Bu konuya o6rnek olarak en sik
rastlanan 6liim nedenlerinden olan kalp hastaliklari, diyabet, kronik solunum sorunlari, kanser (Anand ve ark.
2008; Kavey ve ark. 2003; Khatib, 2004; Needham ve Crosnoe, 2005; Pearson ve ark., 2002; Song ve
Giovannucci, 2016; Tuso, 2014), fel¢ (Needham ve Crosnoe, 2005; Pearson ve ark., 2002) verilebilir. Yapilan
calismalar Amerika Birlesik Devletleri'nde kronik hastaliklara neden olan yaygin risk faktorlerinin aslinda
tuttin kullamimi, kotii beslenme, az hareket etme, alkol kullanimi, kontrol edilemeyen yiiksek tansiyon ve
yiiksek yag orani bigiminde kisa bir listesi oldugunu oldugunu gostermektedir (Danaei ve ark., 2009; Farley,
Dalal, Mostashari ve Frieden, 2010; Mokdad, Marks, Stroup ve Gerberding, 2004). Anand ve arkadaslar1 (2008)
kanser vakalarinin sadece % 5-10'nun genetik bozukluklardan, kalanin daha ¢ok gevresel etmenler ve yasam
bi¢ciminden kaynaklandigin1 ve onlenebilecegini belirtmektedirler. Kanser vakalarmin yaklasik % 25-30"u
tuttin trtinleri, % 30-35'1 beslenme, % 15-20’si enfeksiyon, kalani ise radrasyon, stress, fiziksel hareket, cevresel
kirlilik gibi nedenlerle olusmaktadir. Kavey ve arkadaslar1 (2003) cocukluktaki yiiksek tansiyon, yiiksek
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kolesterol ve asir1 sismanhigin yetiskinlikteki kalp ile ilgili atardamar sorunlarini yordadigini saptamuslardir.
Ikeda ve arkadaslar1 (2012) Japonya’'da yetiskin 6liimleri igin iki temel risk etmeninin tiittin tirtinleri titketmek
ve yiiksek tansiyon oldugunu saptamuslardir. Amuna ve Zotor (2008) Afrika’da bulasici olan bazi hastaliklar
¢oziilmemis bir sorun olarak stirerken bir yandan yetigkinler arasinda beslenme ve yasam bigimiyle ilgili
diyabet gibi ©nlenebilir saglik sorunlarimin hizla arttigina dikkat ¢ekmektedirler. Tiirkiye'ye iliskin yapilan
calismalarda da benzer bir durum goze carpmaktadir. Ulusal Hastalik Yiikii 2004 calismasma gore,
Ttirkiye’deki 6limlerin % 79u yasam bicimiyle 6nlenebilecek hastaliklar nedeniyledir. S6zkonusu arastirmaya
gore erkeklerdeki toplam o¢liimlerin % 43’tine, kadinlardakinin ise % 52'sine kalp-damar hastaliklar1 neden
olmaktadir. Arastirmada knonik hastaliklara neden olan birinci risk faktdriiniin yiiksek kan basinci oldugu
bunu sigara i¢me, fazla kilolu veya sisman olma, alkol alma, yetersiz sebze ve meyve tiiketme, hareketsiz
yasam ile ¢ok ana etmen olmasa da fazla yag ve tuz tiiketim aliskanligi gibi yasam bi¢imi davranislarinin
izledigi saptanmustir (Kilig, 2011). Cabassa, Ezell ve Lewis-Fernandez (2010) psikiyatrik hastaliklarda yasam
bigimini degistirme miidalelerinin ise yaradigim gosteren biri dizi calismadan sozetmektedirler. Bu da baz:
psikiyatrik hastaliklarin da ¢nlenebilecegine iliskin ipucu vermektedir. Sonug olarak kalp krizi, felg, diyabet,
kronik solunum sorunlar1 ve kanser gibi cogu yetiskinlik hastaliginin aslinda erken yillardaki saglikli yasam
davranislarma iliskin aligkanliklarla 6nlenebilecegini gosteren arastirmalar aslinda saglikli yasam biciminin
onemini vurgulamaktadirlar.

Saglikla ilgili meslek alanlarinda saglikli olma hali saghgin gelistirilmesi, korunmasi ve siirdiiriilmesi
biciminde ele alinmaktadir. Zaybak ve Fadiloglu (2004) bunun gerceklesmesi igin bireylerin saglikli yasam
bigimi davraniglarim stirdiirmeleri gerektigini ve bu davramglarin bireylerin iyilik seviyelerini koruyan ve
ylikselten 6zellikleri oldugunu belirtmektedirler. Alanyazinda iyilik halinin, saglikli yasam bigimi olarak ele
alindig1 (Miller ve Foster, 2010; Myers, Sweeney ve Witmer, 2000) goriilmektedir. Bunun yaninda Corbin ve
arkadagslar1 (2010) saglikli yasam biciminin bazi hastaliklara yakalanma riskini azalttig1 ve iyilik halini
artirdigini, dolayistyla saglikli yasam biciminin saghg: ve iyilik halini etkiledigini belirtmektedirler. Onlara
gore bireylerin dogrudan kontrollerinde olmayan hava kirliligi gibi cevresel etmenler, aileden getirilen kalitsal
etmenler ve yetersiz saglik sistemi gibi etmenler de onlarin sagliklarimi ve iyilik hallerini etkilese de bireylerin
saglikli yasam aliskanliklar1 bazi hastaliklar1 6nleyebilmektedir. Son yillarda tizerinde fazla durulan bir kavram
haline gelen iyilik hali, optimal diizeyde saglikli olmaya y6nelmis, beden, akil ve ruhun biitiinlestigi, bireysel
olarak amaclara sahip olma ve daha anlamli yasam gegirme hedefi olan, sosyal, kisisel ve ekolojik olarak tim
alanlarda islevsel olan bir yasam stirdiirmek (Myers, Sweeney ve Witmer, 2000) olarak tanimlanmaktadir.
Rachele, Washington, Cockshaw ve Brymer (2013), alanyazinda iyilik hali ile saglik, yasam kalitesi ve iyi olus
kavramlarmin kullaniminda karmasa yasandigimi ve bazi arastirmacilarin bu yapilart ¢ok benzer olarak
kullandiklarina dikkat cekmektedirler. Onlara gore iyilik halinin diger kavramlarla 6rtiisen yanlari olmasina
ragmen bazi ayiredici 6zelliklerini bulunmaktadirlar. Bunlar iyilik halinin hem biittinciil hem de ¢oklu boyutlu
olmasi, yasam bicimi davrarslarina odaklanmasi, eylemler ya da stiireglerle ilgi olmasi, birey ve gevrenin
karsilikli iliskisini ele almasi ve amag ve baglam i¢in bireyin biricik yolu olmasin icermektedir. Miller ve Foster
da (2010) alanyazindaki tanimlari incelediklerinde iyilik halinin bir se¢im, bir siire¢ ve bir yasam bi¢imi olarak
ele alindigimi ayrica iyilik halinin 6znel ve goreli; ok boyutlu olsa da biittinctil bir yapili ve denge ile ilgili olma
ozelligi gosterdigi ve saglikli insanlarmn 6zelliklerini yansittigim saptamislardir.

1yﬂik halini agiklamak icin gelistirilen bir dizi model bulunmaktadir (Miller ve Foster, 2010; Roscoe,
2009). En fazla bilinen iyilik hali modellerinde birisi Myers, Sweneey ve Witmer (2000) tarafindan gelistirilen
fyilik Hali Cemberi Modelidir: Bu model sonradan igerik ve yap1 olarak degistirerek Bsliinemez Ben: Kanita
Dayali Iyilik Hali Modeli adini almistir (Myers ve Sweeney, 2004). Tiirkiye’de Korkut-Owen ve Owen (2012, s.
27) tarafindan alanyazindaki modellerin ¢ogunda vurgulanan boyutlara dayanarak ve yildiz metaforundan
yararlarularak bes boyutlu Iyilik Hali Yildizi Modeli (IHYM) adinda bir model gelistirilmistir. Bu modeldeki
boyutlar; duygusal, yasami anlamlandirma ve hedef odakli olma, bilissel, sosyal ve fiziksel boyut olarak
(Korkut-Owen, Dogan, Demirbas-Celik ve Owen, 2016) adlandirilmistir.  Duygqusal iyilik hali, saglikli olmanin
daha cok igsel deneyimlerle ilgili olan boyutudur ve bireyin duygularim fark etmesi ve ifade edebilmesi,
affedebilmesi, kendine, yasam durumlarina ve catismalara gercekei, olumlu ve gelistirici olarak bakabilmesi
gibi ozellikleri icermektedir. Yasami anlamlandirma ve hedef odaklr olma iyi halinde yasamin amacini ve anlamin
arastirma, amag¢ ve hedef belirleyebilme ve onun igin cabalama gibi ozellikler vardir. Biligsel iyilik hali
boyutunda, entellektiiel olarak aktif olmay1 ve 6grenmeyi sevme gibi 6zellikler yer almaktadir. Sosyal iyilik hali,
bireylerin diger bireylerle, toplumla, cevreyle ve dogayla etkilesiminin niteligi ve derecesini gostermektedir.
Ayrica aile, arkadaslar ve diger onemli kisiler tarafindan verildigi algilanan sosyal destegi de icermektedir.
Fiziksel iyilik hali ise, genel olarak dengeli beslenme aliskanliklar1 ve fiziksel olarak aktif olma gibi fiziksel
sagliga yonelik davranislari yerine getirme gibi saglikli yasam bicimine iliskin 6geleri igermektedir.
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llgili alanyazinda yetiskinligin baslama yasi konusunda fikir birligi bulunmamaktadir. Gelisimsel
donemler acisindan yetigkinlik yillarina 6nem veren kuramcilardan Jung, Erikson, Havighurst ve Levinson
farkli yas araliklarindan sézetmektedirler. Bu kuramcilardan Levinson’a (1986) gore yetiskin gelisimi yerlesik
evreler ve gegis evreleri olmak tizere dokuz donemden olusmaktadir. Yetiskin yasam dongtistindeki yerlesik
donemler: 22-28; 33-40 ; 45-50 ve 55-60 yas araliklari olmak tizere dort donemden olugsmaktadir. Yetiskin
yasam dongiisiindeki gecis donemleri ise ilk yetigkinlige gecis donemi (17-22 yas), digerleri 30 yas (28-33 yas);
orta yas (40-45 yas); 50 yas (50-55 yas) ve son yetiskinlik gecis donemi (60-65 yas) olarak bes dénemden
olusmaktadir. Bagka bir calismada Newman ve Newman (2017, s.64) yasam donemlerini ayirirken 18-24 yas
araligim geg ergenlik, 24-34 yas arahigim ilk yetiskinlik, 34-60 yas araligin orta yetiskinlik olarak ele almislardar.

Iyilik halinin ilgili oldugu baz1 demografik degiskenlerle ilgili yapilnus bir dizi arastirmalar vardar.
Bunlardan birisi yas degiskenidir. Yetiskinlerle yapilan calismalarda yasin iyilik halinde 6nemli oldugu
gortilmektedir. Granello (2001), 18-22 yaslarindaki geng yetiskinlerle 35-77 yaslar1 arasindaki yetiskinleri iyilik
hali acgisindan karsilastirdigi calismasinda; daha geng grubun daha yiiksek iyilik haline sahip olduklarim
saptamistir. Alanyazinda beliren yetiskinlik déneminde olan tiniversite 6grencilerinde (Dubois, 2006; Hermon
ve Davis, 2004; Myers, Mobley ve Booth, 2003; Myers ve Mobley, 2004; Oleckno ve Blacconiere, 1990) ve daha
ileri yastaki yetiskinlerde (Barwais, Cuddih ve Tomson, 2014; McMahon ve Fleury, 2012) yas diizeyi arttikca
iyilik haliyle ilgili farkliliklar oldugunu gosteren calismalar bulunmaktadir. Bir calismada Myers, Mobley ve
Booth (2003) hentiz yiiksek lisans 6grenimine baslamis olan geng yetiskinlerin iyilik halleri ile doktora
Ogrencisi olan daha ileri yastaki yetiskinlerin iyilik hallerini karsilastirdiklarinda, doktora grencilerinin genel
iyilik hallerinin daha yiiksek oldugunu saptamislardir. Hermon ve Davis (2004) beliren yetiskinlik
donemindeki tiniversite (18-23 yas araligr) ogrencileriyle daha ileri yaslardaki (24 yas ve istii) 6grenciler ile
yaptiklari ¢alismada; iki grup arasinda iyilik hali 6lgeginin gergekei inanglar, kontrol duygusu, fiziksel etkinlik
ve kendine bakma alt boyutlarinda fark oldugunu belirlemislerdir. Dubois de (2006) tiniversite 6grencilerinin
yaslar1 arttikga 1iyilik haliyle yakindan baglantili olan saglikli davranislarimin arttigina iliskin bulgular
edinmistir. Demirbas-Celik, Korkut-Owen ve Dogan (2016) tarafindan beliren yetiskinlik dénemindeki
tiniversite 8grencileriyle yapilan bir calismada farkli yas grubundakilerin farkl ortalamalara sahip olduklar1 ve
yas arttikca iyilik halinden alinan puanlarda diisme oldugu saptanmistir. Eryilmaz ve Ercan (2011) iyilik
haliyle yakindan baglantili olan 6znel iyi olus kavramini, 14-17 (ergenlik), 19-25 (geng yetiskinlik) ve 26-45
(vetiskinlik) yas gruplar1 acisindan incelemislerdir. Sonuglar 26-45 yas gurubunda yer alan erkeklerin kadinlara
oranla yiiksek diizeyde 6znel iyi olusa sahip olduklarmi; 19-25 yas gurubundaki bireylerin hem 14-17 hem de
26-45 yas grubundaki bireylere oranla diisiik diizeyde 6znel iyi olusa sahip olduklari gostermistir. Ozetle,
calismalar yasa bagl olarak iyilik halinde farkliklarin oldugunu gosterme egilimdedir.

Iyilik hali ile ilgili diger bir demografik degisken cinsiyettir. Yapilan calismalar yetiskinlerin iyilik
hallerinin kadin ve erkek olmalarma gore farkli alanlarda daha iyi olduklarini gostermektedir. Ornegin
Roothman, Kirsten ve Wissing (2003) farkli cinsiyetlerin iyilik hallerinin farkli alanlarda birbirinden
farkllastigim, ornegin erkeklerin fiziksel, kadinlarin spiritiiel iyilik hallerinin daha ytiksek oldugunu
belirtmektedirler. Bir baska calismada erkeklerin serbest zaman, kadinlarin ise arkadaslik ve sevgi alanlarnda
iyilik hallerinin daha ytiiksek oldugu saptanmustir (Dogan, 2004). Bishop ve Yardley (2010) kadinlarin hem iyi
olus hem de iyilik hali agisindan erkeklerden daha giiclii inanglara sahip olduklarini bulmuslardir. Oleckno ve
Blacconiere (1990) genelde kadmnlarin iyilik hallerinin erkeklere gore daha yiiksek oldugunu saptamgken,
Demirbas-Celik, Korkut-Owen ve Dogan (2016) erkeklerin iyilik halinin daha ytiksek oldugu bulgusunu elde
etmislerdir. Benzer olarak Eryilmaz ve Ercan da (2011) yetiskin yas grubunda yer alan erkeklerin 6znel iyi olug
ortalama puanlarinin kadin yetiskinlere gore daha yiiksek oldugunu saptamislardir. Goriildiigu gibi farkl
calismalarda, kadin ve erkeklerin iyilik hallerinin farkli alanlarda daha iyi olduguna iliskin sonuglar elde
edilmistir.

Calisma durumu da iyilik hali icin 6nemli olan kavramlardan biri olarak goriilmektedir. Calisma,
ozellikle yetiskinlerde o6z-yeterlilik ve 6z-saygr gibi benligi diizenleyen islevleri nedeniyle ruh saghginda
oldukca 6nemlidir. Freud (1910) ruh saghgin olgtitleri arasinda sevme ve calismaya da yer vermektedir (Akt.
Elms, 2001). Frankl (1998) bireylerin yasamlarimi anlamli kilan eylemlerin calismak, sevmek ve acitya kars:
koymak oldugunu belirtmektedir. Adler (1997) ise yasam gorevlerini is/calisma, arkadaslik ve sevgi/ask
olarak tanimlamaktadir. Ona gore, calisma yasam gorevinin yerine getirilmemesi, bireyin varolusunu tehlikeye
atacag1 gibi ciddi hastalik belirtilerinin goriilmesine neden olabilmektedir. Myers, Sweeney ve Witmer (2000)
tarafindan Adler’in gortisleri de dikkate almarak gelistirilen lyilik Hali Cemberi Modeli'ndeki bes yasam
gorevinden bir tanesi ¢alisma-serbest zamandir. Witmer ve Sweeney (1992) calisma yasam goérevinin, maddi
kazang saglayan etkinliklerle birlikte herhangi bir sosyal kurulusta goniillii olarak ¢alismak gibi bireyin
kendisinin ve bagkalarmin hayatina anlam katan etkinliklerin hepsini kapsadigimi belirtmektedirler. Ulas ve
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Kaya (2009), issizlik (calismuiyor olma) ve ruh sagligi arasindaki iliskiye bakilan arastirmalarda, issizligin
psikolojik iyilik halini olumsuz etkilediginin saptandigini aktarmaktadirlar. Benzer olarak Wang (2006) da is
stresi ile depresif ve kaygi bozukluklar: arasindaki iliski oldugunu saptamustir. Calismak bireyin iyi olusunda
ekonomik, psikolojik ve sosyal yonden bir¢ok yarar saglamaktadir (Connolly ve Myers, 2003; Myers, Sweeney
ve Witmer, 2000; Witmer ve Sweeney, 1992). Bu nedenle calisanlarin sagliklarim iyilestirmek, saglik bakimins,
ise gitmeme ve devamsizlik maliyetlerini kontrol altina almak ve calisanlara ek bir fayda saglamak icin
sirketler, orgiitsel saglik programlari sunmaktadirlar. Parks ve Steelman’in (2008) bu konuya iliskin yaptiklar
meta-analiz ¢alismasi sonuglari, drgiitsel bir saglikli yasam programina genel olarak katilimin, ise daha dtistik
devamsizlik oranlar1 ve daha ytiiksek is doyumu ile iliskili oldugunu gostermistir. Sonug olarak, arastirmalar
¢alisma yasaminin iginde olmanin bireyin iyilik halini etkiledigini gostermektedir.

Romantik iliski durumu yetiskin yasaminda énemli unsurlardan birisidir. Ozellikle, geng yetigkinlik ve
yetiskinlik doneminde yakin iligkiler icinde romantik iligkiler yasamin ¢ok énemli ve vazgecilmez bir yoniini
olusturmaktadir. Onemli kuramcilardan Freud (1910; Akt. Elms, 2001), Adler (1997) ve Frankl (1998) bireylerin
yasamlarimi anlaml kilan eylemlerden birinin sevmek oldugunu belirtmektedir. Bireyler arasinda gelisigtizel
iliskilerden evlilige dek giden cizgide farkli bicimlerde olan romantik iligkilerin bireyin ruh ve beden saghgim
etkiledigini gosteren calismalar bulunmaktadir (Brown, 2000; Kamp-Duch ve Amato 2005; Waite, 1995). Sar1
(2003) romantik iligkileri olan ve olmayan tiniversite dgrencilerinin iyilik halinin alt boyutlarindan farklh
puanlar aldiklarini bulmustur. Campbell, Sedikides ve Bosson (1994) romantik iliski icinde olanlarin iyi olus
hallerinin daha yiiksek oldugunu saptamislardir. Dogan ise (2004) kars: cinsten bir arkadas: olan {iniversite
ogrencilerinin iyilik halinin sevgi boyutlarindaki iyilik halinin daha ytiksek oldugunu bulunmustur. Bir diger
calismada da, Hendrick ve Hendrick (2002) tiniversite 6grencilerinde mutluluk ve bazi degiskenler arasindaki
iliskiyi inceledikleri calismalarinda; ask yasayanlarin yasamayanlara gore daha mutlu olduklarim
saptamislardir. Calismalar, romantik iliski iginde olmamin iyilik haline katkisimi gostermektedir. Geng
yetigkinlik ve yetiskinlik doneminde romantik iliskilerden alinan doyum bir¢ok insan i¢in mutluluk ve yasam
doyumu kaynagidir. Bununla birlikte her romantik iliski doyum saglamayabilir, iliskiden doyum
saglayabilmede yasanan sevginin niteligi onemlidir. Iliski saglikli olabilecegi gibi sagliksiz da olabilmektedir
(Myers, Sweeney ve Witmer, 2000). Baz1 arastirma sonuglari, saglikl bir sevgi iliskisinin bireylerin gelisimini,
psikolojik saghigini ve iyilik halini olumlu olarak etkiledigini gostermektedir (Dietch, 1978; Pistole ve Clark,
1995; Shurts ve Myers, 2008). Romantik iliskiden memnuniyetin, iyi olus (Demir, 2008; Prigerson, Maciejewski
ve Rosenheck, 1999), yasamdan doyum (Kamp Duch ve Amato 2005; Perrone Webb,Wright, Jackson ve Ksiaza,
2006), daha iyi fiziksel ve ruhsal saghk (Prigerson, Maciejewski ve Rosenheck, 1999) icin 6énemli oldugunu
belirten gorgiil calismalar bulunmaktadir. Calismalar, bireyin iyilik halini etkileyen en ¢nemli etmenlerden
birinin romantik iliskilerden memnuniyet oldugunu gostermektedir.

Yukarida bahsedilen edilen calismalar, sozii edilen tiim degiskenlerin yetiskinlerin iyilik hallerinde
farklibk vyaratip yaratmadigi anlamak {izere bir c¢alismamin yapilmasimin anlamli oldugunu
distindtirtmektedir. Buradan yola ¢ikarak bu arastirmanin amaci yetiskinlerin cinsiyetleri, yaslari, ¢alisma
durumlari, romantik iliski durumlar1 ve romantik iliskisi olanlarimn iliskilerinden memnuniyetlerine gore iyilik
hallerinin degisip degismedigini ortaya koymaktir.

2.YONTEM

Bu calismada tarama yontemi kullamilmistir. Bu amagla ¢alisma grubundaki katilimcilara olgek
uygulanmustir. Asagida calisma grubu, veri toplama araglar: ve verilern analizlerinden s6z edilmektedir.

Katilimcilar

Bu arastirmaya 222’si (% 70,7) kadin, 92’si (% 29,3) erkek olmak tizere toplam 314 yetiskin katilmustir.
Katillmcilar, Akdeniz Bolgesindeki bir tiiniversitede egitim sertifikast  egitimi alan yetiskinlerden
olusmaktadir. Yas ortalamasi 30 (SS= 5.99) olan katilimcilardan 32’si yasini belirtmedigi icin analize dahil
edilmemistir. Buna gore 282 katilimcinin, 93’tintin 20-26 yas araliginda (% 33), 107’sinin 27-33 yas araliginda
(% 37,9), 82'sinin ise 34-46 yas araliginda (% 29.1) oldugu anlasilmistir. Katilimcilarin diger demografik
ozelliklerine bakildiginda, 199"unun (% 63.4) calisirken 115’inin (% 36.6) calismadig1 belirlenmistir. Romantik
iliski durumu ile ilgili soruya cevap vermeyen 20 kisi analize dahil edilmemistir. Dolayisiyla iliski durumu ile
ilgili analizler 294 katilimc tizerinden gerceklestirilmistir. Buna gore katilimcilarin 178'inin (% 60.7) su anda
bir iliskisi varken, 116’sinin (% 39.3) bir iliskisinin olmadig1 anlasilmistir. Romantik iliskisi oldugunu sdyleyen
178 katilimcinin iliskilerinden memnuniyetlerine bakildiginda, 102’si (%57.3) iliskisinden ¢ok memnun iken
55'inin (%30.9) memnun oldugu ve 21'inin (%11.8) de iliskisinden emin degil ya da iliskisinden memnun
olmadig1 saptanmustir.
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Veri toplama araglar1

Oncelikle Tyilik Hali Yildiz1 Olgegi'nin yetiskin formu icin uyarlama calismasi yapilmistir. Ardindan
veriler Iyilik Hali Yildiz1 Olgegi-Yetiskin Formu ve kisa bir kisisel bilgi formu ile toplanmustir.

Iyilik Hali Yildiz1 Olgegi (IHYO): Korkut-Owen, Dogan, Demirbas-Celik ve Owen (2016) tarafindan
tiniversite 6grencileri tizerinde gelistirilen 6lcek 24 maddeli bes boyutlu bir yap1 gostermektedir. IHYO niin
acimlayic faktor analizin 291 kisi tizerinde yapilmis ve maddelerin ytiklerinin .40 ile.76 arasinda degistigi
saptanmustir. THYO'niin dogrulayici faktor analizi ise 156 kisilik bir ¢alisma grubu ile gerceklestirilmis ve
olgegin besli faktor yapist dogrulanmustir: [x2 (239, N = 156) = 490.28, p < 0.01; CFI = 0.90; IFI = 0.90; SRMR =
0.085; RMSEA = 0.082]. IHYO'ntin giivenirlik ¢calismasi aragtirmanin igiincii grubundaki 98 kisiden olusan
gruptan elde edilen verilere gore olcegin toplamu igin i¢ tutarlilik katsayist r = 0.85 (p <.01) olarak elde
edilmistir. Alt boyutlardan elde edilen katsayilar ise sirastyla, 0.79; 0.77; 0.63; 0.57 ve 0.71 olarak bulunmustur.
Olgekten elde edilebilecek puanlar 24-120 arasmda degismekte ve puanlarin yiiksekligi bireyin iyilik halini
olumlu olarak degerlendirdigini gostermektedir. Olgegin alt boyutlari da bagmsiz olarak
puanlanabilmektedir.

IHYO-Yetigkin Formu Gegerlik ve Giivenirlik Calismast: THYO Yetiskin Formunun yetiskin grubunda
benzer faktor yapisini saglayip saglamadigini incelemek icin Dogrulayict Faktor Analizi (DFA) yapilmustir.
DFA sonucu elde edilen standardize edilmis faktor ytikleri 0.31-0.59, t degerleri 2.90-9.48, standart hata
degerleri 0.65-0.95 arasinda degismektedir. DFA sonucu elde edilen modelin uyum degerlerinin [x2 (242, N =
314) = 280.11, p < 0.05; CFI = 0.95; IFI = 0.95; GFI = 0.93; SRMR = 0.051; RMSEA = 0.022] iyi bir modele isaret
ettigi goriilebilir. THYO Yetiskin Formunun giivenirligi Cronbach Alfa (a) katsayist ile belirlenmistir. Olgegin
i¢ tutarlihk katsayisi 0.73 olarak hesaplanmistir. Yasami anlamlandirma ve hedef odakli olma, bilissel,
duygusal, fiziksel ve sosyal alt boyutlari icin sirastyla i¢ tutarhik katsayis1 0.78; 0.80, 0.75, 0.77 ve 0.77 olarak
hesaplanmustir.

Kisisel Bilgi Formu: Formda katiimcilarin cinsiyetleri, yaslari, ¢alisma durumlari (calistyorum-
¢alismiyorum), romantik iliski durumlar1 (su an bir iliskim var, su an bir iliskim yok) ve romantik iliskisi var
ise iliskiden memnuniyet (cok memnunum, memnunum ve kararsizim, memnun degilim, hic memnun
degilim) durumlar1 sorulmustur. Yas degiskeni igin katilimcilar yaslarim yazmislar daha sonra arastirmacilar
kuramsal ve gorgiil calismalardaki kanitlar1 ve dagilimlari dikkate alarak 20-26, 27-33 ve 34-46 yas araliklar
olmak {izere ti¢ grup olusturmuslardir. Romantik iliskiden memnuniyet agisindan bakildiginda katihimcilarin
¢ogunun ¢ok memnun ya da memnun olduklar1 goriilmiis ve diger {i¢c secenegi isaretleyenlerin az olmasi
nedeniyle, o bireyler tek grup olarak degerlendirilmistir. Bu durumda gruplar ¢ok memnunum, memnunum
ve kararsizim/memnun degilim olmak tizere ii¢ grupda ele alinmustir.

Veri toplama siireci ve verilerin analizi

Arastirmanin verileri tiniversitedeki ders sorumlularindan ve 6grencilerden izin alinarak 2016-17
bahar doneminde toplanmistir. Verilerin analizinde SPSS 20 ve LISREL 8.80 programlar: kullanilmustir.
Oncelikle veri setindeki kayip veriler orani, degiskenlerin tiimiinde % 5ten kiiciik oldugundan E-M
algoritmast kullarularak veri atamasi yapilmistir (Cokluk, Sekercioglu, Biiyiikoztirk, 2016). THYO'niin
yetiskinlerdeki faktor yapisinin incelenmek igin LISREL programinda DFA yapilmistir. DFA faktor yapisinin
veri ile ne derece uyumlu oldugunu belirlemeyi amaglamaktadir (Stimer, 2000). Yapimn dogrulugu uyum
iyiligi indeksleri ile degerlendirilmistir. Homojenlik testi i¢in Levene, normallik testi icin Skewness ve Kurtosis
testlerinden kullamlmus verilerin normal ve homojen dagildig: saptanmustir. Arastirmadaki katilimcilarmmn
iyilik hallerinden elde ettikleri puanlarin degisip degismedigi, SPSS programu ile iki gruplu degiskenler igin t
testi, daha fazla gruplu degiskenler i¢in tek yonlii varyans analizi kullanilarak test edilmistir. Fark bulunan tek
yonlii varyans analizlerinden sonra farkin kaynagimi anlamak amaciyla gruplar arasindaki fark LSD analizi ile
test edilmistir.

3. BULGULAR

Cinsiyete iliskin bulgular

Cinsiyete gore arasinda toplam iyilik hali ve IHYO'niin alt boyutlarinin anlamli fark olup olmadigini
belirlemek amaciyla t testi yapilmustir. Tablo 1°de t testi sonuglar verilmistir.
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Tablo 1: Cinsiyete Gore IHYO-YF Toplam ve Alt Boyut Puanlarmin t-Testi Sonuglari

Cinsiyet / Boyut N X SS df t P
Kadmn-Toplam Puan 222 93,8982 9,89415 153 501 ,175 ,587
Erkek-Toplam Puan 92 93,6748 11,13708 !

Kadin-Yasam An. 222 28,3361 3,93917 150 941 -123 ,824
Erkek-Yasami An. 92 28,3985 4,45395 !

Kadin- Biligsel 222 18,0355 1,86154 150,156 577 ,840
Erkek-Bilissel 92 17,8959 2,15350 !

Kadin-Duygusal 222 18,5249 2,88608 153.956 -1,290 ,063
Erkek-Duygusal 92 19,0035 3,23692 !

Kadin-Fiziksel 222 12,5811 3,19615 169338 A19 ,928
Erkek-Fiziksel 92 12,4149 3,21052 !

Kadin-Sosyal 222 16,4206 2,23326 ,563
Erkek-Sosyal 92 15,9621 2,44543 157,049 1,610

Tablo 1 incelendiginde iyilik hali ¢lgeginden alinan toplam puanlar agisindan cinsiyetler arasinda
anlaml fark bulunmamistir. Benzer bicimde alt boyutlardan alinan puanlar arasinda da cinsiyetler arasinda
anlaml fark bulunmadig1 gortilmektedir.

Yas grubuna iliskin bulgular

Yas gruplar: arasinda toplam iyilik hali ve alt boyutlar (yasami anlamlandirma, bilissel, duygusal,
fiziksel ve sosyal) agisindan anlamli fark olup olmadigimi anlamak amaciyla tek yonli varyans analizi
yapilmistir. Analiz sonuglari Tablo 2'de gosterilmistir.

Tablo 2: Yag Gruplarina Gére IHYO-YF Toplam ve Alt Olgekler Uygulanan Tek Yonlii Varyans Analizi Sonuglart

Varyansin Kaynagi Kareler Toplami df Kareler Ortalamasi F p
Gruplar arasi-Toplam 491,620 2 245,810 2,357 ,096
Gruplar i¢i-Toplam 32433,412 311 104,287

Toplam 32925,031 313

Gruplar arasi-Yasam An. 70,443 2 35,222 2,121 ,122
Gruplar ici-Yasam An. 5164,308 311 16,605

Toplam 5234,752 313

Gruplar arasi-Biligsel 8,103 2 4,052 1,067 ,345
Gruplar i¢i-Biligsel 1181,022 311 3,797

Toplam 1189,125 313

Gruplar arasi-Duygusal 12,031 2 6,016 ,669 513
Gruplar ici-Duygusal 2797,146 311 8,994

Toplam 2809,178 313

Gruplar arasi-Fiziksel 32,666 2 16,333 1,605 ,203
Gruplar i¢i-Fiziksel 3164,698 311 10,176

Toplam 3197,364 313

Gruplar arasi-Sosyal 7,958 2 3,979 ,749 474
Gruplar i¢i-Sosyal 1652,135 311 5,312

Toplam 1660,093 313

Tablo 2 incelendiginde iyilik hali 6lgeginden alinan toplam iyilik hali puanlar1 a¢isindan yas gruplar
arasinda anlaml fark bulunmamustir. Benzer bicimde alt boyutlardan elde edilen puanlar arasinda da yas

gruplari arasinda anlaml fark bulunmadig gortilmektedir

Calisma durumuna iliskin bulgular

Calisma durumuna ggore arasinda toplam iyilik hali ve THYO'ntin alt boyutlarinin anlamli fark olup

olmadigin belirlemek amaciyla t testi yapilmistir. Tablo 3'te t testi sonuglar1 verilmistir.

Tablo 3: Calisma Durumuna Gére IHYO-YF Toplam ve Alt Boyut Puanlarmim t-Testi Sonuglart

Calisma Durumu / Boyut N ¥ SS df t )
Calistyor Toplam Puan 199 93,6847 9,79167 312 -,336 ,737
Calismiyor Toplam Puan 115 94,0889 11,05391 215,334

Calistyor-Yasam An. 199 28,4772 3,98320 312 ,699 ,485
Calismiyor -Yasami An. 115 28,1418 4,27673 224,464

Calistyor- Biligsel 199 17,9532 1,96380 312 -,495 ,621
Calismiyor -Bilissel 115 18,0663 1,92992 241,465

Calistyor -Duygusal 199 18,5643 2,84314 312 -,784 434
Calismiyor -Duygusal 115 18,8395 3,24866 213,203

Calistyor -Fiziksel 199 12,5973 3,05403 312 A72 ,637
Calismiyor -Fiziksel 115 12,4202 3,43909 215,780

Calistyor -Sosyal 199 16,0928 2,28195 312 1.967 ,050
Calismiyor -Sosyal 115 16,6210 2,31076 235,615 ’
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Tablo 3 incelendiginde iyilik hali tlgeginden alinan toplam puanlar agisindan ¢calisma durumuna gore
gruplar arasinda anlamli fark bulunmamustir. Alt boyutlar agisindan ¢alisma durumuna gore gruplar arasinda
sadece sosyal alt boyutundan alinan puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur.

Romantik iliski durumuna iliskin bulgular

Romantik iliski durumuna gore toplam iyilik hali ve alt boyutlar (yasami anlamlandirma, bilissel,
duygusal, fiziksel ve sosyal) acisindan anlamh fark olup olmadigmm anlamak amaciyla tek yonli varyans
analizi yapilmistir. Analiz sonuglar1 Tablo 4'de gosterilmistir.

Tablo 4. Romantik fliski Durumuna Gore IHYO-YF Toplam ve Alt Boyut Puanlarimn t-Testi Sonuglar:

Romantik Hi@ki D./ Boyut N ¥ SS df t p
R. Iliskisi Var-Toplam Puan 178 95,0716 9,57827 293 2,358 ,019
R. Hiskisi Yok-Toplam Puan 116 92,2134 11,01822 220,978

R. Iliskisi Var -Yasam An. 178 28,8800 3,91678 293 2,616 ,009
R. iliskisi Yok -Yasami An. 116 27,6129 4,28025 229,931

R. Iliskisi Var - Bilissel 178 18,0932 1,94657 293 1,129 ,260
R. iliskisi Yok -Biligsel 116 17,8276 2,01419 239,625

R. Iliskisi Var -Duygusal 178 18,9865 2,95780 293 2,193 ,029
R. fliskisi Yok -Duygusal 116 18,2106 2,98702 243,946

R. Iliskisi Var -Fiziksel 178 12,7255 3,02063 293 1,035 ,302
R. iliskisi Yok -Fiziksel 116 12,3302 3,46960 221,233

R. Iliskisi Var -Sosyal 178 16,3863 2,24428 293 ,562 ,575
R. iliskisi Yok -Sosyal 116 16,2321 2,39192 234,365

Tablo 4 incelendiginde iyilik hali 6lceginden alman toplam puanlar acisindan romantik iliski
durumuna gore iki grup arasinda bazi anlamh farklar bulunmustir. Ayrica gruplar arasinda iyilik hali
6lgeginin yasami anlamlandirma ve hedef odakli olma ve duygusal alt boyutlarindan alinan puanlar arasinda
da anlamli farklar bulunmustur.

Romantik iliskiden memnuniyet durumuna iliskin bulgular

lliskiden memnuniyet durumuna gore toplam iyilik hali ve alt boyutlar (yasami anlamlandirma,
bilissel, duygusal, fiziksel ve sosyal) agisindan anlaml fark olup olmadigi anlamak amaciyla tek yonlii
varyans analizi yapilmistir. Analiz sonuglar1 Tablo 5'de gosterilmistir. iliskiden memnuniyet durumuna iyilik
hali 6lgeginden alinan toplam puanlar ile yasami anlamlandirma ve hedef odakli olma, bilissel ve duygusal
iyilik hali alt boyutlarindan alman puanlar arasinda anlamh farklar bulunmustur. Farkin hangi gruplar
arasinda farktan kaynaklandigin belirlemek tizere LSD testi yapilmistir. Buna gore iyilik hali 6lgeginden alinan

toplam puan ortalamalarinda birinci grup (¥ =97.39) jle ikinci grup (-? = 92,58) ve tiglincii grup (-"~_'=90,22)
arasinda anlamli fark bulunmustur. Ortalamalara bakildiginda iliskiden memnuniyet arttikca iyilik halinden
alinan puanlarin da arttig1 goriilmektedir.

Tablo 5. Romantik Iliski Durumuna Gére IHYO-YF Toplam ve Alt Olgekler Uygulanan Tek Yénlii Varyans Analizi Sonuglar:

Varyansin Kaynagi Kareler Toplami df Kareler Ortalamasi F p Anlaml Fark
Gruplar arast-Toplam 1384,842 2 692,421 8,180 ,000 1-2,1-3
Gruplar igi-Toplam 14812,544 175 84,643
Toplam 16197,387 177
Gruplar arasi-Yas. An. 369,956 2 184,978 13,874 ,000 1-2,1-3
Gruplar ici-Yas An. 2333,224 175 13,333
Toplam 2703,180 177
Gruplar arasi-Bilissel 36,257 2 18,128 4911 ,008 1-2
Gruplar ici-Bilissel 646,000 175 3,691
Toplam 682,257 177
Gruplar arasi-Duygusal 83,891 2 41,946 4,972 ,008 1-2,1-3
Gruplar igi-Duygusal 1476,350 175 8,436
Toplam 1560,241 177
Gruplar arasi-Fiziksel 34,883 2 17,442 1,994 ,139
Gruplar ici-Fiziksel 1530,411 175 8,745
Toplam 1565,295 177
Gruplar arasi-Sosyal 9,290 2 4,645 917 ,402
Gruplar i¢i-Sosyal 886,125 175 5,064
Toplam 895,415 177

Yasami anlamlandirma ve hedef odakli olma alt boyutundan alinan ortalamalarda birinci grup ile (-"'-_' =30,13)
ikinci grup (£ = 27,30) ve tigtincii grup (¥ = 27,00) arasinda anlaml fark vardir. Bilissel alt boyutundan alinan

ortalamalarda birinci grup (-? = 18,45) ile ikinci grup (?= 17,53) arasinda anlamli fark bulunmaktadir.
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Duygusal alt boyutundan alman ortalamalarda ise birinci grup (¥ = 19,56) ile ikinci grup (¥ = 18,38) ve

=1

tictincti grup (X =17,80) arasinda anlamli fark bulunmustur.
4. TARTISMA VE YORUM
Cinsiyete iliskin bulgularin tartisma ve yorumu

Bu calismada farkl cinsiyetteki yetiskinlerin iyilik hali 6lceginden aldiklar1 toplam ve alt boyut puanlar:
arasinda anlaml fark bulunmamustir. Bu bulgu alanyazindaki kadin ve erkeklerin farkl alanlardaki iyilik
hallerinin daha iyi oldugunu gosteren (Dogan, 2004; Roothman, Kirsten ve Wissing, 2003) ve kadinlarin iyilik
hallerinin genel olarak daha iyi oldugunu gosteren ¢alismalarla (Bishop ve Yardley, 2010; Eryilmaz ve Ercan,
2011; Oleckno ve Blacconiere, 1990) uyusmamaktadir. Ayrica beliren yetiskinlik yasindaki {iniversite
ogrencilerinin iyilik halleri ile ilgili yapilan arastirmalar da kadin ve erkekler arasinda fark oldugunu
gostermektedir (Rayle ve Myers, 2004; Hartwig ve Myers, 2003; Sari, 2003). Ote yandan, 18 yas ve iistiindeki
yetigskinlerde saglikli yasam stillerindeki degisim ile cinsiyet arasindaki iligskiyi arastiran Schuster, Dobson,
Jauregui ve Blanks (2004); arastirmalar1 sonucunda saglikli yasam stilleri acisindan cinsiyetler arasinda anlamh
iliski olmadigini saptamuslardir. lyilik halinin saglikli yasam bicimle tanimlandigi gozoniine alindiginda
Schuster ve arkadaslarinin (2004) bulgusunun, bu calismada elde edilen bulgularla tutarli oldugu soylenebilir.
Daha geng yas grubuyla yaptigi ¢calismasinda Rayle de (2005) 14 -19 yaslar1 arasindaki kadin ve erkeklerin
rapor ettikleri iyilik halleri arasinda fark olmadiginm saptamistir. Yas gruplar: farkli olsa da bu bulgu da bu
calismada elde edilen bulguyu desteklemektedir. Goriildiigii {izere alanyazinda iyilik hali ile cinsiyet
arasindaki iligkiyi inceleyen arastirmalarin bulgular: farkliik gostermektedir. Arastirmalar arasinda farklilik
¢alisma gruplarinmin arastirma kapsamina alinmayan bireysel ve kiiltiirel 6zelliklerden kaynaklanabilecegi gibi
arastirmalarda kullanilan 6l¢me araglarinin farkli olmasindan da kaynaklaniyor olabilir.

Yas grubuna iliskin bulgularin tartisma ve yorumu

Bu calismada farkli yas gruplarindaki yetiskinlerin iyilik hali 6lceginden aldiklar: toplam ve alt boyut
puanlar1 arasinda anlamh fark bulunmamistir. Arastirmanin bu bulgusu Schuster ve arkadaslarmin (2004)
yasin algilanan iyilik halinde farklhilik yaratmadigma iliskin bulgusu ile tutarlilik gostermektedir. Bununla
birlikte arastirmanin bu bulgusu, daha geng olan yetiskinlerin iyilik hali puanlarinin daha yiiksek oldugunu
(Granello, 2001), daha geng olanlarla daha ileri yastaki yetiskinlerin iyilik hallerini farkli oldugunu (Barwais,
Cuddih ve Tomson, 2014; Hermon ve Davis, 2004; McMahon ve Fleury, 2012), daha ileri yastaki yetiskinlerin
iyilik hallerinin daha geng olanlarinkinden daha iyi oldugunu (Dubois, 2006; Myers, Mobley ve Booth, 2003)
gosteren calisma sonuglartyla ortiismemektedir. Bu ¢alismada ele alman geng yetiskinlerden olusan ilk yas
grubu tiniversite egitiminin devam ettigi ve bittigi yaslari, ikinci yas grubu ise is bulma, evlenme ve ilk gocuga
sahibi olmak gibi ozelliklerin yogunlastig1 yaslar1 kapsamaktadir. Bu yillar romantik iliskiler, aile yasama,
meslekte ilerleme ve yasam amaglarmi gerceklestirme konusunda yogun doyumun oldugu cagdir. Aym
zamanda bu yillarda en biiytik celigkiler, stresler, riskler ve hayal kirikliklar1 da yasanabilmektedir (Arnett
2000; Levinson 1986). Son yas grubu is yasami ve 6zel yasamin belli bir dengeye ulastigi, bireylerin ¢alisma
yasamlarimin olgunluk donemlerini yasamaya basladiklar1 yaslar1 kapsamaktadir. Bu farkliliklar nedeniyle
bireylerin yas gruplarina gore iyilik hallerinin degisebilecegi diistintilmiistii. Puan ortalamalarma bakildiginda
her grubun yiiksek sayilabilecek 92.75 ile 95.74 arasinda degisen ortalamalara sahip olduklar1 gortilmektedir.
Bu durumda yas gruplar arasinda anlaml farkin ¢tkmamasinin nedeni yetiskinlerin belli bir dtizeyde iyilik
haline sahip olmalariyla agiklanabilir. Gelecek ¢alismalarda 20-46 yas grubundan daha geng olanlar ya da ileri
yasta olan bireyler ele alinarak iyilik halleri karsilastirilmasi anlamli olabilir.

Calisma durumuna iliskin bulgularin tartisma ve yorumu

Bu calismada galisan ve calismayan yetiskinlerin iyilik hali dlceginden aldiklar1 toplam puanlar1 ve
dort alt boyutu arasinda anlamli fark bulunmamus, sadece sosyal alt boyutta anlaml fark bulunmustur. Bu
durum galismanin ruh sagligr icin ¢ok 6nemli oldugunu (Adler, 1997; Frankl, 1998; Freud, 1910; Akt. Elms
2001) belirten kuramcilarin goriisleriyle trtiismemektedir. Sosyal boyutta bulunan farkin calismayanlar lehine
olmasi calismanin bireylerin sosyal yasamla ilgili iyilik hallerine fazla katkisiun olmadigim
distindtirtmektedir. Bu durum tizerinde durulmaya deger bir nokta olarak degerlendirilmistir. Bu ¢alismada
calisan ve calismayan yetiskinlerin genel iyilik hallerinin farkli olmamasinin nedenlerinden birisi ¢alismayan
bireylerin kendilerini igsiz olarak degerlendirmemeleri ya da simdilik calismay: diistinmemeleri olabilir. Diger
taraftan calismayan katilmcilarin 8grenci olmalar: dolayisiyla arkadas iliskileri ve sosyal etkinliklere daha ¢ok
zaman ayirma firsatlariin olusu iyilik hali puanlarinin ¢alisan katilimeilardan daha yiiksek ¢ikmasina neden
olmus olabilir. Calismayan katilimcilarin kendilerine is olanag: saglayacak bir egitim almaya devam etmeleri
ve galisma yasamina katilmamis olmalar1 da fark bulunmamasinin nedenlerden biri olarak ele alinabilir.
Gelecek arastirmalarda calisma degiskeninin daha ayrintili olarak ¢alisilmasi anlamli olabilir.
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Romantik iliski durumuna iliskin bulgularin tartisma ve yorumu

Bu calismada romantik iligkisi olan ve olmayan yetiskinlerin iyilik hali 6lgeginden aldiklari toplam
puanlar1 arasinda ve yasamu anlamlandirma/hedef odakli olma ve duygusal boyutlarda alt boyut puanlar
arasinda anlaml fark bulunmustur.Toplam puanda fark bulunmas1 romantik iligkilerin bireyin ruh ve beden
saghgi etkiledigini gosteren (Brown, 2000; Kamp Duch ve Amato 2005; Waite, 1995) ve romantik iliskileri
olanlarin iyi oluslarimin yiiksek oldugunu saptayan (Campbell, Sedikides ve Bosson, 1994) calismalarla
benzerlik gostermektedir. Romantik iligkisi olanlarin hem toplam hem de alt boyut puanlarinin tutarl: olarak
daha ytiksek oldugu goriilse de sadece yasami anlamlandirma/hedef odakli olma ve duygusal boyutlarinda
anlaml fark bulunmustur. Frankl (1998) yasami anlamlandirmada sevmenin 6nemli oldugundan sz
etmektedir. Bu acidan romantik iliskisi olanlarin yasami anlamlandirma/ hedef odakli olma alt boyutundan
daha fazla puan olmalar1 anlamli goriinmektedir. Duygusal boyut, bireyin duygularini fark etmesi ve ifade
etmesi, kendine, yasam durumlarina ve catismalara gercekci, olumlu ve gelistirici olarak bakabilme gibi
ozellikleri icerdigi i¢in romantik iliskileri olanlarin daha yiiksek puan almalar1 anlasilir goriinmektedir. Benzer
olarak, Paul ve White de (1990) igten bir romantik iliskinin olaylara yakin iliskide bulundugu kisinin bakis
agistyla bakabilme yetenegini, giivenilir bir sekilde davranmayi, karsisindakinin duygularini anlamayi, duyarh
olmayi, empatiyi, iliskiye bagliligi, adaletli olmayi ve etkili iletisim icin gabalamay1 kapsadigini belirtmektedir.
Bu bulgu romantik iliskisi olanlarin daha mutlu olduklarimi belirten arastirma sonucuna (Hendrick ve
Hendrick, 2002) benzerlik gostermektedir.

Romantik iliskiden memnuniyet durumuna iliskin bulgularin tartisma ve yorumu

Romantik iliskiden memnuniyet durumuna gore yetiskinlerin toplam iyilik hali ile yasamu
anlamlandirma /hedef odakli olma, bilissel ve duygusal iyilik hali alt boyutlarindan alinan puanlar
farkilasmaktadir. Ortalamalara bakildiginda romantik iliskiden memnuniyet arttikca iyilik halinden alman
puanlarin da arttig1 goriilmektedir. Gruplar karsilastirildiginda iliskilerinden ¢ok memnun olanlarin toplam
iyilik hali puanlarmn, iliskilerinden memnun olanlardan ve kararsiz/ memnun olmayanlardan daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Bu da doyurucu bir romantik iliskinin bireylerin psikolojik sagliklarin ve iyilik hallerini
olumlu olarak etkiledigini gosteren bazi arastirma sonuglar1 (Dietch, 1978; Pistole ve Clark, 1995; Shurts ve
Myers, 2008) ile paralellik gostermektedir.

Alt boyutlar agisindan bakildiginda romantik iliskilerinden ¢ok memnun olanlarin diger iki gruba
gore yasami anlamlandirma /hedef odakli olma alt boyutundan daha yiiksek puan aldiklar1 bulunmustur.
Varoluscu yaklasim agisindan bakildiginda romantik iliskiden memnun olanlarin yasamlarini anlamli
bulduklar1 sdylenebilir. Bu agidan bakildiginda bu bulgu romantik iliskilerinden memnuniyetin yasamdan
doyumu (Kamp Duch ve Amato 2005; Perrone Webb,Wright, Jackson ve Ksiaza, 2006) artirdigin1 gosteren
arastirma sonuglariyla benzerlik gostermektedir. Yetiskinlik doneminde bir¢ok insan igin yasamindaki
romantik iliskisinden aldi1g1 doyum yasaminin anlaminin énemli bir kaynagidir. Bireyin saglikli ve doyumlu
iliskiler kurmasinda 6nemli faktorlerden biri de baglanma bicimleridir. Arastirmalar giivenli baglanma stili
olan yetiskinlerin giivensiz baglanma stilleri olanlara gore daha saghk davramnslar gosterdigini (Huntsinger
ve Luecken, 2004); giivensiz baglanma bigimine sahip bireylerin ise kisiler arasi iliskiler ve duygusal
iliskilerinde daha fazla sorun yasadiklar1 ve daha fazla psikolojik belirti gosterdiklerini ortaya koymaktadir
(Bartholomew ve Horowitz, 1991; Roberts, Gotlib ve Kassel, 1996). Bununla birlikte giivenli baglanan
bireyler, kolayca yakin iliski kuran ve karsilarindaki kisiye giivenen, kaybetme kaygis1 diisiik ve iligkilerinde
daha fazla doyum saglayan bireyler olarak tanimlanmaktadir (Hazan ve Shaver, 1987). Giivenli baglanma
stiline sahip olanlarin, romantik iliskilerinden daha fazla doyum sagladiklar1 g6z ontine alindiginda; bu
arastirmada iliskilerinden ¢cok memnun olduklarini belirtenlerin daha fazla doyum sagladiklar1 dolayisiyla
giivenli baglanma stiline sahip olduklar1 diistiniilmektedir. Dolayisiyla bu katilimcilarin daha az psikolojik
sikint1 yasadiklari, daha anlamh kisileraras: iliskiler kurduklar: fikrinden hareketle yasamlarinin anlam ve
amacini belirlemede de daha saglikli davrandiklar: soylenebilir. Bilissel alt boyut agisindan bakildiginda
romantik iligkilerinden ¢ok memnun olanlarla memnun olanlar arasinda anlamli fark bulunmustur. Bu alt
boyutta entellektiiel olarak aktif olmayr ve Ogrenmeyi sevme gibi 6zellikler yer almaktadir.
Kararsiz/memnun olmayan grupla fark olmasi beklenirken bu tip bir bulgunun elde edilme nedeni
arastirmada iliski yasayanlarin yasadiklari sevginin niteliginin diger bir deyisle saghkli-sagliksiz olmas: ve
baglanma stili gibi 6zelliklerin incelenmemesi olabilir. Iliskisinden cok memnun olanlarin bilissel olarak
daha uyarilmis olmayi sevdikleri, yasama kars1 canli ve uyanik olduklar: bigiminde yorumlabilir. Duygusal
alt boyutta da romantik iliskisinden ¢ok memnun olanlarin diger iki gruptan daha yiiksek puan almalar:
romantik iliskiden memnuniyetin, iyi olus (Demir, 2008; Prigerson, Maciejewski ve Rosenheck, 1999) ile ilgili
olmasiyla benzerlik gostermektedir. Iliskiden cok memnun olmak ile memnun olmak arasinda da fark
bulunmasi oldukg¢a anlamlidir. Bunun nedenin de yukarida belirtildigi gibi arastirmada yasanilan iliskinin
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niteliginin ele alinmamasi oldugu diistintilmektedir. Romantik iliskisinden ¢ok memnun olanlarla
kararsiz/memnun olmayanlar arasindaki fark, iliskisinden memnun olmayanlarin duygusal anlamda
doyumlu olmamalar1 nedeniyle agiklanabilir. Romantik iliskiden memnuniyet durumuna gore bulgular
genel olarak degerlendirildiginde, memnuniyet artikca toplam iyilik hali ile yasami anlamlandirma /hedef
odakli olma, bilissel ve duygusal iyilik hali alt boyutlarinda da iyilik halinin arti§1 goriilmektedir. Sonuglar
yukaridaki arastirma bulgulariyla da desteklendigi tizere beklendik yondedir.

5. SONUC VE ONERILER

Yetiskinlerde iyilik halinin arastirildig1 bu ¢alismanin sonucunda katilimcilarin cinsiyet, yas gruplar
ve calisma durumlarina gore iyilik halinin toplam ve alt boyutlarindan aldiklar: puanlar arasinda anlamli fark
bulunmamustir. Ote yandan romantik iligkisi olan ve olmayan gruplar arasinda iyilik hali toplam puan, yasam
anlamlandirma ve hedef odakli olma ve duygusal alt boyutlarinda romantik iliskisi olanlar lehine anlaml
farklar bulunmustur. Romantik iliskiden memnuniyet durumuna gore de toplam iyilik hali, yasamu
anlamlandirma ve hedef odakli olma, bilissel ve duygusal iyilik hali alt puanlarinda anlamli farklar
bulunmustur. Ortalamalara bakildiginda iliskiden memnuniyet arttikga iyilik halinden alinan puanlarin da
arttig1 gortilmektedir.

Her ne kadar normallik ve homojenlik konusunda sorun yaratmamus olsa da arastrmaya katilan kadin
ve erkek katilimcilarin sayilarinin dengeli olmamasi bu calismanin sinirliliklarindan birisidir. Katilimeilarin
cinsiyet anlaminda sayilarin daha yakin olmalarimi saglayarak veri toplanabilir. Cinsiyet ve yas gruplarina
gore iyilik halinin toplam ve alt boyutlarinda anlaml fark bulunmamasy; iyilik halinin yas ve cinsiyetten
bagimsiz olarak herkes ve her yas icin aymi diizeyde onemli oldugu seklinde ele alinabilir. Bu nedenle
saghkli davramsglan icerecek sekilde bireylerin yasam tarzinda degisiklikler yapilmas: ve iyilik hallerinin
yiikseltilmesi i¢in hazirlanacak onleyici programlarla toplum egitilmesi anlamli olacaktir. Arastirma farkl
yetigkin yas gruplariyla yeniden denenebilir. Ozellikle 65 yas ve sonrast ileri yastaki yetiskinlerin de iyilik
hallerinin degerlendirilecegi yeni ¢alismalar planlanabilir. Calismalara gore, kronik hastaliklar, genellikle
yasamin ilk yillarindaki sagliksiz yasam tarzindan kaynaklanmaktadir. Etnik ve ailesel gelenekler bireyin
sagligin gelistirici veya bozucu bir yasam bicimi gelistirmesine neden olmaktadir (Travis ve Ryan, 1988). Bu
nedenle her yasta onemli olmakla birlikte, iyilik halinin, gelisimin ¢ok hizli oldugu cocukluk ve geng
ergenlik donemlerinde gelistirilmesi daha onemlidir. Cocuklukta kazanilan saglikli davranislar sayesinde
ileriki yaslarda olusacak ciddi saghk problemleri 6nlenebilir. Buna ek olarak, saghg gelistirici iyilik hali
programlar1 egitim kurumlarinda ve farkl is yerlerinde uygulanabilir. Arastirmalar uygulanan iyilik hali
programlarinin etkinligini gostermektedir (Burkett, Rena, Stone ve Klein, 2002). Katilimcilarin c¢alisma
durumlarina gore iyilik hallerinin degismemesi, ¢alisma durumunun farkli degerlendirmelerle yeniden
calisilmasi gerektigini duistindtirtmektedir. Calisma degiskeninin de sadece calisan ve ¢alismayan bigiminde
olmak yerine gelecek calismalarda daha ayrintili olarak degerlendirilebilir. Romantik iligki ile ilgili iki
degiskenle ilgili anlamh farklarin bulunmasi iyilik hali ile romantik iliskiler arasindaki iliskinin daha iyi
incelemesi gerektigi biciminde dustintilmiistiir. Daha agik bir ifade ile romantik bir iliskiye sahip olma ve
memnuniyetin yanisira yasanilan iliskinin niteliginin de arastirilmasi anlamli bilgiler saglayabilir. Bu
cercevede, yasarnilan iliskinin saglikli-sagliksiz olusu ve baglanma stilleri gibi 6zellikler agisinda da ele
alinmasi onemlidir. Bununla birlikte, bireylerin kars1 cinsi daha iyi taniyip, anlayacaklari, ayn1 zamanda
saglikl bir sevgi iliskisinin nasil olmasi gerektigini iceren ¢nleyici calismalar hazirlanarak uygulanabilir.
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