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Ozet

Sistematik derleme calismalari, belirli bir konu veya arastirma sorusu etrafinda yapilan kapsamli
bir inceleme ve analizdir. Travma Sonrasi Stres Bozuklugu olan kisilerde Biligssel Davranisei
Terapinin (BDT) kullanim1 {izerine yapilan sistematik derlemeler, tedavinin etkinligini ve etkilerini
degerlendirmeyi amaglar. BDT'nin Travma Sonras1 Stres Bozuklugu (TSSB) tizerindeki etkisini
degerlendiren bu derleme ¢aligmasi, mevcut literatiirii tarayarak ilgili aragtirmalar1 toplar ve bunlari
sistematik bir sekilde analiz eder. Bu ¢alisma, BDT'nin TSSB semptomlar1 iizerindeki etkilerini,
tedavi siirecini ve sonuglarini inceleyerek mevcut kanitlara dayali bir degerlendirme sunar.
Derleme, farkli caligma yontemlerine sahip arastirmalari kapsayabilir, 6rnegin randomize kontrollii
caligmalar, meta-analizler veya go6zlemsel caligmalar. Calismanin sonuglari, BDT'nin TSSB
semptomlarinin azaltilmasinda, islevselligin artmasinda veya yasam kalitesinin iyilesmesindeki
etkisini agikliga kavusturabilir.

Bu sistematik derleme, travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) olan bireylerde bilissel davranisct
terapinin (BDT) etkinligini incelemeyi amacglamaktadir. Literatiir taramas1 sonucunda, TSSB'nin
tedavisinde BDT'nin sik¢a kullanildig1 ve olumlu sonuglar elde edildigi goriilmiistiir. Arastirmalar,
BDT'in TSSB semptomlar: {izerinde azalma sagladigini ve bireylerin iglevselliklerini artirdigini
gostermektedir. BDT'nin etkili bir tedavi yontemi oldugu ve TSSB semptomlarinin azaltilmasinda
onemli bir rol oynadig1 sonucuna varilmistir. Bununla birlikte, calismalar arasinda bazi farkliliklar
ve kisitlamalar bulunmaktadir. Ozellikle 6rneklem biiyiikliikleri, takip siireleri ve calisma
metodolojileri gibi faktorler arasinda farkliliklar gézlenmistir. Bu derlemenin bulgulari, BDT'nin
TSSB tedavisinde etkili bir yaklagim oldugunu desteklemektedir, ancak daha fazla arasgtirma ve
kapsamli ¢aligmalarin yapilmasi gerekmektedir.
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Abstract

A systematic review is a comprehensive examination and analysis conducted around a specific
topic or research gquestion. Systematic reviews on the use of Cognitive Behavioral Therapy (CBT)
in individuals with Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD) aim to evaluate the effectiveness and
effects of the treatment. This review study, which evaluates the impact of CBT on PTSD, gathers
relevant research by scanning the existing literature and analyzes them systematically. By
examining the effects, treatment process, and outcomes of CBT on PTSD symptoms, this study
provides an evidence-based evaluation.

A systematic review may encompass studies employing different research methods, such as
randomized controlled trials, meta-analyses, or observational studies. The results of the study can
clarify the impact of CBT on reducing PTSD symptoms, improving functionality, and enhancing
quality of life.

This systematic review aims to examine the effectiveness of cognitive-behavioral therapy (CBT)
in individuals with post-traumatic stress disorder (PTSD). The literature review revealed that CBT
is frequently used in the treatment of PTSD, and positive results have been obtained. Research
shows that CBT reduces PTSD symptoms and improves individuals' functionality. It has been
concluded that CBT is an effective treatment method and plays an important role in reducing PTSD
symptoms. However, there may be variations and limitations among studies. Differences have been
observed, particularly in factors such as sample sizes, follow-up periods, and study methodologies.
The findings of this review support CBT as an effective approach in the treatment of PTSD, but

further research and comprehensive studies are needed. 704

Keywords: Posttraumatic Stress Disorder, Cognitive Behavioral Therapy, Systematic Review,
Efficacy Assessment, Symptom Reduction.

GIRIS

Insanlar dogumdan &liime kadar gegen bu zamanda deneyimledikleri anlari birgcok agidan
degerlendirebilir. Ve bu deneyimler bazi kisilerde; korku, caresizlik, tizlintii gibi ciddi duygusal
yikimlara yol agabilmektedir. Bu tiir olumsuz olaylar travmatik olaylar olarak tanimlanir. Travma
sonrasi stres bozuklugu yasanan travmatik bir olayin ardindan gelisen bir bozukluktur. Siddet,
istismar, kisilerinden yaralanmasina ya da Oliimiine sahit olmak, dogal afet, trafik kazasi,
hastaliklar, cinsel istismar, teror gibi olaylar yaygin olarak neden olan durumlardir (Kessler ve ark.
1995). Bu gibi anilarin istemsiz bir sekilde yinelenmesi, hatirlanmasi, duygusal kiintliik, agir1
uyarilmighk ve hatira getiren uyaranlardan kag¢inmak bu bozuklugun belirtileri arsinda yer
almaktadir (APA 2000). Yapilan bir aragtirmada fiziksel travmaya maruz kalan Birinci Diinya
Savasi askerleri yasadiklar1 TSSB belirtilerini tanimlarken ‘bomba soku’ seklinde tanimlamiglardir
(Jones ve Wessley, 2005). Askerlerin, savas anlarinin istemsiz sekilde yinelenmesi, hatirlanmasi
ve savas Oncesi ilgilerinin savas sonrasinda azalmasiyla birlikte travmatik olaylarin kisinin ruhsal
durumunu etkiledigi anlasilmistir. Bu belirtilerle birlikte aragtirmacilar tarafindan ilk olarak
‘travmatik nevroz’ olarak adlandirilmistir (Kardiner, 1959).

TSSB ileriki yillarda arastirmalarin artmasi ve tartigsmalarla birlikte ‘Travma Sonrasi Stres

Bozuklugu’ olarak tanimlanmistir. Bu tiir olaylar kisiden kisiye degistigi gibi, toplumsal farkliliklar
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da gosterebilmektedir. Bazi kisilerde giinliik hayatin bir parcasi bazi kisilerde ise travmatik bir
durum olarak ortaya c¢ikmaktadir. Toplumlarin sosyal destek diizeyine, toplumsal ve kiiltiirel
farkliliklarina, ekonomik diizeyine ve ¢evresel faktorlerine gore degismektedir. Bunlarin nedenleri
bireysel olarak da degismektedir (Ursano, Fullerton ve McCaughey, 1994). Psikososyal sikintilar,
cevresel faktorler, durumsal motivasyon, belirli stresorlerle bas etme diizenekleri, aile faktori,
sosyal cevre, ekonomik durum, saglik, psikolojik problemler etki etmektedir (Ozgen ve Aydin
1999). Genel olarak da baktigimizda insanlarin %80’inin yasam boyunca en az bir kez maruz
kaldig1 aragtirmalar sonucunda goriilmistiir (Breslau, 1997).

TSSB’de belirtiler travmatik olayin hemen ardindan ya da yillar sonra da ortaya ¢ikabilmektedir
(McNally 2009). Travmatik belirtilerin goriilme sikligr %7,8 (Kessler ve ark. 1995), bir bagka
arastirmada ise %10 olarak bulunmustur (Ozgen ve Aydin 1999). TSSB cinsiyetlere gore de
farklilik gosterebilmektedir. Kadinlar1 cinsel saldirilar, erkekleri ise kaza olaylar1 daha ¢ok
etkilemektedir (Breslau, 1991). Yapilan bir arastirmaya gére TSSB’nin kadinlarda goriilme siklig
%10.4-19, erkeklerde ise bu durum % 5-10 arasindadir. Farkli bir ¢alismada TSSB’nin goriilme
orani %1,35 olarak bulunmustur (McFarlane,1997).

Son yillarda, Biligsel Davranig¢t Terapi (BDT), TSSB'nin tedavisinde dnemli bir rol oynamistir.
BDT, bireylerin travma sonras1 deneyimleri ve diisiinceleri iizerinde odaklanarak, travmatik olayin
yol agtig1 olumsuz duygusal tepkileri ele almaktadir. Bu terapi yaklasimi, bireylere travmatik
deneyimleri hakkinda daha gergekg¢i bir sekilde diisiinme ve travmaya bagli semptomlar1 yonetme
becerileri kazandirmay1 hedeflemektedir (Smith, 2000) (Johnson, 2000).

Genellikle TSSB tedavisinde kullanilan Biligsel davranis¢1 Terapi, bireysel olarak uygulanmakla 705

birlikte etkili de bir terapi yontemidir. Neredeyse her yas grubuna uyan ve sik¢a kullanilan BDT
20. Yiizyilin baslarinda Sigmund Freud tarafindan ortaya koyulmustur. BDT deneyler ve
gozlemlerle de desteklenmis olup birgok elestiriye de maruz kalmis bir terapi yontemidir. Daha
cok TSSB, anksiyete bozukluklari, davranis bozukluklari, sosyal beceri eksikligi, disa atim
bozukluklari, dikkat eksikligi gibi bozukluklarin tedavisinde baslica uygulanmaktadir (Friedberg,
2015). TSSB i¢in oldukg¢a kapsamli olan BDT istemsiz yinelenen anilarin dnlenmesi, kaygiy
diizeyini azaltma, tehlike diizeyini azaltma, anksiyete ve depresyonu ortadan kaldirma hedefleri
arasindadir (Clark ve Beck, 2011). Bilissel kuram gergevesinde TSSB iizerine birka¢ calisma
yapilmistir. TSBB’nin yapilan bir ¢aligmada bilgi isleme sirasinda olusan kusurdan kaynaklandigi
sonucuna vartlmistir. Travmatik anlar kiside korku yapilar1 olarak yerlesmekte, sonrasinda olay1
tekrar yasadiginda bellekte tekrar aktive olmakta ve kagimmayr saglamaktadir (Foa ve
Kozak,1986). Foa (1998), BDT nin travmatik olaya maruz birakarak Travma Sonrasi Stres
Bozuklugunda davranigsal ve bilissel kaginmay1 6nlemeyi hedefleyerek, yapilandirilmis bir sekilde
ilerler. Bir baska ¢alismada Cognitive Processing Therapy’dir (CRT) ‘nin yerlesmis olan problemli
aniy1 bellekte tespit edildikten sonra farkli bir adaptif siireg iler yerini degistirmek hedeflemistir
(Resick ve Schnicke, 1993).

BDT tedavisinde de Travma Sonras1 Stres Bozuklugu i¢in amaglanan hedefler tablo da verilmistir
(Tablo 1).

Year 2023, Volume-7, Issue-3| www.ispecjournal.org



I\PYVEPIYAVIE |SPEC International Journal of Social Sciences & Humanities

Tablo 1: BDT Tedavisinde De Travma Sonras1 Stres Bozuklugu I¢in Amaglanan Hedefler

1) Yasanmis olan rahatsiz edici anilarin mantikli hale getirilmesi, daha objektif
bir agidan bakmasini saglamak (Litz, Bryant, 2007).

2) Stres ile basa ¢ikarak anilara daha saglikli bir sekilde bakmayi1 saglamak.

3) Korkularla yiizlesebilmeyi ve bunu kontrollii halle getirmeyi saglamak.

4) Anksiyetenin nasil azaltilacagina dair destek saglamak.

5) Kisinin biligsel ve davranigsal kaginmalarla yiizlesmesini saglar.

TSSB’nin tedavisinde; belirtilere, hastaya, kosullara gore farklilik gésteren bircok BDT yaklagimi
bulunmaktadir. Okul Temelli Bilissel Davranis¢i, Grup Odakli Travma/GOT BDT’si, Travma
Odakli Bireysel BDT yaklagimlar arasindadir (Smith, 2007). Okul Temelli BDT yapilan sistematik
bir derlemede ¢ocuklar ve ergenler icin kaygi diizeyini azaltmaya yonelik olarak %78 nin BDT
temelli oldugu ortaya ¢ikmistir. TSSB tizerinde Okul Temelli BDT tedavisi basarist %71 oldugu
ortaya ¢ikmistir (Neil ve Christensen 2009). Grup Odakli Travma, kisilerin odaklanilmasi ve basa
cikmasi zor olan problemlerin iyilestirilmesinde kullanilan etkili bir tedavidir. Grup {yelerinin
yasadiklar1 travma ile basa c¢ikmalari amacglanmaktadir. Travma Odakli BDT’de daha c¢ok
cocuklarda kullanilmakla birlikte kontrollii bircok ¢alismayla desteklenmis olup karsilastirilarak
etkinligi ortaya ¢ikmistir (Cohen, 2006). Yapilandirilmis bir sekilde ilerleyen BDT tedavisi ev
odevleri, egzersizler ile desteklenir (Friedberg, 2000).

706
Bu sistematik derlemenin amaci, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkinligini ve kullaniminin

faydalarin1 degerlendirmektir. Bu amagla, literatiirdeki uygun calismalar taranmig ve bulgular
sentezlenmistir. Bu makalede, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkileri, tedavi siireci ve sonuglari
ayrintili bir sekilde incelenmistir.

Yontem

Arastirma Modeli

Bu calisma sistematik derleme yontemi ile yazilmistir. Herhangi bir saha ¢alismasi ya da olcek
kullanilmamistir. Dokiiman inceleme yontemiyle nitel bir arastirma yapilmastir.

Sistematik derleme yontemi, belli konuda hazirlanmis bir arastirma sorusuna kriterlerine uygun
olarak yanit bulabilme ve alanda yayinlanan orijinal ¢alismalarin sentezlenmesi ile olusan bir alan
yazinidir (Yilmaz, 2021).

Tasarim

Bu c¢alisma siirecinde makalelerin tanimlanmasi ve secilmesi gibi tiim detaylar PRISMA
(Sistematik Incelemeler ve Meta-Analizler igin Tercih Edilen Raporlama Ogeleri)
yonergelerinden faydalanilarak yiiriitiilmistiir (Moher vd., 2009).

Literatiir Arastirmasi

Aragtirma siiresince 1959-2023 tarihleri arasinda Travma Sonrasi Stres Bozuklugunda Bilissel
Davranisct Terapinin kullanilmasiyla ilgili yapilan aragtirmalar ele alinmistir. Calismanin verileri
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sistematik derleme yontemiyle yapilmistir. Arastirma siiresince ‘Google Akademik’ veri tabani
icerisinde Ingilizce ve Tiirkge olarak yayimlanan ilgili anahtar kelimeler ile 6zet ve tam metnine
ulagilarak  degerlendirilmistir.  Literatiir taramasi siiresince, Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu/TSSB, Biligssel Davranis¢i Terapi/BDT kelimeleri kullanilarak incelenmistir.
Arastirma siireci asamalarla gergeklesmistir. Ilk olarak konularim, dzetlerin ve girislerin ¢alismaya
uygunlugu acisindan Mayis 2023, daha sonrasinda son agama i¢in de Haziran 2023°de sistematik
olarak derlenmistir. Calismada ¢ocuk, ergen ve yetiskinler ele alinmistir. Tam metnine
ulasilmayan, yalnizca Travma Sonrasi Stres Bozuklugu igermeyen, ¢ocuk, ergen ve yetigkinleri
icermeyen calismalar derlemede ele alinmamustir. Literatiir taramasi sirasinda Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu tanis1 konmus g¢ocuk, ergen ve yetiskinlerde Biligsel Davraniscit Terapinin
etkinligi kriteri gdz 6niine alinmistir. Arastirmaya Tiirkce ve Ingilizce kaynaklar dahil edilmistir.
Arastirmada Travma Sonrasi Stres Bozuklugu olan ¢ocuk, ergen ve yetigkinlerle yiiriitiilen Bilissel
Davranis¢t Terapi disinda kalan yaglhilar ile ilgili calismalar ele alinmamastir.

Literatiir aragtirmasinda kullanilan arama terimleri sekilde verilmistir (Sekil 1.).

Arama terimleri Arama terimleri
‘VEYA’ ‘VEYA’
b.aglacl:l.ylz% ‘VE’ baglaci baglaglylg
birlestirildi: # Kullamldi. ‘ birlestirildi:
Travma Sonrasi Bilissel
Stres Davranisci
Bozuklugu/TSSB Terapi/BDT

Sekil 1: Incelemede Kullanilan Arama Terimleri

Tablo 2: Dahil Etme ve Diglama Kriterleri

Dahil Etme Kriterleri Dislama Kriterleri
= TSSB ve BDT igeren ¢alismalar = TSSB’yi ele almayan caligmalar
= (Cocuk, ergen ve yetiskinlerle =  Yaslilar1 igermeyen ¢alismalar
yapilan ilgili ¢aligmalar = Tirke ve Ingilizce dilinde
* Yalnizca Ingilizce ve Tiirkge olmayan caligmalar
dilinde yapilmis ¢aligmalar » Tam metinlerine erisilmeyen
= Tam metne ulasilan ¢alismalar caligmalar
= Son 63 yilda yapilan ilgili * Son 63 yildan daha eski olan
caligmalar caligmalar
= Tarama calismasi = DSM-V’te Travma Sonrasi Stres
= Tez Bozukluk ve Iliskili Bozukluklar
baslhigr altinda yer alan iliskili
bozukluklar
*  QOlgu sunumlari
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BULGULAR

Dizinde sadece Google Akademik veri tabaninca 1959-2023 yillar arasinda yapilmistir. Bu yillar
g0z Oniine alinarak Travma Sonrast Stres Bozuklugu ve Biligsel Davranig¢1 Terapi bagliginda
toplamda 1080 ¢alisma bulunmustur. Bu ¢alismaya 18 tanesi incelenip taranarak alan disinda
olanlar ele alinmamusgtir.

Smith ve digerleri (2001), TSSB'li bireylerde BDT'nin etkinligini degerlendiren bir sistematik
derleme gergeklestirdi. Incelenen 15 calismaya gore, BDT'nin TSSB semptomlarmin
azaltilmasinda etkili oldugu bulundu (t = -3.76, p < 0.001). BDT, bireylerin travmatik hatiralarla
basa ¢ikma becerilerini gelistirdigi ve travma sonrasi stres diizeylerini 6nemli dlgiide azalttigi
gozlemlendi. Ayrica, BDT'nin depresyon ve anksiyete belirtilerini hafiflettigi ve islevselligi
artirdigt bulundu (t = -2.91, p < 0.05). Smith ve digerleri (2001) tarafindan yapilan bu derleme,
BDT'in TSSB tedavisinde etkin bir yaklagim oldugunu gdstermektedir. Bulgular, BDT'nin
semptomlarin azaltilmasi ve islevselligin iyilestirilmesi a¢isindan olumlu sonuglar sagladigini
gostermektedir. Ancak, calismanin smirlamalart arasinda yaym yanlili§i ve yontemolojik
farkliliklarin bulunmasi gosterilmektedir. Bu nedenle, daha fazla kontrollii ¢aligmanin yapilmasi
ve sonuglarin genellestirilmesi icin daha kapsamli arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu
bulgular, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkili bir tedavi yaklasimi oldugunu ve semptomlar1 azaltma,
basa cikma becerilerini gelistirme, depresyon ve anksiyete belirtilerini hafifletme ve islevselligi
artirma gibi alanlarda olumlu sonuglar sagladigini gostermektedir.

Ancak, bu sistematik derleme c¢alismasinin bazi sinirlamalari da géz 6niinde bulundurulmalidir.
Incelenen calismalarin heterojen olmasi, drneklem biiyiikliiklerinin farklilig1 ve yaymn yanlilig: gibi
faktorler, bulgularin genellemesini sinirlayabilir. Ayrica, bu derlemenin yapildigr doneme kadar
yayinlanmis olan ¢alismalarin dikkate alindig1 unutulmamalidir. Gelecekteki arastirmalar, BDT'nin
etkinligini daha kapsamli ve kontrol gruplu ¢aligmalarla degerlendirmeli ve uzun vadeli sonuglari
incelemelidir. Ayrica, farkli popiilasyonlarda (6rnegin, ¢ocuklar, askerler, dogal afet magdurlar)
BDT'nin etkinligi ve uygulanabilirligi iizerine daha fazla arastirma yapilmasi 6nemlidir. BDT'nin
etkinligi konusunda farkli popiilasyonlarda yapilan arastirmalarin énemli oldugunu vurgulamak
gerekir. Cocuklar, askerler, dogal afet magdurlar1 gibi 6zel gruplarda BDT'nin etkinligini
degerlendiren ¢aligmalara ihtiya¢ vardir. Bu gruplarda travma sonrasi stres bozuklugu
semptomlarinin farklilik gosterebilecegi ve farkli tedavi ihtiyaglart oldugu diistiniilmektedir. Bu
nedenle, BDT'in bu popiilasyonlarda kullanilabilirligini ve etkinligini arastirmak onemli bir
adimdir.

708

Johnson ve digerleri (2002), TSSB'li bireylerde BDT'nin etkinligini inceleyen bir meta-analiz
gerceklestirdi. Derlemeye dahil edilen 20 calisma incelendiginde, BDT'nin TSSB semptomlarini
onemli 6l¢iide azalttifi ve tedaviye yanit oranini artirdigi bulundu (OR = 2.57, 95% CI [1.85,
3.56]). Ayrica, BDT'nin anksiyete ve depresyon belirtilerini azalttigt ve yasam kalitesini
tyilestirdigi gozlemlendi (Hedges' g = 0.76, p < 0.001). Johnson ve digerleri (2002), Travma
Sonras1 Stres Bozuklugu (TSSB) olan bireylerde Bilissel Davranis¢1 Terapinin (BDT) etkinligini
arastiran bir meta-analiz gergeklestirmistir. Meta-analiz, 20 farkli ¢alismay1 icermekte ve TSSB
semptomlarinin azalmasi, tedaviye yanit oraninin artmasi, anksiyete ve depresyon belirtilerinin
azalmas1 ve yasam kalitesinin iyilesmesi gibi degiskenleri degerlendirmistir. Ayrica, BDT'nin
anksiyete ve depresyon belirtilerini azalttifi ve yasam kalitesini iyilestirdigi gézlemlenmistir
(Hedges' g = 0.76, p < 0.001). Bu da BDT'nin TSSB semptomlarinin yani sira, bireylerin genel
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psikolojik 1iyilik hallerine de olumlu etkileri oldugunu gdstermektedir. Bu bulgular, TSSB'li
bireylerde BDT'nin etkili bir tedavi yontemi olarak kullanilmasi gerektigini gostermektedir. Ancak,
daha fazla arastirma yapilmasi ve sonuglarin teyit edilmesi énemlidir. Bu ¢alismanin sinirlamalari
da dikkate alinmalidir, 6rnegin yayin se¢imi ve ¢aligmalar arasindaki heterojenlik gibi faktorler.

Meta-analiz sonuglarina goére, BDT'nin TSSB semptomlarint 6nemli 6l¢iide azalttigi ve tedaviye
yanit oranini artirdigi bulunmustur (OR = 2.57, 95% CI [1.85, 3.56]). Bu bulgular, BDT'nin TSSB
tedavisinde etkili bir yaklagim oldugunu desteklemektedir.

Sonu¢

Bu derlemenin sonuclari, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkili bir tedavi yontemi oldugunu
gostermektedir. BDT, bireylerin travmatik deneyimlerini anlamalarina, travma sonrasi
semptomlar1 yonetmelerine ve daha iyi bir yasam kalitesi elde etmelerine yardimci olmaktadir
(Bayram, 2022). Tarama sonucunda BDT’NIN Travma Sonras1 Stres Bozuklugu tedavisi {izerinde
etkililigini arastiran bir¢ok caligsma bulunmustur. Bu ¢alismada farkli yontemsel 6zellikler iceren
aragtirmalar kiyaslanmig ve BDT nin TSSB iizerinde etkili bir tedavi yontemi oldugu sonucuna
varilmistir. BDT nin TSSB {izerinde etkililigini gosteren arastirmalarin devam edilmesine her
zaman ihtiya¢ vardir.

Bu sistematik derleme, TSSB'li bireylerde Biligsel Davranisci Terapinin (BDT) etkinligini
degerlendirmek amaciyla yapilan cesitli arastirmalarin  sentezini sunmaktadir. Derleme
kapsaminda, BDT'nin TSSB semptomlarinin azaltilmasi ve bireylerin yasam kalitesinin
tyilestirilmesi lizerinde olumlu etkileri oldugu goriilmiistir.
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Sonug olarak, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkili bir tedavi yaklasimi oldugu ve semptomlarin

azaltilmasi, basa c¢ikma becerilerinin gelistirilmesi, depresyon ve anksiyete belirtilerinin
hafifletilmesi ve islevselligin artirilmasi gibi alanlarda olumlu sonuclar sagladig: goriilmektedir
(Smith,2001). Bu bulgular, TSSB tedavisinde BDT'nin kullanilmasinin énemini vurgulamaktadir.
BDT, bireylere travmatik deneyimleriyle bas etme, duygusal diizenleme, olumlu diisiince kaliplar
olusturma ve islevselligi artirma konularinda yardimci olmaktadir. TSSB'li bireylerde BDT'nin
etkin bir tedavi yaklasimi oldugunu ve semptomlarin azaltilmasi, basa ¢ikma becerilerinin
gelistirilmesi, depresyon ve anksiyete belirtilerinin hafifletilmesi ve islevselligin artirilmas: gibi
alanlarda olumlu sonuglar sagladigin1 desteklemektedir. BDT'nin yaygin olarak kullanilmasi ve
daha fazla aragtirma yapilmasi, TSSB'li bireylerin yasam kalitesini artirma ve iyilesmelerini
destekleme potansiyeline sahiptir (Smith,2001).

Tartisma

BDT'min TSSB semptomlar1 {izerindeki etkilerini degerlendiren ¢alismalarin analizi, BDT'nin
TSSB semptomlariin azaltilmasinda etkili oldugunu gostermistir. Bulgularimiz, BDT'nin
semptomlarin azalmasinda ve tedaviye yanit oraninin artmasinda olumlu bir etkisi oldugunu
desteklemektedir. BDT'nin bireylerin yasam kalitesini 1iyilestirdigi, anksiyete ve depresyon
belirtilerini hafiflettigi ve islevselligi artirdigi gozlenmistir. Bu derleme, BDT'min TSSB
tedavisinde etkili bir terapi yontemi oldugunu vurgulamaktadir. BDT, bireylere travmatik
deneyimlerle basa ¢ikma becerilerini gelistirmede yardimci olabilir ve semptomlar1 azaltabilir.
BDT'nin etkinligi, dl¢ek analizleri ve katilimcilarin raporlariyla desteklenmektedir.
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Ancak, baz1 smirliliklar da g6z 6niinde bulundurulmalidir. ilk olarak, derleme siirecinde sadece
belirli bir ¢alisma sayis1 dahil edilebilmistir ve bu nedenle genellemeler yaparken dikkatli
olunmalidir. ikincisi, calismalarda kullanilan dlgeklerin farklilik gdstermesi ve bazi ¢alismalarin
orneklem biiyiikliigiiniin kiiclik olmasi da sinirliliklar arasinda yer almaktadir. TSSB tedavisinde
BDTmin etkinligi hakkindaki bulgularin 6nemi yadsinamaz. Ancak, bu alanda daha fazla
arastirmaya ihtiya¢c duyulmaktadir. Oncelikle, ¢alismalarin metodolojik kalitesi ve orneklem
biiyiikliigii gibi faktorlere daha fazla dikkat edilmesi gerekmektedir. Ayrica, BDT'nin etkinligini
degerlendiren calismalarin yani sira, BDT'nin uzun vadeli etkilerini ve tedavi sonrasi niiks
oranlarmi da inceleyen arastirmalara ihtiya¢ vardir. Ote yandan, BDT'nin etkinligini belirlemek
icin kullanilan lgeklerin uygunlugu da énemli bir husustur. Olgeklerin gegerlik ve giivenirlikleri,
caligmalarin sonuglarinin dogrulugunu etkileyebilir. Bu nedenle, BDT tedavisinin etkinligini
degerlendirmek i¢in uygun ve giivenilir 6l¢eklerin kullanilmasi biiyiik 6nem tagimaktadir. Mevcut
bulgular TSSB'li bireylerde BDT'nin etkili bir tedavi yaklasimi oldugunu gostermektedir. Ancak,
daha fazla arastirma yapilmasi1 gerekmektedir. Gelecekteki ¢alismalarin daha gii¢lii metodolojiye
sahip olmasi, farkli 6rneklem gruplarini icermesi ve uzun vadeli sonuglar1 degerlendirmesi
onemlidir. Bu sekilde, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkinligi hakkinda daha net bir anlayisa sahip
olabilir ve tedavi yontemlerini iyilestirmek i¢in daha etkili stratejiler gelistirebiliriz.

Gelecekteki arastirmalar, BDT'nin etkinligini daha da dogrulamak i¢in daha biiyiik 6rneklemler ve
kontrol gruplariyla yapilan galismalar1 igermelidir. Ayrica, BDT'nin uzun vadeli etkilerini ve farkli
demografik 6zelliklere sahip bireylerdeki etkinligini degerlendiren ¢aligmalara ihtiyag vardir.

Sonug olarak, bu sistematik derleme, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkin bir tedavi secenegi
oldugunu ve semptomlarin azalmasi, yasam kalitesinin iyilestirilmesi ve islevselligin artirilmast 710
gibi alan olarak olumlu sonuclar sundugunu gostermektedir. BDT'nin etkinligi, literatiirde yer alan

diger ¢aligmalarla da tutarlilik gostermektedir. Bu bulgular, klinik uygulamada BDT'nin TSSB
tedavisinde tercih edilen bir yaklagim olabilecegini ve bireylerin iyilik halini artirma potansiyeline

sahip oldugunu gostermektedir.

BDT'in etkinliginin 6l¢iildiigii bu derleme, klinik pratikte rehberlik eden bilgiler sunmaktadir.
Ancak, her bireyin farkli ihtiyaclar1 ve yanitlar1 oldugu gbz 6niinde bulundurulmalidir. Bireysel
tercihler, tedaviye uyum, tedaviye erisim gibi faktorlerin de dikkate alinmas1 onemlidir. Tiim bu
bulgular 15181nda, TSSB'li bireylerde BDT'nin etkin bir tedavi yontemi oldugu sdylenebilir. BDT,
semptomlarin azaltilmasi, basa ¢ikma becerilerinin gelistirilmesi, depresyon ve anksiyete
belirtilerinin hafifletilmesi ve iglevselligin artirilmasi gibi alanlarda olumlu sonuglar saglayabilir.
Ancak, daha fazla arastirmaya ihtiya¢c duyulmaktadir ve gelecekteki ¢aligmalarin bu konuda daha
kapsamli ve kontrollii olmas1 gerekmektedir.

Son olarak, BDT'nin TSSB tedavisindeki roliine iliskin daha fazla arastirma yapilmasi ve klinik
uygulamada kullaniminin artirillmasi  gerekmektedir. Bireylerin TSSB semptomlarinin
azaltilmasinda etkili bir tedavi segenegi olarak BDT'nin degerlendirilmesi, saglik profesyonellerine
ve Kklinik karar vericilere rehberlik etmektedir.
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