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Degerli Ruh Saglig1 Alan1 Caliganlar1 ve Adaylar;

Bilissel Davranis¢1 Psikoterapiler Dernegi olarak bilissel davraniset psikoterapilerin
tilkemizde 6grenilmesi ve uygulanmasinin nitelikli bir sekilde yayginlasmasina katkida
bulunmay1 hedefledik. Bu amagla ¢ok sayida egitim ve etkinlik diizenledik. Ayrica,
iilkemizde BDT alaninda yayinlanan ilk ve tek hakemli uluslararasi bilimsel yayin organi olan
Biligsel Davranis¢1 Psikoterapi ve Arastirmalar Dergisi’ni (Journal of Cognitive Behavioral
Psychotherapy and Research) yayimlamaktayiz. Yillar igerisinde ortaya ¢ikan tecriibe ve
birikimimizle, dernegimizin paylasma ve yardimlagma ilkeleri dogrultusunda
psikoterapistlerimiz ve arastirmacilarimiz i¢in bir araya geldikleri bir platform olusturmay1
amagladik.

2010 yilinda kurulan, 2013 yilinda Avrupa Bilissel Davranis¢1 Psikoterapiler Birligi’ne
(EABCT) tam iiye olan ve 2016 yilinda egitim programi1 EABCT tarafindan akredite edilen
dernegimiz, 2018 ve 2020 yillarinda 1. ve 2. Biligsel Davranis¢1 Psikoterapiler Kongresi'ni
gerceklestirdi.

Bu hedeflerimize uygun olarak 29 Eyliil - 2 Ekim 2022 tarihleri arasinda Ankara’da hibrit
olarak diizenleyecegimiz ‘Belirsizlikle yasamak’ temal1 3. Uluslararas1 Katilimli Bilissel
Davraniget Psikoterapiler Kongresi’nin miijdesini vermekten mutluluk duyuyoruz. Covid-19
pandemisinin hayatimiza girmesiyle beraber artan belirsizlik, her ge¢en giin kendini daha da
hissettiriyor. Biligsel Davranis¢1 Terapinin belirsizlige karsi toleransimizi artirarak glivenimizi
onarmasina her zamankinden daha fazla ihtiyacimiz var. Her biri BDT alanina 6nemli
katkilarda bulunmus yerli ve yabanci egitimciler ve aragtirmacilarin katilimiyla gergeklesecek
kongremiz BDT ile ilgili glincel biitlin konular1 kapsamay1 hedefliyor.

Kongre oncesi ve sirasinda diizenlenecek ¢alisma gruplari ile katilimcilar giincel bilimsel
gelismeleri takip edebilmenin yani sira, klinik becerilerini artirma imkanina da sahip
olacaklardir. Kongremizde yer almasini istediginiz BDT alaninda panel, sempozyum ve kurs
gibi etkinlik onerileriniz yaninda poster ve sozel bildirilerinizi de kongremize beklemekteyiz.
Katilim ve katkilariniz1 bekler, saglikli giinler dileriz.

Kongre Diizenleme Kurulu adina Bagkan;

Prof. Dr. M. Hakan Tiirkcapar
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KONGRE DUZENLEME KURULU

KONGRE BASKANI
Hakan Tiirk¢apar
DUZENLEME KURULU
Ali Ercan Altinoz Canan Bayram Efe Adam Radomsky
Sengiil Altinéz Yasemin Kahya Satwant Singh
Sel¢uk Aslan Emrah Karadere Eminhan Suna
Sedat Batmaz Aysegiil Kervancioglu Levent Siiteigil
Akin Coskun Erkan Kuru Yasir Safak
Nihan Coskun Hatice Mengiil Sebnem Sahindz
Tugba Capar Emre Mutlu (TPD) Semra Ulusoy
Esra Yancar Demir Ahmet Nalbant Seving Ulusoy
Aslihan Donmez Hakan Ogiitlii Selin Tutku Tabur
Vahdet Gormez Kadir Ozdel Saadet Yapan
Olga Giiriz Emre Sargin Fatih Yavuz
Soyisme gore alfabetik siraya gore diizenlenmistir
DUZENLEYEN KURULUS
Biligsel Davranisci Psikoterapiler Dernegi
DESTEKLEYEN KURULUSLAR
Tiirkiye Psikiyatri Ankara Sosyal Bilimler
Dernegi Universitesi
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3. Uluslararasi Katiimli Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi

Bilimsel Prog

ram

29 EYLUL 2022 - Persembe

(Precongress Workshops - Kongre Oncesi Calisma Grubu)

Saat
09:15-10:45

10:45-11:00
11:00-12:30

12:30-13:45
13:45-15:15

15:15-15:30
15:30-17:00

17:00-17:30
17:30-19:00

19:00-19:15
19:15-20:45

SALON 1

SALON 2

SALON 3

nézen ve Sefkat Motivasyonu nGenglerde Yeme Bozuklarinin YAB'da Farkl Yaklagimlar-1

Bilissel Davranisgt Mudahaleleri
Nasil Destekleyebilir?-1
(Cevrimigi)

Egitici: Paul Gilbert

Ucretlidir

Bilissel Davramisgt Mudahaleleri
Nasil Destekleyebilir?-2
(Cevrimigi)

Egitici: Paul Gilbert

Ucretlidir

Biligsel Davranisgl Midahaleleri
Nasil Destekleyebilir?-3
(Cevrimici)

Egitici: Paul Gilbert

Ucretlidir
Kahve arasi

Degerlendirilmesi ve Yénetimi-1

(Fiziksel - YUz Yiize)

Egitici: Fiona McNicholas

Ucretlidir

(Fiziksel - YUz Yluze)

Egiticiler: Ashhan Dénmez &
Ercan Altinéz & Kadir Ozdel

Ucretlidir

Kahve arasi
nézen ve Sefkat Motivasyonu ﬂGenglerde Yeme Bozuklarinin YAB'da Farkh Yaklagimlar-2
Degerlendirilmesi ve Yonetimi-2 (Fiziksel - Yiz Yize)

(Fiziksel - YUz Yiize)

Egitici: Fiona McNicholas

Ucretlidir

Egiticiler: Aslihan D&nmez &
Ercan Altinéz & Kadir Ozdel

Ucretlidir

OFle Arasi
nézen ve Sefkat Motivasyonu nGenglerde Yeme Bozuklarimin YAB'da Farkli Yaklasimlar-3
Degerlendiriimesi ve Yénetimi-3 (Fiziksel - Yz Yiize)

(Fiziksel - Yuz Yuze)

Egitici: Fiona McNicholas

Ucretlidir

Egiticiler: Aslihan Dénmez &
Ercan Altindz & Kadir Ozdel

Ucretlidir

Ozen ve Sefkat Motivasyonu nGenqlerde Yeme Bozuklarimin YAB'da Farkli Yaklagimlar-4
Degerlendirilmesi ve Yénetimi-4 (Fiziksel - YUz Yize)

Biligsel Davranisgt Midahaleleri
Nasil Destekleyebilir?-4
(Cevrimici)

Egitici: Paul Gilbert

Ucretlidir

OPsikoIojik ve Tibbi Estanih

Dururmlar igin BDT-1 (Cevrimici) Ogrenmeyi Kullanarak OKB igin

Egitici: Robert Friedberg
Ucretlidir

& B Psikolojik ve Tibbi Estanil

(Fiziksel - YUz Yiize)

Egitici: Fiona McNicholas

Ucretlidir

Egiticiler: Ashhan Dénmez &
Ercan Altinéz & Kadir Ozdel

Ucretlidir

Kahve arasi

nCazip Zorluklar: inhibitér

Maruz Birakma Terapisini
Optimize Etmek-1 (Cevrimigi)

Egitici: Jonathan Abramowitz

Ucretlidir

0iyi|e§me Qdakl Biligsel Terapi-
1 (Cevrimigi)

Egitici: Judith Beck

Ucretlidir

Kahve arasi

&% cazip zorluklar: inhibitor

niyilegme Odakl Bilissel Terapi-

Durumlar icin BDT-2 (Cevrimici) Ogrenmeyi Kullanarak OKB icin 2 (Cevrimigi)

Egitici: Robert Friedberg

Ucretlidir

Maruz Birakma Terapisini
Optimize Etmek-2 (Cevrimigi)
Egitici: Jonathan Abramowitz

Ucretlidir

Egitici: Judith Beck

Ucretlidir
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SALON 4
OKB Hastalarinda Biligsel
Terapinin Klinik Uygulamasi - 1
(Fiziksel - Yz Yiize)

Egitici: Emel Stroup

Ucretlidir
OKB Hastalarinda Bilissel

Terapinin Klinik Uygulamasi - 2
(Fiziksel - Yiiz Yiize)

Egitici: Emel Stroup

Ucretlidir
OKB Hastalarinda Bilissel
Terapinin Klinik Uygulamasi - 3

(Fiziksel - Yiiz Yiize)

Egitici: Emel Stroup

Ucretlidir

OKB Hastalarinda Bilissel
Terapinin Klinik Uygulamasi - 4
{Fiziksel - YUz Yuze)

Egitici: Emel Stroup

Ucretlidir




30 EYLUL 2022 - Cuma

Saat SALON 1 SALON 2 SALON 3 SALON 4 SALON 5
09:15-10:30 n Kayip ve Yas icin Kabul ve Yetiskin Seperasyon Sema Terapide Mod Biligsel Davraniggi Oyun Terapisi
Kararlilik Terapisi (ACT)-1 Anksiyetesine Guncel Kavramindaki Degisiklikler-1
(Cevrimici) Psikoterapdtik Yaklasimlar
Egitici: Russ Harris Moderator: Al Ercan Altinéz Moderator: Esra Yancar Demir  Konugmaci: Gizermn Turgut
Galisma grubu Panelistler: Sevilay Umut Kiing  Kenugmacilar: Esra Yancar Uzmanla Bulusma

& Canan Efe Bayram & Aysegiil Demir & Alp Karacsmanoglu
Erayman Kervancioglu

Panel Uzmanla Bulusma
10:30-10:45 Kahve arasi
10:45-12:15 n Kayip ve Yas icin Kabul ve Disman mi Dost mu? Degisimde $ema Terapide Mod Belirsizlige Tahammulsuzlukte — S&zlu Bildiriler (1. Grup)
Kararlilik Terapisi (ACT)-2 Benlik Algisimin Roli Kavramindaki Degisiklikler-2 BDT Uygulamalar
(Cevrimici)
Egitici: Russ Harris Moderatdr: Hasan T. Karatepe  Moderatér: Esra Yancar Demir  Konugmaci: Aslihan Dénmez
Calisma grubu Kenugmacilar: Hasan T. Konugmacilar: Esra Yancar Uzmanla Bulusma
Karatepe & Seving Ulusoy & Demir & Alp Karacsmanoglu
Denizhan Rarmakan
Uzmanla Bulusma Uzmanla Bulusma
Nl Ople yemegi / Sanat ve Psikoterapi: Disavurumeu Resim Calismasi Selcuk Aslan
13:30-15:00 ﬂ Psikoterapide Butunlestirici  Bir Vakaya Iki Yaklasim Bir Telepsikiyatristin Seyir Sefkat, Farkindalik ve Kabulle SoézIu Bildiriler (4. Grup)
Bir Stireg Olarak Sefkat Defteri Anne Babalik - 1
(Cevrirmnici) .
Moderatbr: Selcuk Aslan Moderator: Fatih Yavuz Moderatér: Emre Mutlu Moderatdr: Runa Idil Uslu
Egitici: Paul Gilbert Konugmacilar: Hakan Turkgapar Konugmacilar: Emre Mutlu, Konugmaailar: Runa idil Uslu &
& Fatih Yavuz Hakan Karas Ozlern Siirtict
Konferans Uzmanla Bulusma Uzmanla Bulusma
15:00-15:15 Kahve arasi
15:15-16:45 o Biligsel Davramis Sistem Bilissel Davraniggi Terapilerde  DEGISIMI UZAKLARDA ARAMA:  Sefkat, Farkindalik ve Kabulle
Analizi Terapisi'ne (CBASP Bilislerin Fenomenoloji Fonksiyonel Analitik Anne Babalik - 2
Giris-1 (Cevrimici) Perspektifinden Analizi-1 Psikoterapive (FAP) Giris .
Egiticiz Jarnes McCullough Konugmac:: Vahdettin Gérmez Moderatér: Emrah Karadere Moderatér: Runa Idil Uslu
Calisma grubu Uzmanla Bulusma Panelistler: Emrah Karadere &  Konusmacilar: Runa idil Uslu &
Furkan B. Alptekin Qzlem Surici
Uzmanla Bulusma Uzmanla Bulugma
16:45-17:00 Kahve arasi
17:00-18:30 n Biligsel Davramiggi Sistem Biligsel Davranisgi Terapilerde  Travma Sonrasi Stres Zihin Kapanindan Cikmak: ACT
Analizi Terapisi'ne (CBASP Bilislerin Fenomenoloji Bozuklugunda Farkh BDT Perspektifinden Ruminasyon ve
Girig-2 (Cevrimigi) Perspektifinden Analizi-2 Yaklagimlari Endise
Mnderatir: Sevine Llnsov
Egitici: James McCullough Konusmaci: Vahdettin Gérmez Moderatdr: Aslihan Donmez Konugmacilar: Merve Terzioglu
& Fatma Betul Esen
Galisma grubu Uzmanla Bulusma Panelistler: Ashihan Dénmez & Uzmanla Bulusma

Akin Coskun & Hakan Delibas

Panel
18:30-18:45 Acilis Konusmasi
Konusmaci: Hakan Tarkcapar
18:45-19:15 Gitar Dinletisi - Soner Ciftcioglu

S Aam Seansi
19:15-20:00 Bilissel Davramis¢ Sistem Akilal llag Kullanimi

Analizi Terapisi'nin (CBASP) Konugmaci: Erkan Kuru
Kronik Depresyondaki Etkinligi

(Cevrimigi)
Moderatdr: Hakan Turkcapar
Kenusmaci: James McCullough

Konferans
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1 EKIM 2022 - Cumartesi

Saat
09:00-10:30

10:30-10:45
10:45-12:15

12:15-13:30
13:30-15:00

15:00-15:15
15:15-16:45

16:45-17:00
17:.00-18:30

19:00-20:00

SALON 1
ﬂTransdiagnostik Tedavi
Hedefi Glarak Belirsizlige
Tahammilsizlik (Cevrimici
Moderatér: Vahdettin Gérmez

Konugmaci: Robert Friedberg
Konferans

Dunden Bugune BDT

Moderatér: Semra Ulusoy

Konugmaci: Hakan Tirkgapar

Konferans

nKayg\yl izleyen Davranissal

Bagimliliklar: Karmagik Kopuk
Korungan Medlarla Calisma-1
(Cevrimici)

Egitici: Elizabeth Lacy
Calisma Grubu

nKayg\yl izleyen Davranissal

Bagimliliklar: Karmasik Kopuk
Korungan Medlarla Galisma-2
(Cevrimici)

Egitici: Elizabeth Lacy
Calisma Grubu

nBi\imi Uygulamaya Dokmek:
Arastirmalar OKB icin BDT'nin
Geligrnesine Nasil Yardim Eder?
(Cevrimici)

Maderatdr: Hakan Tirkgapar

Konusmaci: Adam Radomsky

Konferans

Aaron T, Beck, MD: Pioneer in
Cognitive Behavior Therapy and
Recovery-Oriented Cognitive
Therapy (GCevrimigi)

Moderatér: Hakan Tirkgapar

Konusmaci: Judith Beck
Konferans

SALON 2
Travmatik Yasta Terapi
Yaklagimlari

Moderator: Esra Yancar Demir
Konugmacilar: Esra Yancar

Demir & Levent Sutgigil
Uzmanla Bulugma

Qlgularla BDT Uygulamalar

Moderatdr: Vahdettin Gérmez

Panelistler; Hakan Ogiitli &
Sileyman Cakiroglu & Nuran

Gézonar
Panel

Opediyatrik Yeme
Bozukluklarinin Yonetimi

Mederator: Hakan Ogutla
Konusmaci: Fiona McNicholas

Konferans

BDT Perspektifinden Fiziksel
Belirtiler ve Hastaliklar

Mederator: Sedat Batmaz
Panelistler: Sedat Batmaz &
Sengul Altinéz & Leman Deniz
Turk Tarlacik

Panel

Sira Dis1 Qlgularin Siradan BDT
Suregleri

Moderatdr: Kadir Ozdel

Panelistler: Evrim Bayrak &
Sahan Uyan k & Esra Gokgeoglu

Panel

SALON 3
Ozkiyimda Bilissel Davranisgi
Terapi-1

Moderatér: Sedat Batmaz
Konugmaci: Sedat Batmaz

Uzmanla Bulusma

Kahve arasi
Ozkiyimda Biligsel Davranisgi
Terapi-2

Moderatdr: Sedat Batmaz

Konugmacr; Sedat Batmaz

Uzmanla Bulusma
Ogle yemegi
Yeni Bir Yaklagim:
Transdiagnostik BDT
Uygulamalari

Moderatdr: Aysegul Kart
Panelistler: Bengi Yiicens &
Aysegul Erayman & Aysegul Kart
& Canan Efe

Panel
Kahve arasi

Ciftler igin ACT 1

Moderator: Fatih Yavuz

SALON 4
Vajinismusun Bilissel Davranisgi
Terapisi -1

Moderatar: Yasir $afak
Kenugmac: Yasir Safak & Simge
Kurt

Uzmanla Bulusma

Vajinismusun Biligsel Davranisgi
Terapisi -2

Moderator: Yasir Safak

Konugmacilar; Yasir Safak &
Simge Kurt

Uzmanla Bulugma

Bir Yéntern, iki Uygulama: Klasik
vs Kabul Temelli Maruz Birakma

Moderator: Sengiil ilkay
Konugmacilar: Sengiil ilkay &
Esra Yancar Demir

Uzmanla Bulugma

nGem;lercIe Kendine Zarar

Verme ve intihar Dilgiinceleri -1
(Fiziksel - YUz Yuze)

Egitici: Fiona McNichelas

Konusmacailar: Ahmet Nalbant & Calisma grubu

Fatih Yavuz
Uzmanla Bulusma

Kahve arasi
Giftler igin ACT 2

Moderatdr: Fatih Yavuz

ﬂGenglerde Kendine Zarar
Verme ve intihar Diisiinceleri -2

(Fiziksel - Yz Ylze)

Egitici: Fiona McNicholas

Konusmacilar: Ahmet Nalbant & Calisma grubu

Fatih Yavuz

Uzmanla Bulusma
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SALON 5
Tanilar ve Sinirlar Otesinde:
Mindfulness Temelli Bilissel

Terapi
Konugmaci: Ziimra Atalay

Uzmanla Bulusma

Obezite Cerrahisi Gegiren
Hastalarda Psikolojik

Degerlendirme ve Uvum
Konugmaci: Damla Isik Barry

Uzmanla Bulusma

AZir Ruhsal Bozukluklarda
Iyilesme Odakli Psikoterapi
Yaklagimlar

Moderatar: Sibel Orsel
Panelistler: Riza Gékger Tulacl &
Ayse Gokgen Gundogmus &
Yasir Safak

Panel

Sozli Bildiriler (2. Grup)

Sozlu Bildiriler (3. Grup)




2 EKIM 2022 - Pazar

Saat SALON 1 SALON 2 SALON 3

09:00-10:30
1 (Cevrimigi)

Egitici: Satwant Singh

Calisma grubu

& ¥ Kayg Bozukiuklarini Anlamak - Davranis Degisikliginde

Motivasyonel Gérisme Teknigi

Moderator: Hakan Tirkgapar

Konusmaci: Kiiltegin Ogel

Yetiskin Dikkat Eksikligi
Hiperaktivite Bozuklugunda
Bilissel Davranis¢i Psikoterapi
Uygulamasi

Moderator: Selcuk Aslan

Konugmaci: Nihan Cogkun

SALON 4
Odada Ne Oluyor? Seans ici Zor
Durumlarla Calismak

Moderatdr: Ahmet Nalbant

Konugmacilar: Zilal Celik &
Seher Comertoglu

Konferans Uzmanla Bulusma Uzmanla Bulusma
10:30-10:45 Kahve arasi
10:45-12:15 0 Kaygl Bozukluklarini Anlamak - Psikoterapiden Felsefeye- Psikoonkoloji: Temsili Vakalarla  Belirsizlikte Duygu Dizenleme
2 (Cevrimigi) Felsefeden Psikoterapiye Bilissel Terapi Uygulamalari Becerileri
Eitici: Satwant Singh Moderatér: Selguk Aslan Moderator: Esra Savas Moderatér: Ozlem Ataoglu
Calisma grubu Panelistler: Selguk Aslan & Alper Konugmaci: Esra Savas Konugmaci: Ozlem Atacglu
Hasanoglu & Bergen Coskun
Gozliavdin
Panel WUzmanla Bulusma Uzmanla Bulusma
12:15-13:30 Kapanis Oturumu & Kengre Degerlendirmesi

Moderatdr: Hakan Turkgapar
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KONUSMA OZETLERI
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Putting Science into Practice: How research helps to improve CBT for OCD
Adam S. Radomsky

Concordia University, Canada

One of the most impressive things about cognitive-behaviour therapy (CBT) is that it was
designed to change and to be changed by advances in science. Bidirectional connections
between the clinic and the laboratory are essential to fostering advances in CBT, and effective
CBT interventions for obsessive-compulsive disorder (OCD) are an impressive exemplar of
the benefits of these important connections. Further, studies employing experimental
methods have some unique properties that have lent themselves well to these improvements
over time. This presentation will highlight in two domains how reports and comments from
individuals struggling with OCD, advances in theory, and laboratory experiments have
helped to shape improvements in our understanding and ability to treat OCD, moving forward
from older behavioural treatments to modern cognitive approaches. Early research on
memory deficits in OCD and reports of those with lived experience led to experiments which
shaped our understanding of the role of memory (and of memory confidence) in OCD. These
in turn led to detailed examinations of psychological mechanisms underlying memory-related
beliefs, confidence, doubt and compulsive checking, which have now been shown to be
helpful in treatment. Other belief domains will be highlighted as potentially fruitful,
including novel and recent experimental work on beliefs about losing control, and of their
potential to improve our understanding and treatment not only of OCD, but also of a wide

range of other mental health problems.

© 2022 Tiim haklari sakhdir.
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Kaygiy1 Izleyen Davramissal Bagimhliklar: Karmasik Kopuk Korungan Modlarla
Cahisma

Elizabeth Lacy

Tanim:

Hem terapistler hem de danisanlar i¢in anlasilmasi, ¢alisilmasi ve tedavisinda bagimliliklar
ve kompulsiyonlar en zor davraniglardan bazilari olabilir. Bu 6zellikle yakinlik ya da cinsel
sorunlar i¢in dogru olmakta birlikte bu tiim kimyasal ya da siire¢ bagimliliklartyla iliskilidir.
Bagimliliklar diizeltici duygusal deneyimleri engelleyen denge bozucu, yikict davraniglara
neden olan diger kisilik bozukluklarinin yani1 sira borderline kisilik bozuklugu ve narsisistik
kisilik bozuklugu icin genelde giiglii bir 6zelliktir.

Bu c¢alisma grubunda bir vaka kavramsallastirmasini netlestirecegiz, bagimlilik
davraniglarini besleyen ¢ekirdek semalari ve modlar1 tanimlayacagiz, semalart iyilestiren ve
saghkli yetiskini giiclendiren etkili miidahaleleri 6grenecegiz. Ofke, kizginlik, hayal
kiriklig1, utang ve umutsuzluk duygularini tetikleyebilen bu popiilasyonla ¢alisma konusuna
terapistin kendi tepkilerine 6zel bir yer verecegiz.

Ogretim Yontemleri:

Calisma grubunun didaktik kisminda PowerPoint sunumlar1 ve danisan seanslarindan video
kayitlar kullanarak 6grenme hedeflerinin terimlerini, fikirlerini ve siire¢lerini netlestirecegiz.
Ogrenme hedeflerini giiclenmesi igin degerlendirme tekniklerinin, temel miidahalelerin ve
terapotik tarzlarin nasil kullanilabilecegini gostermek i¢in katilimcilar ile Rol-Play gosterileri
kullanilacak. Bu deneysel ve diger teknikleri igerebilir. Daha fazla 6grenme i¢in katilimcilar
kendi spesifik vakalarini ¢aligma grubu esnasinda rol-play’ler ile canlandirmalar1 konusunda
cesaretlendirilecektir.

Ozellikle danisanin modlar1 birlesiyorsa ve karisiksa kendini yatistirici, heyecan arayan,
ayrilma ve asir1 telafi modlar cinsiyet, kimyasal ya da diger bagimliliklarda birgok farkli
semay1 ve modu terapist i¢inde tetikleyebilir. Kendisine, terapistlerine, partnerlerine ve
ailelerine yikim ve ac1 getirmesine ragmen danisanin i¢inde degisime kars1 yogun bir ¢eliski
vardir. Genelde bizim i¢in empatik kalmak zordur. Tepkileri kendi icimizde normallestirmek
ve bunlarin sema ve mod aktivasyonu oldugunu hatirlamak terapi odasindaki bagarili sonug
icin zorunludur.

Gergek vaka ornekleri sirasinda kendini agma ve katilimcilarin vakalari, glivenli bir ortam
yaratmak, terapistlerdeki yaygin tepkileri kesfetmek icin kullanilacaktir. Bu zorlu modlar1 ve

davraniglar1 bulunduran bagimli danisanlar terapist i¢in genellikle terapotik siireci engelleyen
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ofke, yetersizlik, hayal kirikli, utan¢ ve umutsuzluk duygularini tetiklerler. Dogru vaka
kavramsallastirma siirecinde kendini anlama, kendi semalarini iyilestirme ve empatik uyum
diizeltici duygusal deneyimlerin uygulanmasina yardimeci olacaktir.

Ogrenme Hedefleri

. Sema terapiye kisa bir bakig

. Temel karsilanmayan ihtiyag¢lar1 tanimlamak, bagimlilik bozukluklarinda semalar ve
modlar

. Yakinlik bozukluklarina 6zel vurgu ile bagimlilik bozukluklarinin kendine 6zgii
sorunlarin1 ele alan vaka kavramsallagtirmasini ve detayli degerlendirmeyi yapmayi
O0grenmek

. Davranigin fonksiyonlarinin kendine zarar verici ya da yasam tarzi se¢imi olup
olmadiginin nasil tanimlandigi. Ornegin Polyamory ya da yakilik bozuklugu

. Ozellikle yakinlik bozukluklarinda kendine zarar verme davranisinin kendisini,
karsilanmayan temek ihtiyaglari tanimlamak i¢in degerlendirme sirasinda kullanmak

. Terapistin “’durusu’’nu bagimlilik bozukluklarimin spesifik modlar1 baglaminda
empatik ylizlesme, sinir belirleme, sinirli yeniden ebeveynligi iceren bir anlayis gelistirmek.
Bagimlilik bozukluklarinda dogru miidahaleyi yapmak i¢in modun kdoklerini ve islevini
anlamak kritiktir.

. Savunmasiz ¢ocugun karsilanmayan ihtiyaclarini karsilarken danisanlarin kendini
zarar verme, ayrilma ve asirt telafi etme modlarindan daha saglikli yetiskin modlarina
gecmesine yardim eden temel miidahale stratejilerini 6grenme

. Cinsel bagimlilig1 ve kompulsif iliskide asir1 telafi etme modu ile birlesik ayrilma-
kendini yatistirma modlarin1 tanimlama

. Terapi odasindaki diizeltici duygu deneyimleri sirasinda yeni dogan gelisimsel
ihtiyaclari karsilamak i¢in temel miidahaleleri pratik etmek

. Terapotik iligkideki baglanti, sema terapinin tiimiinde temel bir faktordiir. Ancak
ahlak ve degerlerimizle zitlasan davranislara verilen tepkiler nedeniyle popiilasyonda g6z
yaslar1 genellikle ortaya cikar. Siiren terapotik iliskinin degerlendirilmesi, onarilmasi ve
gelistirilmesinin ¢esitli yontemleri gosterilecek ve pratik edilecektir.

. Bu bozukluklara 6zel olarak terapideki hayal kirikligi, kizginlik, utang, umutsuzluk,

kinama gibi yaygin anlagilabilir tepkileri tanimlamak
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Yeme Bozukluklarimin Degerlendirilmesi ve Yonetimi

Fiona McNicholas

Ruh sagligi sorunlari arasinda yeme bozukluklar1 en yliksek Oliim oraniyla en ciddi
hastaliklardir. Yasamin erken dénemlerinde baslayip uzun siireli olmasi ile yikici bir etkiye
sahip olabilirler ve bu durum aileler i¢in biiyiik bir bakici yiikii olusturur. Sik sik kaygi ve
depresyon gibi diger psikiyatrik bozukluklarla ortaya ¢ikarlar ve enerji dengesizligi 6nemli
tibb1 risklerle sonucglanir. Yiiksek oranli tibbi uyumsuzluk ve komorbidite g6z Oniinde
bulunduruldugunda; klinisyenlerin semptomlar1 tanimlanma, hedefleme ve tedavi esaslarini

ayarlamaya yardim edebilmesi i¢in kapsamli bir degerlendirme yapabiliyor olmalar1 gerekir.

Bu konusma genclerde baslica yeme bozukluklarinin tiirleri onlarin sikiligr ve sonuglari
iizerinde genel bir bakis sunmaktadir. Bu interaktif ¢calisma grubu degerlendirme igin basit
bir ¢erceve (IF-ME) 6nermekle birlikte klinik degerlendirmenin 6nemli parcalarinit gézden
gecirmektedir. Vaka kesitlerinin kullanilmas: ile klinisyenler degerlendirmede, izlemede ve
yeme bozuklugu olan gengleri tedavi etmede en iyi degerlendirmeyi nasil yapabilecekleri
konusunda bilgili olacaklardir. Etkili tedavide ¢ok disiplinli ekibin kritik rolii ve aileleri

desteklemek i¢in gereklilikler ana hatlariyla anlatilacaktir.
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Ergenlerde Yeme Bozukluklarinin Yoénetimi

Fiona McNicholas

Yeme bozukluklari, 15-24 yas aras1 cogunlukla ergen kizlar1 olumsuz etkileyen bir hastalik
grubudur. Bireyi fiziksel, duygusal ve davranigsal acidan etkilemekle birlikte, aile veya
bakim veren i¢in 6nemli 6l¢iide sikintiya neden olur. Tiim psikiyatrik rahatsizliklar arasinda
en yiiksek Oliim oranina sahip olan gruptur. Covid-19 esnasinda, saglik hizmetlerine
erisimdeki zorluklarla birlikte basvuru oranlari giderek artmaktadir. Ergen ve ailesi
izerindeki etkisi goz Oniine alindiginda, etkili tedavilerin belirlenmesi olduk¢a nemlidir.
Tedavi basarisinin anahtar1 olarak ebeveynlerin esas roliinii destekleyen ¢ok sayida kanit
vardir ve Aile Tabanli Tedavi (ATT), rehbere dayali bir terapi olarak birinci basamak
tedavide onerilmektedir.

Bu konugsmada, ergenlerde goriilen baslica yeme bozukluklar tiirleri hakkinda genel bir bakis
sunulacak, pandemi sirasinda artan oranlar incelenecek, ve Anoreksiya nervoza tanili
ergenler i¢in ana tedavi yontemlerinden biri olan ATT’ ye vurgu yapilacaktir. Ayrica diger
yeme bozukluklar tiirleri i¢in tedaviler sunulacak ve klinisyenlere degerlendirme ve teshiste

yardimci olmak igin basit bir model tanilandirma metodu gosterilecektir.
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Treating the Existential Uncertainty of the Early-onset Persistent Depressive Disorder
Patient
James McCullough

The current lecture will seek to address the theme of The IlIrd Congress of Cognitive
Behavioral Psychotherapies, Living with Uncertainty, using the early-onset chronically
depressed patient as the example of a person living with uncertainty. The early-onset
Persistent Depressed Disorder (PDD) patient presents an appropriate pathological example
of one who perpetually lives out a lifestyle of existential uncertainty. The dilemma derives
from an etiological developmental history of maltreatment which has inhibited maturational
growth in the cognitive and emotional areas; it has left the individual functioning in a
preoperational manner (Piaget, 1926). These cognitive and emotive limitations make the
person a difficult candidate for therapy unless psychotherapists begin treatment cognizant of
the patient’s maturational problems. CBASP is an interpersonal model of treatment designed
specifically to address the idiosyncratic immature problems of the chronic patient. Patients
begin therapy dominated by a fear-avoidant lifestyle which has separated them perceptionally
from any informing input from the interpersonal environment. Their isolation stems from

toxic early experiences learned while living with maltreating caregivers.

Several CBASP treatment techniques such as the Significant Other History, the
Interpersonal Discrimination Exercise, Situational Analysis, and the therapist’s role of
Disciplined Personal Involvement will be described to show how they address the uncertainty
problems of the patient. Patients who are unable to control their emotions and who are
perceptually disconnected from the environment face uncertainty at every turn. Their modal
interpersonal styles of rigid detachment, withdrawal, and submission further potentiate felt
isolation. These stylistic interpersonal patterns make the patient unable to compete
effectively on any level with their peers — in the family, at work, or in social areas. The good
news is that these immature individuals may maturate over the process of treatment and

achieve formal operational thought as well as learn effective assertive behavior.
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Cazip Zorluklar: Inhibitér Ogrenmeyi Kullanarak OKB i¢in Maruz Birakma
Terapisini Optimize Etmek

Jonathan Abramowitz

Maruz birakma terapisi kaygi icin oldukga etkili olmasina ragmen, bir¢ok kisi tedaviden
sonra bir noktada korku geri doniisii (“niiks”) yasamakta veya fayda saglamamaktadir. Maruz
kalma terapisinin en yeni modelleri ise, kisa ve uzun vadeli iyilesmeyi optimize etmek igin
belirli uygulama tekniklerine isaret eden, korku sénmesine dair inhibitér 6grenme teorisine
odaklanir. Bu stratejiler -aligmanin aksine- sikinti toleransinin altin1 ¢izmekte ve hastalari
ogrenmeyi genellestirmeye yonlendirerek maruz birakma seanslarma ‘“cazip zorluklar”
getirir. Bu atolye calismasi, klinisyenlerin maruz kalma tedavisini optimize etmek i¢in bu
modeli uygulamalarina yardimci olmay1 amaglamaktadir. Once inhibitér 6grenme modeli
aciklanacak ve geleneksel yaklagimlardan ayirt edilecektir. Daha sonra inhibitdr 6grenmeyi
optimize etme stratejileri tanitilacak ve ayrintili olarak gosterilecektir. Bu stratejiler; tehdide
dayali beklentileri olumsuzlamak i¢in maruz kalmayi ¢ercevelemeyi, maruz kalmaya
degiskenlik getirmeyi, korku ipuglarini birlestirerek giivenli 6grenmeyi derinlestirmeyi,

afekti etiketlemeyi ve dikkat odagini hedeflemeyi igerir.

Bu oturumun sonunda, katilimcilar sunlar1 yapabilecektir:

* Maruz birakmaya yonelik inhibitér 6grenme yaklasimini geleneksel duygusal isleme
yaklagimindan ayirt etmek.

* Yalnizca sikintiya aligmaya (azaltmaya) giivenmek yerine, maruz kalma sirasinda sikintiya
toleransi tesvik etmenin neden 6nemli oldugunu agiklayabilecek.

« Oznel rahatsizlik dereceleri yerine maruz birakma tedavisi sirasinda beklentilerdeki
degisiklikleri izleme yontemlerini tanimlayabilmek.

* Maruz birakma seanslarina degiskenligin nasil dahil edilecegini aciklayabilmek.
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Iyilesme Odakl Bilissel Terapi: Belirsiz Zamanlarda Dayamikhihk Olusturma

Judith Beck

Iyilesmeye Yonelik Bilissel Terapi (CT-R), orijinal olarak Aaron Beck ve Paul Grant
tarafindan agir bir zihinsel saglik durumu teshisi konmus olan (6rnegin, sizofreni) bireyler
icin iyilesme, zindelik ve esnekligi tesvik etmek icin gelistirilmis, ampirik olarak desteklenen
bir yaklagimdir. CT-R artik depresyon, anksiyete ve ¢esitli diger durumlar ve komorbiditeleri
olan ayaktan hastalar i¢in uyarlanmistir. Hangi zorluklarla karsilasirlarsa karsilagsinlar, hangi
kosullara sahip olurlarsa olsunlar, bireyler arzular1 ve degerleri dogrultusunda istedikleri
hayati siirdiirebilirler.

CT-R, kisinin en iyi benligini ortaya ¢ikaran olumlu deneyimler yaratmayi ve benlik
(6rnegin, yapabilirim; degerliyim), digerleri ve diinya (6rnegin, deger goriiyorum;
giivendeyim) ve gelecek (6rnegin, hayatimi daha iyi hale getirebilirim; diger insanlara
yardim edebilirim) hakkindaki olumlu inanglar1 pekistirmek i¢in bireylerin bu deneyimler
hakkinda uyarlanabilir sonuclar ¢ikarmasina yardimer olmayr vurgular. CT-R, bireylerin
dayanikliliklarin1 giliclendiren zorluklar karsisinda uyarlanabilir basa ¢ikma stratejilerini
tanimalarina ve kullanmalaria yardimci olmaya odaklanir.

Bu oturum, bir dizi bozuklugu olan bireylerin vaka Ornekleriyle gosterilecek CT-R'yi
tanitacaktir. Egiticiler, tedavinin nasil yapilacag: gibi bazi temel bilesenleri gostereceklerdir.
(1) kisinin en 1yi benligini ortaya ¢ikaran uyarlanabilir yasam bigimlerine erisim,;

(2) dontistiiriicii yasam 6zlemlerini ve temeldeki temel degerleri isbirligi icinde belirlemek;
(3) bireysellestirilmis bir amag¢ duygusuna baglanan giinliik olumlu eylemi tesvik etmek ve
(4) davranigsal, sosyal ve diger zorluklar karsisinda dayanikliligr giiclendirmek ve
gelistirmek.

Ayrica, terapistlerin belirsiz ve potansiyel olarak korkutucu zamanlarda giliclendirmeyi tesvik
etmek icin yonlendirilmis kesifle birlestirilmis deneyimsel stratejileri nasil kullanabilecegini

gosterecegiz.

© 2022 Tiim haklar: sakhdir.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




Ozen ve Sefkat Motivasyonu Bilissel Davranis¢1 Miidahaleleri Nasil Destekleyebilir?

Paul Gilbert

Sefkat odakli terapi motivasyon odakli bir terapidir. Bu da savunmaci ve rekabet¢i
motivasyonlarla kiyaslandiginda, ‘Gzen’ motivasyonunun bizim fizyolojik ve psikolojik
stireclerimizi oldukca farkli bi¢gimde diizenledigi gercegine vurgu yapmaktadir. Bireyler
kendilerini 6zen ve sefkate yonlendirdiginde, dikkat ve biligsel siireclerini -tehdit ve

rekabetten farkli bir yolla- diizenleyen bir dizi fizyolojik siireci de uyarmis olurlar.

Bu calisma grubu, sefkatli benlik (kimlik) ve sefkatli zihnin kavramsallastirilmast ve
gelistirilmesi yoluyla katilimcilara tehdit islemeyi belirli yollarla ele almaya yardim eden bir
yol gosterecektir. Ayni1 zamanda, glivenli bir bolge ve giivenli bir siginak gelistirme yoluyla
0zen davranisinin dogasini anlamaya ve bu islevlerin sefkatli bir zihin gelistirme agisindan
nasil uygulanabilecegine yonelik katilimcilara rehberlik edecektir. Boylece sefkatli zihin,

fizyolojik isaretleriyle

Ogrenme hedefleri:

* Ozen davranislarim destekleyen evrimsel ve fizyolojik sistemleri anlamak

* Tehdit diizenlemesinde, kesfedici davranista ve olumlu duygulanimda tesvik edici 6zen
odakl1 giidiilerinin nasil 6nemli bir rol oynayabilecegini anlamak

* Sefkatli zihin egitimi yoluyla bu sistemlerin nasil kullanilabilecegini 6grenmek

Herhangi ek bir bilgi i¢in bakiniz:

www.compassionatemind.co.uk

Kaynaklar:

Gilbert, P & Simos, G (in press) Compassion Focused Therapy: Clinical practice and
applications. London. Routledge.

Gilbert, P. (2020). Compassion: From its evolution to a psychotherapy. Frontiers in
psychology 11, doi:10.3389/fpsyg.2020.58616 (open access)
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Music, G (2017). Nurturing natures attachment and children’s emotional social cultural and
brain development. Second edition. Routledge

Holmes, J., & Slade, A. (2017). Attachment in therapeutic practice. London: Sage.

© 2022 Tiim haklar: sakhdir.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




Psikoterapide Biitiinlestirici Bir Siire¢ Olarak Sefkat
Paul Gilbert

Psikoterapinin bir dizi biyopsikososyal siire¢ ile birlikte insanlara yardim etmeyi icerdigi
genel olarak kabul edilmektedir. Bu nedenle psikoterapi arastirmalari, miidahalelerin otonom
sinir sistemi, bagisiklik sistemi ve ¢esitli kortikal sinir devreleri gibi fizyolojik siiregleri nasil
etkiledigini giderek daha fazla arastirmaktadir ve belirli siireclerin hedeflenmesi icin belirli
miidahaleler gelistirilmeye baslanmistir. Farkli psikoterapiler, motivasyonlar, duygular gibi
farkl1 psikolojik siirecleri ve muhakeme, mindfulness ya da zihinsellestirme gibi bilissel
siiregleri hedefleme egilimindedir ama biiyiik farkindalik ile birlikte bu oldukg¢a interaktif bir
siirectir. Insanlarin sosyal olarak uyumlu oldugu ve c¢ofu temel psikofizyolojik
siireclerimizin iliskilerimiz ile diizenlendigi olduk¢a kabul gormektedir. Erken donem
deneyimlerimiz ve bize nasil bakim verildigi viicudumuzun beyni iizerinde biiyiik etkilere
sahip olabilir ve hatta epigenetik profilimiz de zihnimizin degerleri ve benlik algimiz i¢in
acik cikarimlarla birlikte olgunlasir. Sefkat odakli terapi 6zenin nasil gelisebilecegi ve bir
dizi duygu, kendini diizenleme ve kendimiz ya da bagkalari i¢in toplum yanlis1 davraniglari
destekleyen bir dizi fizyolojik sistem ile gelistirilmis sefkat motivasyon siireclerine

odaklanir.
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Psikolojik ve Tibbi Estanili Durumlar icin BDT

Robert Friedberg

Pediatrik popiilasyonda psikolojik bozukluklar ve tibbi durumlar siklikla birbirine eslik
etmektedir. Ozellikle, anksiyete ve depresyon siklikla hem kronik hem de akut fiziksel
hastaliklarla birlikte ortaya ¢ikar. Cogu zaman, iki durum arasinda bir durumda alevlenme
ile diger problemde kotiilesmeye katkida bulunan karsilikli bir etkilesim vardir. Bu nedenle,
bu durumlara yonelik etkili psikososyal miidahaleye ihtiyag vardir. Neyse ki, BDT bu
zorlugun {istesinden gelmek i¢in iyi bir donanima sahiptir. Bu ¢alisma grubu katilimcilara,
eslik eden fiziksel hastaliklar1 olan pediatrik hastalara yonelik BDT'de nasil modiiler bir
yaklasim benimseyebileceklerini gdstermeyi amaglamaktadir. Atdlye, modiiler BDT'ye
temel bir genel bakisla baslayacak, ardindan bu araglarin tibbi uyumsuzluk ve tibbi
prosediirlerle ilgili korkularin (6rnegin ilaclar, igneler, vb) yani sira eslik eden anksiyete
bozukluklar1 ve duygudurum bozukluklarinin tedavisinde kullanimini gostererek devam

edecektir.
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Kayip ve Yas icin Kabul ve Kararhlik Terapisi

Russ Harris

Sevilen birinin ya da isin kaybu, bir iliskinin sona ermesi, ciddi bir hastalik ya da kiiresel bir
salgin bizi yere sererken ve diinyamizi alt iist ederken bizi bu duruma gercekten hazirlayan
bir sey pek yoktur. Acimiz bu zamanlarda bize dayanilmaz goriinebilir. Ama bir umut hep
vardir. ACT, insanlarin bu zorlu yasam siireglerinden saglam bir bicimde gecebilmelerine,
birlikte gelen acilarla etkin bir sekilde basa g¢ikabilmelerine ve hatta deneyim yoluyla
biliylimelerine yardimci olmak igin sefkatli, bilgece ve pratik bir model sunar. Bunun da
otesinde, ACT bize danisanlarin karmagik yas siirecinden ge¢cmelerine yardimci olmak i¢in

thtiyacimiz olan tiim becerileri verir.

Bu yarim giinliik ¢evrimici egitim; yas, fiziksel saglik veya onemli bir iliski kayb1 gibi

kayiplarla basa ¢ikmak i¢in ACT stratejileri sunmaktadir.

Daniganlarmizin zor diisiincelere, duygulara, hislere ve anilara kapilarini agmalarma ve
onlara kapilip gitmeden onlara yer agmalarina nasil yardimci olacaginizi ve asagidakileri

nasil yapacaginizi bu ¢aligma grubunda bulabilirsiniz:

. nazik ve destekleyici bir sekilde kendileri i¢in orada olmak
. kayiplar karsisinda cesur bir tavir takinmak
. her seferinde kii¢iik bir adimla hayatlarin1 yeniden inga etmelerine yardimci olmak.
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Kaygi Bozukluklarim1 Anlamak
Satwant Singh

‘Kiiresel Hastalik Yiikii ve Risk Faktorleri’ caligmasi diinya genelindeki en engelleyici iki
psikolojik durumun ilk 25 neden arasinda da yer alan kaygi ve depresyon bozuklari oldugunu
gostermistir (GBD, 2019). Bu ¢alisma grubu klinisyenlerin kaygi bozuklarini siirdiiren kritik
mekanizmalart ve kaygi bozuklarinin tedavisindeki biligsel davranisg1 stratejileri
anlamalarina yardimci olmak i¢in tasarlandi. Bu interaktif ¢alisma grubu, katilimcilar1 kaygi
bozuklart 6rnegin panik bozukluk igin tedavi planlarini, davranis deneylerini tasarlamaya
dahil edecek ve klinik uygulamalarinda karsilastiklar1 zorluklari tartigmalarina firsat

verecektir.
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Yetiskin Seperasyon Anksiyetesine Giincel Psikoterapotik Yaklasimlar

Aysegiil Erayman Kervancioglu

Ruhsal hastaliklar esik alt1 belirtilerle ve es hastaliklarla sik olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Ruhsal hastaliklarda es hastalanma oraninin yliksek olusu gergekten bir arada goriilebilen
sendromlardan ziyade tami kategorilerindeki kisitliligr diisiindiirmektedir. Bu kisitlilik yeni
tedavi yaklasimlarin1 da beraberinde getirmistir. Taniya 6zgii biligsel davranis¢i protokoller
gelistirilip iyilestirilerek transdiagnostik yaklasimlarin giindeme gelmesine yol agmuistir.
Temelinde biligsel davranis¢i terapinin oldugu transdiagnostik yaklasim, 6zellikle de bugiine
kadar net bir tedavi protokolii belirtilememis es hastalik durumlar1 ve adlandirilamayan
tanilarda (baska tiirlii adlandirilamayan ve diger kategorisindeki tanilar) tedavi gergevesi
cizebilmek adma fayda saglayici bir yaklasimdir. Hastalarin klinik profillerinin heterojen
oldugu durumlar i¢in de uygun bir tedavi oldugu diisiiniilmektedir. Transdiagnostik biligsel
davranis¢1 terapi (Transdiagnostik BDT) anksiyete ve duygularla iliskili bozukluk araliginda
olan hastalar icin uygulanabilir bir modifiye biligsel davranis¢r terapi formudur.
Transdiagnostik BDT protokoller arasinda igerik ve hedef farkliliklar1 olsa da biligsel
davranisgr terapi ile benzer olarak psikoegitim, biligsel yeniden yapilandirma ve maruz
birakma terapisini i¢ermektedir. Transdiagnostik yaklasimla sinirlayict tekniklerin disina
cikilarak her hastaya Ozgii bir kavramsallastirma yapilabilmektedir. Transdiagnostik
yaklagimlar arasinda tarihi en eskiye dayanan ve diger yaklasimlara gore daha ¢ok caligilmis
ve uygulanmis yaklasim David Barlow’un gelistirmis oldugu evrensel bir yaklasim olan
“Biitiinlesik Protokol (BP)” diir. BP’de temel amac hastalarin duygularini anlamalarina ve
tanimalarina; rahatsizlik veren olumsuz duygularina uyum saglamalarina yardimci olmaktir.
BP bes temel, ii¢c ek modiil olmak {izere toplam sekiz modiilden olusur. Her biri 50-60 dakika
stiren modiil bagma seans sayisinda esnekligin olabildigi 12-18 hafta siiren bireysel
seanslardan olugmaktadir. Genelde haftada bir siklikta planlanir. Son seanslarda iki haftada
bir planlama yapilabilir. Hem birebir hem de grup formatinda; ayrica internet tabanli olarak
da yiiriitiilebilmektedir. Birinci modiil “hedef belirleme ve motivasyonun saglanmasi”
modiilidiir. Bu modiilde motivasyonel goriisme teknikleri kullanilarak hastalarin
farkindaliklar1 gelistirilir ve degisim i¢in motivasyonlar1 artirilir. Karar verme dengesi ve
hedef belirleme egzersizleri yapilir. Karar verme dengesi egzersizinde degisime kars1 ayni
kalmanin avantajlari ve dezavantajlari terapist ile tartisilir. Ikinci modiil “Duygulari anlama”
modiilii diir. Bir veya iki seansta ele alinan “Duygulari1 Anlama” modiiliinde hastalara

duygularin islevi ve gelisimi ile ilgili psikoegitim yapilir. Kayginin islevinin yani sira 6fke,

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




iiziinti ve korku gibi duygular tartisilir. Duygularin bilissel, fizyolojik ve davranigsal
bilesenleri ve bu bilesenler arasindaki etkilesim orneklerle agiklanir. Hastalar bu modiil ile
duygularin rahatsizlik verici ve korkutucu bir sey olmasindan ziyade dis ¢evre ile ilgili bize
bilgi saglayan ve uygun eylemi yonlendirmede islevsel bir role hizmet ettigini fark
etmelidirler. Bu modiilde teknik olarak ii¢ bilesenli OTS (Onciil-Tepki-Sonug) (ARC-
Antecedent-Response-Consequences) modeli kullanilir. Ugiincii modiil “Duygular fark
etme” modiiliidiir. Hedef duygular yargilamadan, nesnel ve simdiki zaman odakl1 olarak fark
edebilmektir. Hastalar duygularinin ¢ogu zaman kendiliginden olustugunu, kafa karistirici ve
kontrol edilemez oldugunu distiniirler. Duygularini ortaya ¢ikaran faktorleri anlamalar1 ve
duygularmin yol agtig1 bilissel davranigsal ve fizyolojik tepkileri fark etmeleri saglanir.
Dordiinci  modiil “bilissel esneklik” modiiliidiir. Hastalarin  yanli  yorum ve
degerlendirmelerinin duygusal tepkilerini nasil etkiledigi gosterilir. Kiginin o anda aklina
gelen otomatik diisiincelerinin ¢ogu zaman olumsuz oldugu ve bir ¢ok duygusal tepkiyi
beraberinde getirebildigi aciklanir. Diisiince tuzaklarindan bahsedilir. Besinci modiil “Duygu
odakli davranislara karsi ¢ikma” modiiliidiir. Bu modiilde hedef duygusal kaginmanin (6rtiik
davranigsal kaginma, biligsel kaginma, gilivence isaretleri) ve duygular tarafindan
yonlendirilen davraniglarin (duygu odakli davranislar-eyleme gegme egilimi) fark edilmesi
ve degistirilmesidir. Ayrica uyuma doniik duygu diizenleme becerileri lizerinde de durulur.
Altinct modiil “Bedensel duyumlari anlama ve yiizlesme” modiiliidiir. Interoseptif
maruziyetlerle bu duyumlarin ortaya ¢ikarilmasi hedeflenir. Somatik duyumlarin duygusal
deneyimlere nasil katkida bulundugu anlasilir. Tekrarlanan alistirmalarla bedensel
duyumlarin zararli olduguna dair olan inang¢ sarsilmaya baglar. Yedinci modiil “Duygulara
Alistirma” modiiliidiir. Bu modiil ortalama dort ile alti seans arasinda siirmektedir. Hem
seans i¢inde hem seanslar arasinda duyguyu deneyimleme alistirmalari yapilmalidir.
Alistirmalar sirasinda duyguyu ortaya ¢ikaran olaya degil duygunun kendisine odaklanilmasi
onemlidir. Son olarak sekizinci modiil “Basarilar1 Fark Etme ve Gelecege Bakis” modiiliidiir.
Bu seansta tedavi kavramlarina genel bakis ve hastanin kazanimlar1 gézden gegirilir. Yeterli
ilerleme saglanamamissa nedenler gozden gegirilir. Kisiye oOzel gelecege doniik

karsilagilabilecek zorlu durumlarla bas etme stratejileri (yineleme 6nleme) belirlenir.
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Emosyon Disregiilasyonunda Bilissel Davranis¢1 Yaklasim

Bengii Baz Yiicens

Duygularin farkinda olma, duygulari ayirt edebilme ve isimlendirebilme, duygularla iligkili
bedensel belirtileri dogru yorumlayabilme, duygusal tepkilerin sebeplerini anlayabilmek,
olumsuz duygularla basa ¢ikabilmek ve gerekli durumlarda olumsuz duygulan
kabullenebilmek duygu diizenleme becerisi (emosyon regiilasyonu) olarak tanimlanir
Emosyon disregiilasyonu anksiyete ve iiziintii gibi istenmeyen duygularin bir psikiyatrik
bozuklugun tan1 kriterlerini karsilayacak diizeyde artmasina ve bazi istenmeyen davranislarin
da ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir (Lukas et al., 2018). Emosyon disregiilasyonu,
transdiagnostik bir faktor olarak c¢esitli psikopatolojilerde siklikla arastirilmistir. Emosyon
reglilasyonu becerilerinin depresyon basta olmak iizere yaygin anksiyete bozuklugu, sosyal
anksiyete bozuklugu, somatoform bozukluklar, borderline kisilik bozuklugu ve yeme
bozukluklar1 gibi birgok psikiyatrik bozuklukta rol oynadigi gésterilmistir. Duygu diizenleme
becerileri genellikle otomatik olsa da 6grenilmis teknikler sayesinde kontrol edilebilir.
Terapide varsayilan bir degisim mekanizmasi olarak emosyon regiilasyonunun saglanmasi
tedavi yontemleri arasinda yer almistir.

Emosyon regiilasyonu tedavisi tipik olarak dort ayr1 BDT miidahalesinden olusur. Bunlar:
mindfullness, sikint1 toleransi, emosyon regiilasyonu egitimi, kisileraras1 etkililik.
Mindfullness, duygu diizenleme i¢cin BDT'nin temel bir bilesenidir. Insanlara duygularini
kontrol edemeyecek kadar yogun hale gelmeden once tanimlamay1 gretir. Ayrica bilissel
kontrol stratejilerine yardimci olur, insanlara yalnizca bunalmis hissetmeyi artiran diisiinme
bi¢imlerine odaklanmamay1 6gretir. Sikinti toleransi, hos olmayan duygu ve diirtiileri
reddetmek veya bunlardan kaginmak yerine kabul etme ve bunlarla ¢aligma yetenegini ifade
eder. Emosyon regiilasyonu egitimi esas olarak insanlara olumsuz duygulara karsi
savunmasizligi azaltmay1 ve ¢ok yogun hale geldiklerinde veya ¢ok uzun siirdiiklerinde
duygular1 degistirmeyi 6gretir. Duygu diizenleme sadece icsel bir siire¢ degildir; dissal bir
bicimde de olabilir. Bazen yogun bir duyguyu diizenlemek i¢in en etkili strateji, ¢evrede
degisiklik yapmaktir. Kisilerarasi etkililik becerileri, insanlarin bunu yapmay1 6grenmelerine
yardimei olur.

Biligsel Davranig¢i Terapi (BDT) emosyon regiilasyonu siireclerini dolayli olarak
hedeflerken, Diyalektik Davranig Terapisi (DDT), Kabul Kararlilik Terapisi (KKT) gibi daha
ticlincii dalga biligsel davranige terapiler ve farkindalik temelli miidahaleler tedavinin bir

bileseni olarak dogrudan emosyon regiilasyonunu hedefler. DDT’de hastalara duygusal aciy1
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azaltmak i¢in duygularmi ve islevlerini gozlemleme ve tamimlama, yofun olumsuz
duygularin sikligin1 azaltma ve sikint1 veren duygularla bas etme becerisini artirma gibi
duygusal islevselligi gelistirmek icin ¢esitli beceriler 6gretilir (Linehan, 2014). KKT de ise
kisinin duygularmin bi¢imini, sikligin1 veya yogunlugunu degistirmeye caligmak (yani,
deneyimsel kaginma) yerine, daniganlara su an ile temas halinde kalmalari, duygularini
deneyimlemelerine izin vermeleri ve bu deneyimleri farkli bir sekilde gozlemlemeleri
ogretilir (kabullenme) (Hayes et al., 2014). Bir baska yenilik¢i duygu odakli tedavi, Duygusal
Bozukluklarin Transdiagnostik Tedavisi i¢in Birlesik Protokoldiir (BP). BP, emosyonel
deneyimlerin farkindaligini artirmak (yargilayici olmayan kabul), bilissel esnekligi artirmak
(yani biligsel degerlendirme ve yeniden degerlendirme) ve emosyonel ve davranissal
kaginma kaliplarin1 belirlemek ve azaltmak gibi emosyonel isleyisin belirli alanlarini

iyilestirmeyi amaglayan modiiler bir miidahaledir. (Barlow ve digerleri, 2010).

Barlow, D. H., Farchione, T. J., Fairholme, C. P., Ellard, K. K., Boisseau, C. L., Allen, L. B.,
& May, J. T. E. (2010). Unified protocol for transdiagnostic treatment of emotional disorders:
Therapist guide. New York, NY: Oxford University Press.

Hayes, S. C., Luoma, J. B., Bond, F. W., Masuda, A., & Lillis, J. (2006). Acceptance and
commitment therapy: Model, processes and outcomes. Behaviour Research and Therapy,
44(1), 1-25. http://doi.org/10.1016/j.brat.2005.06.006.

Linehan, M. M. (2014). DBT skills training manual (2nd ed.). New York, NY: The Guilford
Press.

Lukas, C. A., Ebert, D. D., Fuentes, H. T., Caspar, F., & Berking, M. (2018). Deficits in
general emotion regulation skills—Evidence of a transdiagnostic factor. In Journal of Clinical

Psychology (Vol. 74, Issue 6, pp. 1017-1033). https://doi.org/10.1002/jclp.22565
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Psikoterapiler ve Felsefe
PREFRONTAL ETiK
Bergen Oziiaydin
Maltepe Universitesi Felsefe A.D.

Beynimizde, etik kararlarimizdan ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan davraniglarimizdan
sorumlu olan bir bolge arayisi elbette ki yeni bir sey degildir. 1848 tarihli Phineas Gage
vakasindan beri, norobilim alaninda yapilan ¢alismalar, beyindeki bagka alanlarla baglantilt
olmak {tizere, ama Ozellikle prefrontal korteksin, zor sartlar altinda dahi bizi dogru seyi
yapmaya yonlendirdigi sdylemektedir. Bunun ne kadar1 dogrudur bu bugiin tartismaya ve
gelecekte teknolojiyle birlikte beyin iizerine yapilan c¢alismalar gelistikce de degismeye
elbette agiktir. Ama bugiinkii bilimin bizi getirdigi nokta sudur ki prefrontal korteks, Platon,
Aristoteles ya da Spinoza gibi pek ¢ok filozofun “etik davraniglarda bulunan erdemli insan”
tanimina uyan insanin, bu 6zelliklerinin ortaya ¢ikmasindan sorumlu olan bolgedir. Sasirtici
olansa, yiizlerce y1l 6nce heniiz psikoloji, psikiyatri ya da norobilim ortaya ¢ikmadan, beyni
goriintiilemek, islevlerini saptamak miimkiin degilken, kimi filozoflarin adlarina amigdala,
hipokampiis, prefrontal korteks, limbik sistem vs. demeden ama tam da onlarin gorevlerinden
soz ederek ve onlar1 o donem itibariyle adina ruh denilen yerde farkli isimlerle
konumlandirmaya ¢alisarak, beyindeki bu boélgelerin islevlerine yonelik saptamalarda
bulunmus olmasidir. Filozoflarin insan ruhuna dair bu belirlemeleriyle, bugiinkii nérobilimin
beyne dair soyledikleri ¢ok biiyiik oranda Ortiigmektedir. Bir zamanlar felsefenin teorik
olarak saptadiklarini, bilim dogrular niteliktedir. Prefrontal etik, bu benzerlikleri, nérobilim
alanindaki gelismelerden ve felsefenin Antik Cag’a uzanan kaynaklarindan hareketle

tartismaktadir.

Alper Hasanoglu

Rumeli Universitesi Psikoloji A.D.

Antik Yunan filozoflarindan giliniimiize psikoloji ve insan1 anlamak felsefenin 6nemli ilgi
alanlarindan biri olmustur. Gerek psikiyatri gerek klinik psikoloji felsefeden koparak disiplin
icinde felsefenin getirdigi c¢oziimlerden uzaklagmistir. Bir¢ok durumda psikolojinin ve
psikoterapilerin zorlandig1 durumlarda daha genis ve biitlinliiklii felsefe bakisi nasil olabilir
ve insana nasil yardim edebilir? Tanimlayict psikiyatrinin gegirdigi evrim giderek onu
insanin 6ziinden uzaklastirmis ve kategorize edici ve insani bir biitliin olarak anlamakta
yetersiz kalmistir. Kita felsefesinin katkilari, Nietzsche ve Freud iizerine etkileri,

fenomonoloji ve varoluscu felsefenin giincel felsefeye etkileri insan1 anlama ve ¢odziim
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onerileri ele alinacaktir. Felsefenin Psikanaliz, BDT, sema terapi, varoluscu terapilere
katkilar1 ve elestirileri lizerinde durulacaktir.

Selguk Aslan

Gazi Universitesi Psikiyatri A.D.

BDT ve 3. Dalga terapiler: Insan1 anlama iizerine yaklasimlari

“Felsefe ve terapi tizerine etkileri” konusu ile “psikoterapilerin felsefesi”: temel onermeleri
ve degisim mekanizmalar1 akla gelmektedir. Bu iki konu biraz farkli, biraz da iliskilidir.
Birseyin felsefesi dedigimizde disiplin anlamindaki felsefeden bagka bir kavramdan,
temeldeki etki mekanizmasindan soz ederiz. Ote yandan bu temel déniisiim mekanizmalar
da o psikoterapi ekoliiniin doneminde felsefi akimlardan etkilenmistir. Antik donemde
yazilmis ve tizerine ¢alisilmis metinleri diisiindiiglimiizde Psikolojinin felsefenin i¢inde var
oldugu donemlerde Insan hakkinda birgok isabetli degerlendirmeler yapildigini
soyleyebiliriz. Insan psikolojisine dair bircok sey 2500 yil 6ncesinden Budizm ve Eski
Yunan’da c¢aligilmis ve lizerinde yontemler gelistirilmis gibi goriiniiyor. Ancak bu ¢aligmalar
biitiinliiklii ve bircok seyi agiklayabilecek genislikte degil, insanin biyolojisine dair temel
bilgilerin eksikligi nedeniyle parlak gozlemler diizeyinde kalmistir denebilir. Ancak 19 yy.
sonlarinda Wilhelm Wundt ve William James iki onemli diisiiniiriin felsefeden koparak
sistematik bir psikoloji disiplinini ampirik temellere dayanan bir bilim alami olarak
tanimlayip gelistirdigini iyi biliyoruz. Demek ki felsefe yeterli gelmedigi i¢in bu ayrimlagma
yapilmig ve ampirik ¢alismalardan olugan daha saf bir bilim alan1 gelistirilmistir. Bilimsel
gelismeler, norobilimin getirdigi yenilikler bize yeni kapilar agmistir. Bu sunumun ilk
boliimiinde Biligsel Davranisgi terapinin temel aldigi felsefi dayanaklar ele alinacaktir. BDT
birgok alandan beslenmektedir: stres diatez modeli, diisiincenin duygulart belirledigini
anlatan “mediation hipotezi”, rasyonalizm, mantiksal ¢ikarim, Sokratik metod, pragmatizm,
ampirik gdzlemler ve deneylerin BDT rolii iizerinde durulacaktir. ikinci kisimda 3. Dalga
terapilerden ACT (kabul kararlilik terapisi) ve CFT (sefkat odakli terapi) MBCT
(mindfulness temelli terapiler) beslendigi ve iliskili oldugu felsefi ekoller: baglamsal
yaklagim, pragmatizm, islevselcilik, evrimsel biyoloji ve psikoloji dayanaklar1 ve giincel
sorunlara ¢oziim Onerileri incelenecektir.
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Ciftler Icin ACT

Ahmet Nalbant, Fatih Yavuz

Kabul ve kararlilik terapisi (ACT) etkililigi bir ¢ok alanda gdsterilmis 3. Kusak bir biligsel
davranisci terapidir. Ancak Act in ¢iftlerdeki uygulamalariyla ilgili veriler azdir. Bu durum
her ne kadar boyle olsa da literatiir destegine sahip cift terapisi i¢cindeki yaklasimlardan
davranisgi ¢ift terapisi, bilissel davranisei ¢ift terapisi ve integratif davranisei ¢ift terapisi gibi
modellerle olan benzerlikleri ACT in Cift terapisi alaninda da kullanimina dair destek
saglamaktadir. Bunun 6tesinde Act modeli igerisinde yer alan “Degerler” ile birlikte ¢ift
terapisi baglaminda da anlam, mana, amag¢ gibi kavramlarin tartisilmasina olanak
saglanmaktadir.

Bu oturumda Act in ¢iftlerde uygulanmasiyla ilgili olarak kuramsal arka planin tartisilmasi

ardindan bu konuda pratik uygulama yapilmasi1 amaglanmaktadir.

Lev, A., & McKay, M. (2017). Acceptance and Commitment Therapy for Couples: A
clinician's guide to using mindfulness, values, and schema awareness to rebuild relationships.

New Harbinger Publications.

Gurman, A. S. (2015). The theory and practice of couple therapy: History, contemporary

models, and a framework for comparative analysis.
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Obezite Cerrahisi Ge¢iren Hastalarda Psikolojik Degerlendirme ve Uyum

Uzm. Psk. Damla ISIK BARRY
https://orcid.org/0000-0003-2486-2863

Obezite cerrahisi geciren hastalarda ameliyat oncesi donemde psikolojik degerlendirme
yapilmasi, uzun donem hasta takibi ve ameliyat sonrasi psikolojik destek olumlu yonde
ameliyat sonuglar1 almak i¢in gerekli olan adimlardandir. Bununla birlikte, ameliyat ncesi
psikolojik degerlendirme, cerrahi islem gegirecek olan hastay1 tanimaya, hastanin gergekei
beklentiler olusturmasini saglamaya, ameliyat sonrasi donemde hangi egitimlerin
verilecegini ve ne gibi planlamalarin yapilacaginmi belirlemeyi saglamaktadir. Arastirmalar,
obezite cerrahisi geciren kisilerin ya da aday olan kisilerin belirli yiizdesinin tikinircasina
yeme bozuklugu, uyum bozucu yeme Oriintiileri, depresyon, kaygi bozuklugu gibi
psikopatolojilere sahip oldugunu gostermektedir. Arastirmalarda, hastalardaki geri kilo
aliminin ya da genel kilo verme siirecinin engellenmesinin altinda yatan nedenlerden birinin,
var olan bu psikopatolojilerin tedavisinin yapilmamasindan kaynakli oldugu belirtilmistir.
Tikinircasina Yeme Bozuklugu'nun yani sira otlanma/atigtirma (grazing), gece yeme
sendromu, yiyecek bagimliligi, duygusal yeme gibi uyum bozucu yeme Oriintiilerinin
ameliyat oncesi ve sonrast donemde saptanmasi onemlidir. Psikopatolojiler disinda kisilik
ozellikleri, biligsel carpitmalar, gercekci olmayan hedefler, viicut goriiniimiine agir1 6dnem
verme gibi Ozelliklerin de viicut kitle endeksinin degisiminden bagimsiz olarak var
olabilecegi; kisi hedef kiloya ulassa da bu alanlardaki problemlerin devam edebilecegi;
ameliyat sonrasi siirecte uyum bozucu etmenler olarak ameliyat 6ncesi ve sonrast donemde
psikolojik olarak desteklenmesi gereken durumlar oldugu belirtilmistir. Degerlendirme
yapilmasi Onerilen diger bir alan da i¢sel ve digsal kontrol odagidir. Hastalarda gézlemlenmis
inaniglardan bir tanesi ameliyat siirecinin tek basina kilo vermede etkili oldugu, hastalarin
kendilerinin yeme davramiglarini diizenlemede kontrolii kaybettikleridir. Hastalar gerekli
davraniglart olusturmayr kendi kontrollerinde yapamadiklarimi ve ameliyatin bunu
kazandiracagini diistindiiklerini belirtmistir. Ameliyat 6ncesi ve sonrast donemde ruh sagligi
caliganinin bu yanlis inanisa miidahale etmesi gerekmektedir. Psikoterapist hasta ile nelerin
hastanin kontroliinde olup olmadigini, yeni davranisi i¢sellestirmede nasil motive olacagini,
duygu diizenleme becerilerini nasil gelistirecegini, yeni davranisi siirdirmede engelleyici
faktorleri nasil saptayacagini ve problem ¢ézme becerisini nasil gelistirecegini caligmalidir.

Ayrica, ameliyat Oncesi yapilan goriismeler hastanin ameliyata uygunlugunu saptamakla
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birlikte, arastirmalar hangi psikopatolojinin ameliyat olmaya kesinlikle engel olduguna dair
yeterli bir kanit sunamamaktadir. Arastirmalarda yapilan Oneriler, ila¢ kullanilmayan ve
psikotik ataklar aktif olan psikoz tanis1 olan hastalarin, depresyonu tedavi edilmemis major
depresyonu olan, tedaviye katilmayan anoreksiya ya da bulimia nervosa tanist olan, yine
tedavi edilmeyen kisilik bozukluklari, bipolar duygu durum bozuklugu, madde veya alkol
bagimlilig1 olan hastalarin ameliyatinin yapilmasinin etik olmadigmni vurgulamaktadir.
Hastalarin, ameliyat siirecine hazir olmalar1 i¢in Oncelikle gerekli psikiyatrik tedaviyi
almalar1 gerektigini, bu tedaviye 6 aylik bir donem ayrilabilecegini belirtmektedir. Bu tedavi
doktor kontroliinde devam ettigi zaman, hastadan ameliyat sonrasinda da tedavisine devam

etmesi istenerek hasta ameliyat siireci i¢in tekrar degerlendirebilir.
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Travma Sonrasi Stres Bozukluguna EMDR ile Yaklasim

Dursun Hakan Delibas

G0z hareketleriyle duyarsizlastirma ve yeniden isleme (Eye Movement Desensitization and
Reprocessing - EMDR), travma sonrasi stres bozuklugunun tedavisi i¢in giderek popiilerlik
kazanan nispeten yeni bir psikoterapidir. Genel olarak, yapilan bir cok kontrollii aragtirmanin
sonuglar, EMDR'nin travma sonrasi stres bozuklugunun tedavisi igin, farkli uluslararasi
saglik kuruluglarinin son tavsiyeleri dogrultusunda yararli, kanita dayali bir ara¢ oldugunu
gostermektedir (Novo Navarro vd., 2018). EMDR’nin etkinligi psikoterapinin kuramini
olusturan Shapiro tarafindan, Uyarlanabilir Bilgi Isleme modeli (Adaptive Information
Processing model [AIP] ) ile agiklanmaktadir (Hase vd., 2017). Bu model, rahatsiz edici
deneyimler yetersiz islendiginde patolojinin ortaya ¢iktigint ve EMDR'in bilgi islemeyi
hizlandirdigin1 ve travmatik anilarin uyarlanabilir ¢dziimlenmesiyle sonuglandigini
varsaymaktadir. Travmatik deneyimlerden kaynaklanan duygu, diisiince ve tepkileri
dogrudan degistirmeye odaklanan diger tedavilerin aksine, EMDR terapisi dogrudan bellege
odaklanir ve travmatik aninin bellekte depolanma seklini degistirmeyi, bdylece sorunlu
semptomlar1 azaltmay1 ve ortadan kaldirmayi amaglar. EMDR terapisi sirasinda, klinik
gozlemler, hizlandirilmis bir 6grenme siirecinin, EMDR'nin g6z hareketlerinin ve diger
ritmik sol-sag (bilateral) uyarim bi¢imlerinin (6rnegin, tonlar veya dokunuslar) kullanimini
iceren standartlastirilmig prosediirler tarafindan uyarildigini gdstermektedir. Danisanlar
kisaca travma bellegine odaklanirken ve ayn1 anda iki tarafli uyarim (BLS) yasarken, bellegin
canlilig1 ve duygusu azalir (Shapiro, 2007). EMDR, sekiz asamadan olusmaktadir. Bu sekiz
asama sunlardir;

I-Danisan Gegmisi (Anemnez)

2-Hazirlik (Danisanin bilgilendirilmesi, giivenli yer olusturulmasi)

3-Degerlendirme

4-Duyarsizlastirma (Cift tarafli bilateral uyarimlar)

6-Yerlestirme (Pozitif inancin yerlestirilmesi)

7-Beden Tarama

8-Tamamlama ve kapanis - yeniden degerlendirmedir. Tiim bu sekiz asama ile ge¢mis
(anilar), simdi (tetikleyiciler) ve gelecek (tetikleyicileri ya da kacinilan durumlar iceren
hayali bir gelecek senaryosu) perspektifinden travmaya yaklasan ve bilateral uyari ile
travmatik aninin simdiki zamandaki etkilerini azaltarak kisinin islevselligini artiran bir

psikoterapi yaklasimidir (Shapiro ve Maxfield, 2002).
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Yakin zamanda yayinlanan on yedi ( N= 1652 ) arastirmanin verilerini igeren bir
metaanalizde TSSB, depresyon ve kaygi iizerinde orta ila biiyiik etki biiyiikliigiinde
azalmalarda EMDR 'nin etkisi oldugu bildirilmistir (Macgowan vd., 2022). EMDR ve BDT
gibi travma odakli terapilerin kullanimini destekleyen spesifik pozitif arastirmalarla
baglantili olarak, 12-16 seans, 60 dakikalik haftalik seanslarin tamamlanmasiyla TSSB
semptomlarinin tutarli bir sekilde azaldig1 gosterilmistir (Schrader ve Ross, 2021). Bu
noktada, EMDR terapisi ve travma odakli biligsel-davranig¢r terapi (BDT), TSSB tedavisi
icin Onerilen etkili tedavi yaklasimlari olarak yaygin olarak kabul edilmektedir (WHO, 2013).
Bu sunumda TSSB’de EMDR etkinliginin kilavuzlardaki onerileri, giincel arastirmalar ve
uygulamasinin nasil oldugunun anlatilmas1 amaglanmastir.
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Sefkat, Farkindahk ve Kabulle Anne Babahk

Dr. Runa idil Uslu, Dr. Ozlem Siiriicii

Cocuk ve genglerin ruh sagligt s6z konusu oldugunda anne babalarla g¢alismamiz
kaginilmazdir. Anne babalar uzmanlara cocuklar1 adina basvurduklarinda hem kendi
davranislari i¢in danigan hem de ¢ocuklarinin terapisini evde destekleyen yardimci klinisyen
roliindedirler.

Uzmanlarin anne babalara yol gostermek i¢in uzun zamandir benimsedikleri geleneksel
davranis¢1 yaklasimlar ¢ogunlukla sinir koyma, disiplin saglama, toplumsal kurallar1 6gretme
ve uygulatma alanlarina smirli kalmistir. Oysa cocuklarin psikolojik ve bedensel
gereksinimleri Oncelikle goz Online almmadiginda bu yaklagimin yiizeysel ve etkisiz
kaldigin1 goriiyoruz. Bu nedenle hizla yayginlasan ve etkileri bilimsel yontemlerle de
kanitlanan mindfulness, kabul-adanmislik terapisi (AKT) ve sefkat odakli terapi ilke ve
yontemlerinin anne babalarla goriismelerimizde temel cergeveyi olusturmasi gerektigine
inandik.

Calisma grubunda klinik 6rneklerimiz iizerinden ve yasantisal uygulamalarla anne babalarla

nasil ¢calistigimizi katilimcilarla paylasacagiz.

Tletisim
Dr. Runa idil Uslu: runauslu@gmail.com

Dr. Ozlem Siiriicii: ozlemsurucu@gmail.com
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Bipolar Bozuklukta Kisilerarasi ve Sosyal Ritim Terapisi

Ayse Gok¢en Giindogmus

Bipolar bozukluk tedavisinde yalnizca psikofarmakolojik tedaviler aracilifiyla karsilanmasi
giic ihtiyaclarin ele alinmasinda ve hastaligin neden oldugu islevsellikteki bozulmanin
azaltilmas1 veya geri kazanilmasi konusunda psikososyal miidahaleler Onemli yer
tutmaktadir. Bipolar bozuklukta etkinligi gosterilen bircok psikoterapdtik uygulama
bulunmaktadir: Biligsel davranisci terapi, aile odakli terapi, bilissel remediasyon terapisi,
psikoegitim, kisileraras1 ve sosyal ritim terapisi, sosyal beceri egitimi gibi.

Kisileraras1 ve Sosyal Ritim Terapisi (Interpersonel and Social Rhythm Therapy - IPSRT)
(KISRT) bipolar bozuklugu ele alirken sosyal ritimde bozulma, stresli yasam olaylar1 ve ilag
uyumsuzlugunun hastalik tizerindeki rolleri yanisira sirkadyen ritim lizerinde meydana gelen
degisikliklerin etkisini de odagina alir ve bu temelde miidahaleler planlar. Sirkadyen ritim ile
duygudurum bozukluklar1 arasindaki c¢ift yonli iliskiyi destekleyen veriler bu alana
odaklanmanin 6nemini desteklemektedir.

KISRT de biyolojik ve psikososyal faktdrlere miidahale ederken kisileraras: psikoterapinin
teknikleri yamsira davramgsal teknikler de kullanilir ve psikoegitim KISRT nin énemli bir
bilesenidir. Psikoegitim ile hastalik, hastalikla iligkili sonuclar, tedavi secenekleri, yan
etkiler, erken belirtiler gibi birgok alanda bireyin bilgisi artirilmaya calisilir. Ardindan
yasanan atak donemleri ile stresli yasam olaylari, kisilerarasi sorunlar ve/veya sirkadyen
ritim bozukluklar1 arasindaki iligki bireyin hastalik dykiisii iizerinden ele alinarak bireylerde
bu konuda farkindalik kazandirilmaya/ artirilmaya ¢alisilir.

KISRT uygulamalarinda &nemli bir kavram olan sosyal Zeitgeber bir sosyal etmenin viicut
saati lizerinde etkisi olmasi anlamina gelmekte ve yine birey 6zelinde tespit edilmeye
calisilmaktadir. Bu tespit olaylarin/durumlarin direkt etkileri yanisira dolayl etkilerinin de
fark edilmesini saglar. Boylece ataklar etkileyen faktorler saptanarak, sonrasinda bireylerin
giinliik ritimlerini diizenlemeleri ve kisilerarast sorunlarini ¢ézmeye yonelik davraniglar
konusunda desteklenmeleri saglanir. KISRT modeline gore atak olusumunda etkin bir diger
faktor ise ilag uyumsuzlugudur. KISRT bu uyumsuzlugu etkileyen faktorlere dair de
caligmalar yapar.

Genel olarak KISRT de miidahale alanlar1 yas, saglikli benligin kaybinin yasi, kisilerarasi
rol catismalari, rol gegisleri ve kisilerarasi eksiklikler olarak tanimlanir. KISRT uygulamalari
dort agamada gerceklestirilir ve ortalama 24 seansin yaklasik dokuz ay igerisinde yapilmasi

ile sonlandirilir. Bununla birlikte kronik dogasi geregi bazi bireylerin tekrarlayan
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goriismelere ihtiyag duyabilecekleri g6z Onilinde bulundurularak ek goriismeler
planlanabilmektedir.

Bipolar bozuklukta KISRT’in etkinligine dair ¢aligmalarin sayisi artmaktadir. KISRT ile
bipolar bozukluk tanist olan bireylerde idame donemde atak sikliZinin azaldigina,
islevselligin arttigina, yeniden yatis oranlarinin, anksiyete ve duygudurum belirtilerinin
azaldiginda dair veriler bulunmaktadir. Yanisira Ketiyapin ile kombinasyonunun tek basina
KISRT uygulamasi ile karsilastirildig bir calismada benzer tedavi sonuglaria varilmasi bazi
bipolar bozukluk tanili alt gruplarda tek basia uygulanabilirligini diisiindiirmektedir. KISRT
NICE kilavuzunda yer almasa da Kanada Duygudurum ve Anksiyete Sagaltim Kilavuzunda
(CANMAT) KIRST’in idame dénem ve depresif dénem igin iigiincii basamak olarak
kullanilabilecegi belirtilmektedir. Mevcut etkinlik verilerine son donemde Bipolar bozukluk
IT tanist olan bireylerde gerceklestirilen caligmalar eklenmis olup sonuglart {imit
vaadetmektedir.

Sonug olarak KISRT bipolar bozukluk tanil1 bireylerde ¢esitli nedenlerle diizensiz olan ya da
bozulan giinlik sosyal ritimler ve kisileraras1 problemlerin ataklarla iligkisine vurguda
bulunmakta, bu nedenle tetikleyicilerin belirlenerek ydnetimine ve giinliikk ritimlerde
diizenliligin saglanmasina yonelik c¢alismalar igermekte, ayrica ilag uyumsuzlugunun
onemini vurgulamakta ve farkli alanlarda miidahaleler gerceklestirerek bipolar bozuklugun
psikososyal tedavileri arasinda yerini almaktadir.
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Tele-saghgin Diinii ve Bugiinii

Emre Mutlu

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Ruh Saghgi ve Hastaliklart Anabilim Dali, Ankara, Tiirkiye,
mutluemrel 2(@gmail.com, telefon: 0312 305 1873

ORCiD: 0000-0001-6604-2105

Teletip saglik calisanlar1 tarafindan bilgi ve iletisim teknolojileri kullanilarak mesafenin
onemli bir etken oldugu durumlarda saglik hizmetinin hizmet alana sunulmasi seklinde
tanimlanmaktadir. Telepsikiyatri ise dijital teknolojiler veya ¢evrimici yollar araciligi ile
uzaktan ruh sagligt profesyonelinin hizmet alan ile iletisim kurarak psikiyatrik
degerlendirme, psikiyatrik bakim, tedavinin siirdiiriilmesi veya tedavinin desteklenmesi gibi
uygulamalari kapsayan teletibbin bir alt alanidir (Karas et al., 2022).

COVID-19 pandemisinden sonra saglik hizmetinin sunumunda giindemlesen telepsikiyatriye
ait ilk uygulamalar 1960I1 yillara kadar uzanmaktadir (Dwyer, 1973). Telepsikiyatri
uygulamalan ile ¢ogunlukla video goériisme yontemi kastedilse de telefonla goériisme,
mesajlasma ile yapilabilecek konstiltasyonlari, tibbi kayitlara ulagsma, ¢evrimici ortama
aktarilmig tan1 ve Ol¢lim araglarimi kullanma, cep telefonu uygulamalar1 ve dijital saglik
teknolojilerini kullanmay1 da kapsamaktadir. Bu uygulamalarin pek ¢ok ruhsal bozuklugun
degerlendirilmesi ve takibinde yiiz yiize uygulamalara benzer diizeyde etkili ve hastalar
tarafindan kabul edilebilir oldugu gosterilmistir (Chakrabarti, 2015).

Ruh sagligi hizmetinin sunumunda, egitimde ve hatta bilimsel arastirmalarda kullanilan
telepsikiyatri COVID-19 pandemisi ile birlikte mecburi ve temel bir ihtiya¢ olarak karsimiza
cikmistir. Hatta pandemi kosullarinda saglik hizmetinin devami i¢in tek alternatif model
olarak diistiniilmiis (WHO, 2020), kiiresel salginin erken doneminden itibaren telepsikiyatri
uygulamalarinin ruh sagligi hizmetlerinde kullanilmast onerilmistir (Xiang et al., 2020).
“Uzaktan ruh saglig1 hizmeti sunma” kulaga ¢ok hos gelmesine ragmen, psikiyatri diinyasi
icin yeni olmayan bu uygulamalar, telepsikiyatriye agina olmayan ¢ogunluk i¢in bir¢ok
belirsizligi de beraberinde getirmistir. Ornegin saglik profesyonellerinin zihinlerinde
canlanan  “telepsikiyatri”  imaji, bu uygulamalarin  endikasyonlar1  nelerdir,
kontraendikasyonlar1 veya yan etkileri var mudir, hangi yazilim veya uygulama
kullanilmalidir, ticretlendirmesi nasil yapilir, kapsami ve smirlari ne olmalidir sorularina
cevap verememistir. Bu durumun pratik ve kolay ulasilabilir olan telepsikiyatrinin kotiiye

kullanimini kolaylastirdig1 sdylenebilir.
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Kolaylikla herhangi bir ruhsal sorunda, herhangi bir zamanda, herhangi bir bireye
uygulanabilirmis gibi goriinen telepsikiyatri, uygulayicisina mesleki ve etik yiikiimliiliikkler
getirmektedir. Diinya Tip Birligi ve Tiirk Tabipleri Birligi’nin teletip etigi ile ilgili
yazilarinda yiiz yiize goriisme ve degerlendirmenin saglik bakiminin altin standard: oldugu
vurgulanmaktadir (TTB, 2021; WMA, 2018). Yiiz yiize goriismenin miimkiin olmadig1 veya
etkin  olamayacagr  kosullarda telepsikiyatriye  basvurulmahidir.  Telepsikiyatri
uygulamalarinda da meslek etigi ilkeleri gozetilmelidir. Ayrica telepsikiyatride psikiyatrik
degerlendirme, terapotik isbirligi ve ruhsal miidahale kisitl kalabilmekte, baz1 hizmet alanlar
yiiz yiize bakima ihtiya¢ duyabilmekte ve teknolojik imkana erisim ve teknoloji kullanimai ile
ilgili zorluklar yasanabilmektedir (Kopelovich et al., 2021). Kiiresel salgindan 6nce de
telepsikiyatrinin kisithliklar: belirtilmis, geleneksel ve telepsikiyatri yontemlerinin beraber
kullanildig1 hibrid modellerin gelistirilmesi onerilmistir (Chakrabarti, 2015).

Buraya kadar anlatilan zorluklar karsisinda {ilkemizde basvurulabilecek 6nemli bir kaynak
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi tarafindan hazirlanan Telepsikiyatri Uygulama Rehberidir (Karag
etal., 2022). Bu rehberde telepsikiyatrinin uygulama alanlari, temel standartlari, etik ve yasal
mevzuata yonelik bilgilerin yaninda goriisme teknigi, teknoloji ile ilgili konular, pratikte
karsilagilabilecek 6zel ve nadir durumlar da yer almaktadir.

Sonug olarak telepsikiyatri yonergelere ve rehberlere uygun bicimde, 6zenli ve dikkatli bir
planlama esliginde uygulandiginda, daha nitelikli, ulasilabilir ve siirdiiriilebilir bir ruh saglig:
hizmetine olanak taniyacak, giincel pratigin kritik bir pargas1 olarak kullanilabilecektir.

Anahtar Kelimeler: telepsikiyatri, ruh sagligi, etik
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The Past and Present of Tele-medicine

Telemedicine is defined as the provision of health care services by health professionals using
information and communication technology in conditions where distance is an important
factor. Telepsychiatry is a subfield of telemedicine, including psychiatric evaluation,
psychiatric care, maintenance or supporting of treatment by remote communication between
mental health professional and client via digital technologies or online ways (Karas et al.,
2022).

The first applications of telepsychiatry trace to 1960s and telepsychiatry came to the fore in
health care delivery after COVID-19 pandemic (Dwyer, 1973). Although telepsychiatric
applications generally refer to a video interview, it comprises phone interviews, consultations
by text messaging, access to medical records, usage of diagnostic and rating scales adapted
into online platforms, mobile applications, and digital health technologies. These
applications have a similar effectiveness to face-to-face practices and a good level of
acceptance among patients in the assessment and follow-up of many psychiatric disorders
(Chakrabarti, 2015).

Telepsychiatry, which is used in the provision of mental health services, education and even

scientific research, has emerged as an inevitable and basic need with the COVID-19
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pandemic. Moreover, it is considered as an only alternative model to sustain health care
provision in pandemic (WHO, 2020), and suggested to be used in mental health services from
the early stage of COVID-19 outbreak (Xiang et al., 2020). Although “providing remote
mental health service” sounds so good, these practices, which are not new to psychiatry, have
brought various uncertainties for the majority unfamiliar with telepsychiatry. For example,
the image of “telepsychiatry” envisioned by medical professionals could not answer some
questions, such as what are the indications of telepsychiatry, is there any contraindications
or adverse effects, which software or applications should be used, how should it be charged,
what should be its scope and borders. It can be speculated that these uncertainties facilitate
the abuse of telepsychiatry which is a practical and easily accessible practices.
Telepsychiatry, which seems to be easily suggested for any individual at any time, in any
mental problem, imposes professional and ethical obligations on its practitioner. The World
Medical Association and Turkish Medical Association underline that face-to-face assessment
is the gold standard of the health care in their reports on telehealth ethics (TTB, 2021; WMA,
2018). Telepsychiatry should be applied under the conditions where face-to-face assessment
is not possible or effective. The professional ethical principles should also be followed in
telepsychiatry interventions. In addition, psychiatric assessment, therapeutic alliance, and
psychiatric intervention can be limited in telepsychiatry. Certain patients can need to face-
to-face care, and there may be difficulties in accessing and using technology (Kopelovich et
al., 2021). The shortcomings of telepsychiatry was indicated before the pandemic, and it was
suggested to develop hybrid models which use traditional care with telepsychiatric
implementations (Chakrabarti, 2015).

On the face of aforementioned challenges, Telepsychiatry Practice Guideline by the
Psychiatric Association of Turkey is an outstanding resource that can be referred (Karas et
al., 2022). In this guideline, the application areas of telepsychiatry, basic standards, ethical
and legal information, as well as interview technique, technology-related issues, and special

and rare situations that may be encountered in practice are also included.
In conclusion, telepsychiatry can be used as a critical part of current practice, which will
enable a more qualified, accessible and sustainable mental health service when applied with

attentive and careful planning under instructions and guidelines.

Keywords: telepsychiatry, mental health, ethic

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




References

Chakrabarti, S. (2015). Usefulness of telepsychiatry: A critical evaluation of
videoconferencing-based  approaches. =~ World J  Psychiatry, 5(3), 286-304.
doi:10.5498/wjp.v5.13.286

Dwyer, T. F. (1973). Telepsychiatry: psychiatric consultation by interactive television. Am J
Psychiatry, 130(8), 865-869. doi:10.1176/ajp.130.8.865

Karas, H., Kiiciikparlak, I., Erkan, A., Oral, T., Vahip, S., & Telepsikiyatri Rehberi Calisma
Grubu. (2022). Tirkiye Psikiyatri Dernegi Telepsikiyatri Uygulama Rehberi.
https://tpdyayin.psikiyatri.org.tr/BookShopData/TPDTelepsikiyatriUygRehberi.pdf.
Ankara.

Kopelovich, S. L., Monroe-DeVita, M., Buck, B. E., Brenner, C., Moser, L., Jarskog, L. F.,
... Chwastiak, L. A. (2021). Community Mental Health Care Delivery During the COVID-
19 Pandemic: Practical Strategies for Improving Care for People with Serious Mental Illness.
Community Ment Health J, 57(3), 405-415. doi:10.1007/s10597-020-00662-z

TTB. (2021). Teletip Uygulamalarina Yonelik Tiirk Tabipleri Birligi Etik Kurulu Goriisii.
https://www.ttb.org.tr/userfiles/files/teletip_hakkinda gorus.pdf-. Retrieved from

WHO. (2020). The impact of COVID-19 on mental, neurological and substance use services:
results of a rapid assessment. URL: https://www.who.int/publications/i/item/978924012455
[Erisim 30.12.2021].

WMA. (2018). WMA-  Statement on the Ethics of Telemedicine.
https://www.wma.net/policies-post/wma-statement-on-the-ethics-of-telemedicine.
Retrieved from

Xiang, Y. T., Zhao, N., Zhao, Y. J., Liu, Z., Zhang, Q., Feng, Y., ... Ng, C. H. (2020). An
overview of the expert consensus on the mental health treatment and services for major
psychiatric disorders during COVID-19 outbreak: China's experiences. Int J Biol Sci, 16(13),
2265-2270. doi:10.7150/ijbs.47419

© 2022 Tiim haklar1 sakhdir.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




Zihin Kapanindan Cikmak: Act Perspektifinden Ruminasyon ve Endise

Uzm Dr Merve TERZIOGLU!, Uzm Dr Fatma Betiil ESEN?
Torcid ID: 0000-0002-0668-1105
2 orcid ID: https.//orcid.org/0000-0002-0668-1105

Endise ve ruminasyon, emosyonel bozukluklarin olusumunda ve siirdiiriilmesinde rol
oynayan transdiagnostik siireclerdir (Ehring & Watkins, 2008). Ruminasyon ve endise gibi
tekrarlayici olumsuz diisiinme siiregleri, kisilerin stresle karsilastiklarinda kullandiklart ilk
problem ¢ozme stratejileri olup siklikla olumsuz duygulanimin siiresini uzatirlar (Pawluk et
al., 2021). Boylece kisiler islevselliklerini bozan ve hayatlarim1 kisitlayan ek yasantisal
kacinma stratejilerine basvurduklar1 bir kisir dongii icine girebilirler (Ruiz, 2016).
Ruminasyon ve endiseyi fark etmek ve onlara miidahale etmek; kisir dongiiden erken ¢ikmak
ve kisilerin islevselliklerini kazandirmak i¢in iyi bir yol olabilir. Bununla birlikte kisiler,
giindelik hayatlar1 igerisinde oldugu gibi terapi odasinda da bu stratejilere bagvurdugundan
ve bu da onlarin seans igerisinde andan kopmasi ile sonuglandigindan; etkili bir psikoterapi
icin bu siire¢leri fark edip miidahale edebilmek son derece dnemlidir.

Kabul ve Kararlilik Terapisi (Acceptance and Commitment Therapy-ACT)’nin felsefi
zeminini olusturan islevsel baglamsalc1 yaklasim agisindan endise ve ruminasyon; diger
fiziksel davranislar gibi belli baglamlarda ortaya ¢ikan ve dolayisiyla belli islevlere sahip
olan birer davranig olup, yasantisal kaginma stratejileri olarak kavramsallastirilirlar (Sierra
& Ruiz, 2022). Dolayisiyla bu davranislara miidahale edebilmek i¢in 6nce hangi baglamda
ya da baglamlarda ortaya ¢iktigini ve hangi islev ya da islevlere sahip oldugunu belirlememiz
gerekir. Elde ettigimiz bu bilgilerle danisanla olan terapi hedefimize uygun olarak, onciillere
ve/veya sonuglara miidahale ederiz. (Yavuz, K. F., & Alptekin, F. B., 2017). Bu tekrarlayici
davraniglarin analizini yapabilmek i¢in ise Oncelikle bu davranislar1 fark edebilmek,
dolayisiyla anla esnek temas Onemlidir. Nitekim yapilan c¢aligmalar kendindelik
egzersizlerinin ruminasyonu azalttigin1 gostermektedir (Heeren & Philippot, 2011). Bununla
birlikte tekrarlayici olumsuz diisiinmeye yonelik protokollerde ilk adim tetikleyici diisiinceyi
bulmaktir. Yapilan ¢aligmalarda ise tetikleyicilerin hiyerarsik bir yapilanma gosterdigi, bu
hiyerarsinin en istiindeki diisiinceye miidahale etmenin genelleme ile hiyerarsinin alt
kademelerindeki diisiincelere etki ettigi gosterilmistir. Tekrarlayici diisiinmeyi odagina alan
tek seanslik ACT protokollerinin etkin oldugu, emosyonel bozukluklarin tedavisinde

kullanilabilecegi gosterilmistir (Ruiz, 2016).
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Bu oturumda o6ncelikle ruminasyon ve endise kavramlarinin islevsel baglamsalci yaklasim
acisindan nasil ele alindig1 anlatilacak ve ilgili literatlire deginilecektir. Psikoterapide ACT
yaklagimiyla bu davraniglari nasil ele alacagimiz ve hangi miidahaleleri yapabilecegimiz

uygulamali 6rneklerle gosterilecektir.
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Bilissel Davranis¢i Oyun Terapisi

Gizem Turgut

Insan, yetiskin yasaminda basma gelen olaylar1 nasil anlamlandiracagini ve nasil tepki
verecegini ¢ocukluk doneminde 6grendigi i¢in c¢ocukluk donemine insanin bugliniini
sekillendiren anavatani diyebiliriz. Insanin bugiiniinii sekillendiren bu anavataninda cocugun
en 6nemli isi oyundur ¢ilinkii oyun sayesinde hem desarj olup hem de yetiskin yasamina
hazirlanir. Oyun, kisinin desarj olmasim1 sagladigina gore bir anlamda oyunun iyilestirici
yanindan s6z edebiliriz ve buna en uygun isim OT’dir. Davranis¢1 psikoterapi akiminin bir
iriinii de BDT dir ve ilk baslarda sozel diyaloglara dayanan BDT ile ¢ocuklara uygulanan
OT’yi iliskilendirmek miimkiin olmamistir. Ancak 1980’li yillarin ortalarinda gelisim
uzmani olan Phillips biligsel — davranig¢1 yontemlerle oyun miidahalelerini kombine etmenin
oyun terapisi alanini umutlandirici bir ydne sokacagi iddiasinda bulunmustur. iste bu
baglamda ilk olarak BDT’de cocuklarla ¢alisirken degisiklik yapmadan temel alinacak
ilkelerle baslayacak olursak;

- BT duygusal bozukluklarin biligsel modelini temel alir. BT, ¢ocuklara daha gercekei
diisiinmeyi 0gretmek yerine ¢ocuklarin en uygun sekilde davranmalarina yardim etmeye
odaklanir.

- BT yapilandirilmis ve kisa siirelidir.

- BT problem odaklidir.

- BT egitsel modeli temel alir.

BDT’de temel alinan ¢ocuklara BDOT uygulanirken degisiklik yapilarak temel alinacak
ilkelerle devam edecek olursak;

- Terapist is birligi kurmaya c¢alisirsa ¢ocuk, terapisti otoriter olarak algilayabilir.

- BT kuram ve teknikleri timevarimsal metoda dayanir. Ancak tlimevarimsal yontem
cocuklarin biligsel kapasitelerinin disinda kalir.

- BT Sokratik yontemi kullanir. Ancak cocuklarda sorularmm kullanilmas: etkili
degildir.

- Ev 6devleri, BT nin 6nemli bir 6gesidir. Ev 6devleri daha biiyiik cocuklarda kullanilir
ancak kii¢lik cocuklarda nadiren kullanilir ¢iinkii ev 6devi verildiginde bu genellikle ebeveyn
tarafindan yapilmaktadir.

Cocuklarla BDT teknigiyle calisirken yukarida deginilen ilkeler baglaminda BDOT’ nin

ozelliklerine deginecek olursak;
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- Oyun araciligiyla ¢ocugun tedavi siirecine aktif katilimi saglanir.

- Cocugun diistinceleri, duygulari, fantezileri ve ¢evresi iizerine odaklanilarak ¢ocugun
problemine biitlinciil olarak yaklagilir.

- BDOT sirasinda uyum saglayici diisiince ve davraniglarin kazanilmasi i¢in stratejiler
kullanir.

- BDOT yapilandirilmis, yonlendirici ve amag odaklhidir.

- BDOT, deneysel olarak kanitlanmis tekniklerden yararlanir ve tedavinin deneysel
olarak sinanmasina olanak saglar.

BDOT’de oyun terapisinin birka¢ seans1 degerlendirmeye ayrilir. Sonrasindaki 2 seansta ise
yonlendirmesiz oyun terapisi ile devam edilir. Ardindan ebeveyne psiko-egitim verilerek
ebeveynin oyun terapisine katilmasi cesaretlendirilir. Terapi genel olarak sadece g¢ocukla
yiiriitiiliir.

BDOT’de kullanilan tekniklere deginecek olursak; Bilissel ve Davranis¢t teknikler olarak
ikiye ayrilir. Ik dnce Bilissel Teknikler’le baslayacak olursak;

- Biligsel Teknikler;

. Biligsel degisim stratejileri: Babasinin evden ayriliyor olmasini kendisinin koti bir
cocuk olmasina baglayan cocuga terapist; cocukla arasinda gececek 6zel bir diyalog yardimi
ile “Babam evden ayriliyor ¢iinkii annemle — babam bir arada olduklarinda siirekli kavga
ediyorlar.”a doniistiiriir.

. Benlik saygisini arttirma: Cocuga seansta yapboz verilir ve ¢ocuk tamamladiginda
terapist; “Aferin sana, yapbozun hepsini tamamladin.” diyerek ¢ocugun benlik saygisini
arttirir.

. Bibliyoterapi: Terapist, ¢ocuga kendisiyle ayni durumda olan ¢ocuklarin kendi

problemleriyle nasil bas ettiklerini anlatan hikayeler okur.

- Davranis¢i Teknikler:

. Model Olma: Oyun terapisinde, ¢ocugun 6grenmesini istedigimiz davranisi oyuncak
hayvan oynar.

. Rol Oynama: Terapi seanslarinda rol oynama yontemi ile ¢ocuklar terapistin verdigi

geribildirimlerle beceri gelistirirler. Terapist; ¢ekingen bir ¢ocugun annesiyle aligverise
gittiginde kayboldugu bir mizansen yaratip seansta; cocuga cekingenlikten vazgegip
gorevliden yardim istemesi konusunda yonlendirme yaparak ¢ocugun role devam etmesini
saglar. Cocuk, finalde hedef davranis1 yapip oyun bittiginde cocugun 6vgii almasi gocugun
hedef davranis1 yerine getirmesini pekistirmis olur.

. Kukla Kullanilan Davranis¢1 Teknikler:
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0 Bicimlendirme/ pozitif pekistirme: Ornegin okul fobisiyle ilgili bir ¢alismada; terapist
kuklaya okul binasinin yakinina gitmesine, okulu ziyaret etmesine ve yavas yavas sinifta
kalmasina yardim eder. Bu esnada terapist, okula yakin olma konusunda kuklanin gosterdigi
her ¢abay1 cesaretlendirir ve kuklaya olumlu geribildirim verir.

0 Duygularin sosyal onay gérecek bi¢imde ifade edilmesini sekillendirme: Ornegin
terapist, kuklalardan birini isten eve ge¢ gelen baba, bir baska kuklay1 yalnizca babasina
vurarak tepkisini gosteren bir ¢ocuk ve asil kuklayr “Baba, eve ge¢ geldiginde sana
kiztyorum, c¢ilinkii uyku vaktimde gelmis oluyorsun ve oyun oynayamiyoruz” diyerek
konusan bir cocuk roliine sokar. Daha sonra baba roliindeki kukla da “Oziir dilerim, bazen
isim uzayabiliyor ancak bunu telafi etmek icin hafta sonu seni, gitmeyi istedigin filme
gotiirecegim.” diye konusturarak asil kuklaya cevap vermesini saglar.

O Sondiirme - Uygun davranisin pekistirilmesi: Ornegin terapist, elindeki kukla ile bir
oyuncaga vurur ve bu durumda terapist ve vurdugu oyuncak tepkisiz kalir. Daha sonra
terapist ayn1 kukla ile baska bir oyuncaga sarilir. Sarildigi oyuncak ve terapist sarilma
davranisint 6ver. Boylece cocugun olumsuz davranist gérmezden gelinerek sondiiriilmiis
olumlu davranisiysa dviilerek pekistirilmis olur.

0 Sistematik Duyarsizlastirma: Olumsuz tepkiyi olumlu tepki ile degistirme yoluyla
kayg1 ve korkuyu azaltma siirecidir. Terapist, kuklay1 kendi yatagina yatirip kuklaya bunun
karsiliginda yildiz verebilir. Hatta kuklanin mutlu oldugunu gostermek i¢in kuklayla giilen
bir surat ¢izer. Sonrasinda kuklanin yatagindan kalkarak ebeveynlerinin yatagina gittigi bir
oyun kurar ve bu sefer kuklaya yildiz vermez. Yildiz alamayan kuklayla da aglayan surat

gizer.
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Belirsizlikte Duygu Diizenleme Becerileri

Kln. Psk. Ozlem Ataoglu

Diyalektik davranise¢r terapi (DDT), standart davranis¢i terapi uygulamalarini intihar riski
yiiksek ya da intihar girisimi olmus daniganlara uygularken ortaya ¢ikmis bir psikoterapi
bi¢cimidir (Linehan & Wilks, 2015). DDT’nin kurucusu Marsha Linehan, bireysel
deneyimlerinden yola ¢ikarak gelistirdigini sdyledigi bu psikoterapi bigiminin igine klasik
bilissel davranigs¢1 psikoterapinin yaklasimlariyla beraber, &greticisi oldugu Zen
meditasyonundan da parcalar koyarak DDT’nin 3. dalga psikoterapiler kapsamina girmesini
saglamistir. Psikoterapinin adinda diyalektik olmasinin sebebi iki u¢ gibi goziiken fakat bir
arada olmas1 gerektigine inanilan iki alani sentezleyerek tedaviyi olusturmus olmasidir —
kabul ve degisim.

Bu panelde kabul alanindan stres toleransi/sikintiya dayanma ve degisim alanindan duygu
diizenlemeden bahsedilecek ve buralardaki becerilerin belirsizlik durumlarinda
danisanlarimizla nasil kullanilabilecegi calisma kagitlar1 {izerinden uygulamalarla ele
aliacaktir.

Kabul kavraminin ne oldugu ve ne olmadigr agiklanarak radikal kabul kavramina koprii
kurularak hangi durumlarin degistirilebilir oldugunun ayrimi yapilacaktir. Degistirilebilir
durumlar iizerinden duygular1 isimlendirme, duygularla ilgili inan¢lar ve duygu diizenleme
becerilerine deginilecektir. Degistirilemeyecek durumlarda duygu kabul pratikleri, zorlayici
durum ve duygularin i¢inde kalma ve bu duygular1 cebimize alarak iyilik hali saglama
tizerinde durulacaktir.

Anahtar Kelimeler: diyalektik, duygu diizenleme, kabul, stres toleransi, sikintiya dayanma,

radikal
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Sira Dis1 Olgularin Siradan BDT Siiregleri

Sahan Uyamik

“Psikotik Bozukluk™ ekarte edildikten sonra “Self-mutizm”in eslik ettigi “Sosyal Kaygi
Bozuklugu” tanis1 koydugumuz ve daha once herhangi bir psikiyatrik tedavi almayan
hastanin, BDT siirecine alinmadan 6nce self-mutizminin “referans yasant1” ve “imgelemeyle
yeniden senaryolastirma” teknikleri ile giliglendirilen “Eriksonyan Hipnoterapi” ile tedavisini
anlattigimiz olgu sunumumuzda; yogun anksiyete ve mutizm gibi terapotik isbirligini ve
dolayisiyla BDT uygulanmasini zorlastiran semptomu ya da komorbiditesi olan vakalarda

BDT oncesi “Eriksonyan Hipnoterapi” nin bir kolaylastirici olarak akilda tutulmasini

vurgulamay1 amagladik.
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Sizofrenide Bilissel Davranisci Psikoterapi Temelli Gurup Psikoegitim Uygulamalar:

Dr. Riza Gokcer Tulaci
Orcid id: 0000-0003-2113-5855
S.B.U Ankara Diskapr Yildirim Beyazit EAH Psikiyatri Klinigi

Sizofreni geng¢ erigkinlik donemlerinde baslayan, bireyin diislince, duygu,
davraniglarini etkileyen agir bir ruhsal bozukluktur. Sizofreni tanisina sahip olan birey ve
bakim verenlerinin; ruhsal bozukluk, tedavi ve ruhsal bozuklugun seyri ile ilgili
farkindaligindaki yetersizlikler, tedavi siireglerinde aksamalara, bireylerin tekrarlayan
ataklar yasamalarina, sik hastaneye yatiglara ve islevsellikte bozulmaya neden olur.

Psikoegitim ruhsal bozuklugu olan bireyler ve/veya ailelerine ruhsal bozukluk, ruhsal
bozuklugun belirtileri, mevcut tedavi yontemleri, yan etkiler, ruhsal bozukluk belirtileri ile
basa ¢ikma yOntemleri ve yinelemelerin dnlenmesi hakkinda bilgi saglayan kanita dayali bir
terapotik miidahaledir.

Sizofreni tanmis1 olan bireylere ve/veya ailelerine standart tedaviye ek olarak
uygulanan psikoegitim programlarinin hem klinik olarak hem de ekonomik maliyet
bakimindan etkili bir yontem oldugu gosterilmistir (Aguglia et al., 2007; Mino et al., 2007;
Rummel-Kluge & Kissling, 2008). 5142 katilimciy1 igeren 44 calismani incelendigi meta
analiz sonuglarina gore sizofrenide standart tedaviye ek olarak yapilandirilmis psikoegitim
programi uygulanmasinin ruhsal bozuklugun yineleme donemlerinin sayisint ve hastanede
yatarak tedavi edilen giin sayisin1 azalttig1, hastalarin sosyal ve global islevselligini, medikal
tedaviye olan uyumu ve tedavi merkezlerinden elde edilen memnuniyeti artirdigi
gosterilmistir (Xia et al., 2011).

Grup psikoterapisinin etkilesimden dogan faydalari, psikoegitim grubunun aymi
zamanda bir akran destek grubu ortami olusturmasi, uygulayicilar agisindan zamanin etkin
kullanimi ve uygulama kolaylig1 gibi bircok nedenden dolay1 pratikte en sik uygulan ve
onerilen psikoegitim yontemi grup psikoegitimidir.

APA sizofreni tedavi kilavuzunda psikoegitim miidahaleleri standart tedavinin bir
bileseni olarak IB kanit diizeyinde dnerilmektedir (American Psychiatric Association, 2020).
Sizofrenide psikoegitimin ne zaman baglamasi gerektigi ile ilgili 6nerilen kesinlesmis net bir
zaman yoktur ancak ne kadar erken baglanirsa maksimum etki saglanabilme olasiliginin o
kadar daha fazla oldugu bilinmektedir (Feldmann et al., 2002).

Klinik ¢aligsmalardan elde edilen sonuglar psikoegitim programlariin ortalamasinin

12 seans oldugunu gostermektedir ve bu say1t APA sizofreni tedavi kilavuzunda ‘norm’ seans
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sayis1 olarak ifade edilmektedir (American Psychiatric Association, 2020). Genellikle
ortalama bir grup psikoegitim seansi ¢esitli faktorlere bagli olarak degismekle birlikte 45 -
60 dk arasinda siirmektedir. Standart grup psikoegitim programlar1 haftada bir ya da 2 seans
olarak uygulanmaktadir ancak genellikle haftada bir seans pratik olarak daha yaygin
kullanilmaktadir. Grup olarak yapilan psikoegitim uygulamalarinda ideal katilimci sayis1 10-
14 arasindadir (Vreeland, 2012).

Psikoegitim; psikiyatrist, psikolog, hemsire, sosyal hizmet uzmani tarafindan
uygulanabilir. Uygulanan psikoegitim modeli standardize hale getirilmeli ve ekibin tiim
iiyeleri yapilandirilmis programi ayni sekilde uygulamalidir.

Psikoegitimde brosiir, kitap¢ik ve video seklinde yapilandirilmis psikoegitim
modiilleri ve animasyonlar destekleyici materyal olarak kullanilabilir.

Burada 60 dakikalik 12 seanstan olusan bilissel davranis¢1 terapi gériisme tekniklerini
temel alan bir sizofreni grup psikoegitim programi Ozetlenecektir. Ortak seans yapisi,

seanslarin icerigi asagida 6zet olarak gosterilmistir.

Tablo 1. Sizofreni grup psikoegitim ortak seans yapisi

Siire Icerik

5dk Agcilis, duygudurum kontrolii

10 dk Onceki seansin gdzden gecirilmesi-6dev kontrolii

5dk Glincel seans konusunun tanitilmast

30 dk Giincel seans konusunun derinlemesine islenmesi-tartigilmasi
10 dk Seansin 6zetlenmesi, geri bildirim alinmasi, 6dev verilmesi

Psikoegitim seanslarinin icerigi ve bashgi

1.Seans: Katilimcilarin birbirlerini tanimasi, seanslarin yapilanmasinin ve grup kurallarinin
tanitilmasi.

2. Seans: Sizofreni nedir, sizofreninin temel belirtileri nelerdir?

3. Seans: Sizofreninin olus nedenleri.

4. Seans: Sizofrenide tani siireci.

5. Seans: Sizofrenideki mevcut tedaviler.

6. Seans: Ilag tedavisi, ilaglarin etki mekanizmalari, yan etkileri.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




7. Seans: Sizofrenide tedavi uyumu nedir? Tedavi uyumsuzlugunun hastalik gidisi
iizerindeki etkileri.

8. Seans: Sizofreni alevlenme donemleri i¢in erken uyari belirtileri.

9. Seans: Kriz donemlerinin ve miidahalelerin planlanmasi.

10. Seans: Iyilesme Kavrami.

11. Seans: Alkol ve madde kullanimi ile miicadele.

12. Seans: Bitis seansi.
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Tibben Aciklanamayan Fiziksel Belirtilerde Bilissel Davranisci Terapi

Dog. Dr. Sedat BATMAZ
Ankara Sosyal Bilimler Universitesi, Sosyal ve Beseri Bilimler Fakiiltesi, Psikoloji Boliimii,
Uygulamali Psikoloji Anabilim Dali, Ankara

Tibben agiklanamayan belirtilerde (TAB) tedaviden bahsederken asil kast edilenin ¢ogu
zaman tam ve kalic1 bir remisyon olmayabilecegi, daha ziyade kisinin giinliik yasamini
mimkiin oldugunca eski islevsellik diizeyine yakin bir sekilde siirdiirmesinin
hedeflenmesinin gerektigi, arada belirtilerin yineleme egilimi gosterebilecegi, bu durumun
ortaya ¢ikmasinin tedavinin basarisizligint gostermedigi unutulmamalidir ve bu hususlarda
hastaya bilgi verilmelidir. Tedavinin agamalarina gore yaklasimin dncelikleri ve tedavinin
odag farklilik gosterebilir. Akut bir tabloda yaklasimin 6nceligi kisinin ruhsal agidan
yeniden stabilizasyonunu saglamak olacakken uzun vadeli bir planlamada kisinin kendisini,
iliskilerini, hayati, hayallerini vb. ne oranda yeni bir bakis acisiyla degerlendirebilecegi,
yasamdan doyum almanin, hayal kirikliklarina tahammiil edebilmenin, her tiir inis ¢ikista
saglam durabilmenin vb. yollarin1 6grenmek ve bunlari miimkiin mertebe uygulayabilmek
asil ugras1 haline gelebilecektir. Gerekli goriildiigiinde hastalarda ilag tedavilerine
bagvurulmasindan kaginilmamalidir. Ayrica her kisinin 6zelinde farkli ihtiyaglar ve degerler
dogrultusunda yeni bir tedavi programi olusturmak kacinilmazdir. Bu nedenle burada
siralanan tedavi asamalar1 ve bilesenleri kisiye 0zgiil olarak daha farkli bir siralamayi
izleyebilir veya kimi tekinkilerin daha yogun sekilde kullanilmasi veya hi¢ kullanilmamasi
gerekebilir. Terapistin kisiye has bir yaklasim i¢in gerekli olan esnekligi ve dinamizmi

yakalamasi siirecin basariyla sonuglanma ihtimalini artiracaktir.

Ote yandan TAB i¢gin &nerilen tedavilerin kendi icerisinde bir diizeni olmasi standart
uygulamalar olmalar1 agisindan onemlidir. Bu nedenle O6rnegin eger bilissel davranisci
yaklagimlar kullanilacaksa bu yaklasimlarin genel yap1 ve siirecinin takip edilmesi sarttir.
Nitekim 6ne cikan tedavi yaklasimlari psikoterapilerdir, 6zellikle de biligsel davranisci
terapidir (BDT). Bugiin i¢cin TAB i¢in kanita dayali bir tedavi kilavuzuna alanyazinda
rastlamak miimkiin degildir. Daha ziyade randomize kontrollii c¢alismalar, klinik
uygulamadan elde edilen kanitlar, uzman gorisleri, kisisel deneyimler ve olgu
bildirimlerinden elde edilen veriler kullanilarak bazi rehberler olusturulmustur. Onemli olan
husus, hangi yaklasim kullanilacak olursa olsun girisimlerin biyopsikososyokiiltiirel,

multidisipliner ve bireysellestirilmis olmasidir. Psikoterapist tedavi ekibinin sadece tek bir
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bacagini olusturmaktadir, onun disinda ekipte psikiyatrist, ndérolog ve/veya dahiliye uzmani,
aile hekimi, psikolog, fizyoterapist, psikiyatri hemsiresi, sosyal hizmet uzmani yer alabilir.
Siklikla birkag ekip iiyesinin ortaklasa hareket ettigi ve birbirlerinin girisimlerinden haberdar
oldugu, iletisim kanallarinin daima agik tutuldugu bir ¢alisma sekliyle verimli sonuglar
almabilir. Ayrica komorbid tablolarin var olmasi halinde miimkiin oldugunca bu tablolar i¢in
kanita dayali yaklagimlara oncelik verilmesi gereklidir. Tiim yaklasimlar i¢in bireye 6zgiil

bir olgu kavramsallastirmasinin tedavinin anahtari oldugu unutulmamalidir.

TAB i¢cin BDT kullanildiginda tedavinin siiresi olgularin ihtiyaglarina gore farklilik
gosterebilir. Kimi hastalar i¢in sekiz oturum yeterli olabilecekken kimileri i¢in on alt1
oturuma kadar uzayabilir. Eger eslik eden ikincil bir ruhsal bozukluk varsa veya kisilik
sorunlar1 mevcutsa bu siire daha da artabilir, hatta donem donem giiglendirme goriismeleri
gerekebilir. Gorlismeler siklikla baslangigta haftada bir, goriismeler ilerledik¢e ise ayda bir
olacak sekilde, 40-45 dakika olarak planlanir. BDT yaklasimi kabaca ii¢ asamadan olusur.
Her bir asamanin farkli hedefleri vardir ve her birinde farkli girisimlere daha yogun olarak
yer verilir. Yine de bu asamalarin birbirlerinin i¢ine girebilecegi, gerektigi hallerde farkli
asamalardaki tekniklerin birlikte kullanilabilecegi, bu nedenle de terapistin belli bir terapi
yapisini korurken esneklige basvurabilmeyi ve yaraticiligini devreye sokabilmeyi becermesi

Onemlidir.

Tedavinin erken asamasi ortalama 2-4 oturum kadar siirmektedir. Bu asamada hastayla bir
terapotik bag kurabilmek, motivasyonu artirmak ve psikoegitim gibi spesifik hedefler

mevcuttur.

Tedavinin orta asamasi ortalama 4-8 oturum siirmektedir. Bu asamada TAB i¢in 6zgiil
bilissel davranisei teknikler uygulanmaktadir. Orta asamanin temel giindemini bu tekniklerin
hastanin gereksinimleri dogrultusunda uygulanmasi teskil etmektedir. Bu asamada ilk olarak
hastaya 6zgiil bir olgu kavramsallastirilmas1 yapilmaktadir, sonrasinda da tedavi hedefleri
dogrultusunda BDT teknikleri uygulanmaktadir. Bu agama en fazla degisimin gerceklestigi

ve en uzun siiren agamadir.

Tedavinin ge¢ asamasinda ortalama 2-4 oturum bulunmaktadir. Tedavinin ge¢ asamasinin en
onemli igerigi yinelemeyi Onleme girisimleridir. Bu asamada hastaya kazandirilmis olan

becerilerin kalic1 hale getirilmesi ve ilerleyen donemlerde yeniden TAB ortaya ¢ikarsa bu
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becerilerin uygun sekilde uygulanabilmesi i¢in bir yol haritasi ¢izilmesi amaglanmaktadir.
Kimi hastalar i¢cin TAB iligkili yetiyitimi azaltildiktan sonra eslik eden diger ruhsal
bozukluklar veya kisilik sorunlari i¢in ek goriismeler planlanarak onlara doniik yeni bir
tedavi protokolii olusturulmasi, kimileri iginse izlem doneminde giiglendirme oturumlari

araciligiyla terapi siirecindeki kazanimlarin pekistirilmesi yoluna gidilmesi gerekli olabilir.

TAB gerek hastaya aciklanmasi gerekse tedavisi konusunda zorluklar igeren, daha net bir
sekilde anlasilabilmesi i¢in ¢cok daha fazla sekilde arastirmaya ihtiya¢ duyulan karmasik bir
klinik tablodur. Bu belirtilerin yarattig1 yetiyitimi ise goz ardi edilemeyecek denli agir
olabildiginden etkin bir sekilde tedavi edilmeleri igin {lizerlerinde hassasiyetle durulmasi
onem arz etmektedir. Cesitli kisitliliklarina ragmen mevcut durumda bilissel davranisct
yaklagimlar TAB i¢in en fazla destekleyen kanita sahiptir. Geleneksel BDT yaklasimlarinin
beklenen etkiyi elde etmekte yetersiz kaldig1 hastalarda terapistlerin kendi yaraticiliklarini
devreye sokarak ve hastanin gereksinim ve onceliklerini g6z 6niinde bulundurarak diger timit

vaat eden yaklasimlardan da faydalanmay1 aklinda bulundurmalidir.
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Ozkiyimda Bilissel Davranisci Terapi

Dog. Dr. Sedat BATMAZ
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Uygulamali Psikoloji Anabilim Dali, Ankara

Ozkiyim diisiince ve davranislari igin bilissel davranise terapi (BDT) temelli yaklagimlar
sunuldugunda sagaltimin kabaca erken, orta ve ge¢ olmak iizere ii¢ farkli asamadan olustugu
diigtintilebilir. Bu asamalar toplam 10-16 oturum igerisinde tamamlanmaya c¢alisilir ve
siklikla hastayla haftada bir olacak sekilde 40-45 dakikalik gériismeler planlanir.

Erken agsama ortalama 2-4 oturum boyunca devam eder. Bu agamada hastayla sik bir terapotik
isbirligi kurulmaya caligilir ve siire¢ hakkinda detayl: bir bilgilendirilme yapilarak hastanin
onami alimir. Hastanin durumunun kapsamli bir degerlendirmesi, oOzellikle de risk
degerlendirmesi de bu asamada tamamlanir. Miimkiin oldugunda hastanin sagaltima
katilimin1 artirmaya doniik motivasyonel tekniklerden faydalanilir. Hastay1 riskli durumlara
kars1 giivende tutmanin yollar1 arastirilir ve gelecege dair bir iimit yesertilmek i¢in ugragilir.
Bu asama ayni zamanda ruhsal bozukluklar, psikoterapi ve BDT hakkinda psikoegitimin
gerceklestirildigi asamadir.

Orta asama en uzun donem olup siklikla 6-8 oturumdan olusur. Sagaltima dair hastanin
beklenti ve dncelikleri arastirildiktan sonra en son 6zkiyim krizi detaylica ele alinir ve bireye
0zgii bir olgu kavramsallastirmasi1 yapilir. Bu kavramsallastirmanin BDT temelli farkli
yaklagimlarin (6rnegin diyalektik davranis terapisi, metakognitif terapi, kabullenme ve
kararlilik terapisi gibi) one ¢ikardigi bilesenleri icermesine Ozellikle dikkat edilir. BDT
tekniklerinin hastayla paylasildigi asama da burasidir. Hastayla krize miidahale, sikintiya
dayanabilme, duygu diizenleme, duyarliliklar1 azaltma, biligsel igerik, biligsel siiregler,
kisilerarasi sorunlar, yargisiz farkindalik ve davranigsal girisimler konusunda yeni beceriler
kazandirilmak icin goriismeler siirdiirtliir.

Geg asama da 2-4 oturum kadar siirebilir ve bu agamada biitiin terapi boyunca konusulanlarin
bir 0zeti hastayla paylasilir. Boylelikle yinelemeleri dnlemek i¢in gerekli miidahaleler de
tespit edilmis olur. Ayrica sagaltimin sonuglari hastayla birlikte gozden gecirilir ve
gerekiyorsa giiclendirme goriismeleri i¢in yeni tarih belirlenir.

Ozkiyima déniik olarak kullanilan bu BDT tekniklerinin ayni zamanda psikoterapilerin genel
lyilestirici etmenlerinden ayri olarak diisiiniilemeyecegi ve ikisinin birlikte en uygun sekilde
hastaya sunulmasinin gerekli oldugu da unutulmamalidir. Mevcut veriler 6zkiyimi kesin

olarak engellemeyen veya belirgin diizeyde azaltan 6zgiil bir psikoterapi yaklagimi oldugunu
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desteklemekten uzak oldugundan hastanin gereksinimlerine ve tercihlerine uygun teknik ve
becerilerin sunulmasina azami 6nem verilmelidir.
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Panel:Yetiskin Seperasyon Anksiyetesine Giincel Psikoterapotik Yaklasimlar;

Yetiskin Seperasyon Anksiyetesi Tanili Hastalarda Bilissel Davrams¢1 Terapi, Olgular
Esliginde.

Sevilay Umut Kilin¢

Seperasyon anksiyetesi, kisinin bagli oldugu ev veya kisiden kopma durumu veya ihtimali
s0z konusu oldugunda ortaya c¢ikan, olumsuz duygulanimla sonuglanan ve kisinin
islevselligini  diigiren  bir  durum  olarak  tanimlanmistir(Silove,2010;Schiele,
2020;Manicavasagar,1997;Basbug2016). Her ne kadar ¢ocukluk dénemine odakli bir tani
gibi goriinse de 90’lh yillardan bu yana yetiskin seperasyon anksiyetesi, iizerinde yogun
calisilan bir alan olmustur.(Silove,2010;Schiele, 2020) Tedavi siirecinde bilissel davranisci
terapi(BDT) de siklikla onerilen tedavilerdendir(Wheaton, 2021). Ancak bu alanda kisith
bilgi mevcuttur. Dogrudan seperasyon anksiyetesine yonelik yapilandirilmis bir terapi
programi bulunmamakla beraber yapilan bazi ¢alismalar, BDT’ nin etkin oldugu bircok
hastalikta, yetiskin seperasyon anksiyetesi eslik ediyorsa BDT ye direncin goriildiiglinii ve
yeterli ~ faydanin  saglanamadigini  belirtmektedir(Wheaton,2021;  Boelen,2014;
Aaronson,2008). Bu sebeplerle bu sunumda yetiskin seperasyon anksiyetesinin BDT temelli
kuramsal alt yapisinin anlagilmasi ve olgular iizerinden, bu hastaliga yonelik kismen

yapilandirilmig bir program sunulmasi amaglanmaistir.

Anksiyetenin biligsel bakis acisi, bilgiyi 6nyargili bigimde isleme, tiim dikkatini tehdide
yoneltme, belirsiz bir uyarani katastrofik bir bigimde ele alma gibi merkezi niteliklerden
bahseder(Beck,2005). Bir ¢ok fobi, anksiyete bozuklugu bu kuramsal bilginin gelistirilmesi
ile aciklanmaktadir. Klinik goézlemler ve seperasyon anksiyetesi tanili hastalarin
formiilasyonlar1 degerlendirildiginde ise yetersizlik, eksiklik gibi temel inanglar,
imajinasyonun daha yogun olmasi gibi 6zellikler 6ne ¢ikmaktadir.

Hastalarin yapilan klinik gézlemlerinde komorbid psikiyatrik hastalik ile bagvurunun sik
oldugu, agirlikla diger anksiyete bozukluklarinin ve depresyonun eslik ettigi
gozlenmistir(Silove,2010;Schiele, 2020; Aaronson,2008).

Siklikla gozlenen durumlar; Oliimle asir1 zihinsel ugrasi ve oliim konusunda yiiksek
farkindalik(daha sik hatirlama, gergekligi  iizerine yogun ugrasi), belirsizlige
tahammiilstizliik, duygularin gii¢lii uyarimi(adeta o ant dogrudan yasiyormuscasina),
imajinasyon, ruminasyon, kontrolciiliikk, kendini tanimlamada zorluk, benlik taniminda

yetersizlikler olarak karsimiza c¢ikabilir. Diisiince ozellikleri agisindan incelendiginde,
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duygudan sonug ¢ikarma, felaketlestirme, riski oldugundan yiiksek gérme sik karsilasilan
ozellikler olarak goriinmektedir.

Davranis paternlerine bakildiginda seperasyon anksiyetesine konu olan kisileri, onlarla
iliskili durumlar1 sik kontrol etme ve rahatlama saglama, ayrilmak istemedigi kisileri
hayatinin merkezinde tutma, onlara goére hayatin1 dizayn etme, olasiliklar1 siirekli aklina
getirerek hazirlikli olmaya calisma (belirsizlige tahammiilsiizliikle bas etmeye ugrasma),
ruminasyon, yalniz kalmamak icin asir1 ugras: ( gidecegi her yere anne ile gitmek), siirekli
aglama ve yas i¢inde olma(kimse 6lmemisken),yeme ataklari, farkli mekanlarda kalamama,
yeni arkadaglar edinememe, sosyallesememe, okula, ise gidememe olarak belirlenebilir.
Panik ataklar, sikintiya dayanmada zorluk gozlenebilir.

Bu hastalarin terapi siireglerinde oncelikle formiilasyonun yapilmasi 6nem arz etmektedir.
Yapilabilecek olan miidahaleler;

*Psikoegitim

*Bilissel Miidahaleler (Anksiyete Bozuklugu temalar ile benzer, 6zellikle yaygin anksiyete
bozuklugu)

*Davranis deneyleri ve maruz birakma ¢alismalari

*Duygu regiilasyonu ¢alismalari

Oz sefkat uygulamalari

*Biligsel esneklik ¢aligmalart

*Benlik saygis1 ¢alismalari, bireyselligin kazanilmasina yonelik psikolojik rehabilitasyon
olarak siralanabilir.

Psikoegitim; bilissel davranigci modelin agiklanmasi ve anksiyete fizyolojisinin yaninda
seperasyon anksiyetesini de kapsamalidir. Psikoegitim siireci ile birlikte hastalarla
formiilasyonun paylasilabiliyor olmasi ve belirlenen sorun alanlar1 {izerine ortak calisilmasi,
hastanin kendi tedavi siirecinde aktif rol almasi bilissel davranig¢i terapinin one ¢ikan
ozelliklerinden biridir. Bu 6zelligi ile BDT kisinin kendi yeterliliklerini, eksik olmadigi
noktalari, kendi bag etme becerilerini fark etmesi a¢isindan hasta ve terapiste birden fazla yol
sunmaktadir. Hasta bir yandan bilislerini ve davranis oriintiilerini fark ederken bir yandan da
bunlarin degisimi konusunda kendisi de gorev ve sorumluluk alarak yeni yeterlilik alanlari,
sorun ¢ozme becerileri gelistirir.
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Benlik kavrami hem rasyonel-emotif terapide (benlik hakkindaki olumsuz inanglar), hem
Beck'in biligsel depresyon ti¢liisiinde, hem de daha sonra benlikle ilgili sema yapilari olarak
psikiyatrik bozukluklarin biligsel modellerinde karsimiza ¢ikan 6nemli bir kavramdir.
Ugiincii dalga bilissel davranisci terapiler igerisinde yer alan ve transdiagnostik bir yaklasim
olan Kabul ve Kararlilik Terapisi’nde (ACT) ise benlik kavrami psikopatoloji modelinin
temel bilesenlerinden biridir (Frederic& Shiu, 2020). Perspektif alma becerisi iizerinden
tanimlanan Ui¢ benlik kavrami vardir: Kavramsal Benlik, Fark eden Benlik, Baglamsal
Benlik. Baglamsal benlik, kisinin farkindalikla istenmeyen igsel yasantilarindan ayri bir
benlik algis1 gelistirebilecegi fikrine dayanir ve esnek bir sekilde perspektif alma becerisinin
altin1 ¢izer. Baglamsal benlik aracilifiyla kisi i¢sel deneyimlerini gozlemler ve “Ben
sikintilarim degilim” ve “Ben deneyimlerimden daha fazlasiyim”1 6grenir. Baglamsal benlik
algisin1 gelistirmek ACT’in amaglarindan biridir (Hayes,2004). Travma gibi stresorleler
sonrasinda benlik algisinin kesintiye ugramasi, sabit/kalic1 bir benlik algisinin bulunmamasi,
kavramsal benlige kat1 bir sekilde baglanma gibi benlik iliskili bir¢cok problem karsimiza
cikabilmektedir. Bu problemler seansa da tasinarak hem terapoétik iliskiyi etkileyebilmekte
hem de senasin tikanmasina yol agabilmektedir. Baglamsal benlik ile temasi ve esnek
perspektif alma becerilerini gelistirmek bu sikismishigin asilmasinda yardimer olabilecek
temel yontemlerdendir (Hayes,2004).

Bu oturumda danisanlarin benlik iligkili problemlerinin seansta nasil ortaya ¢iktig1 ve ACT
perspektifinden nasil ele alindiginin aktarilmasi ve Baglamsal benlik algis1 ile perspektif
alma becerilerinin gelistirilmesine yonelik miidahale becerilerinin  kazandirilmasi

hedeflenmektedir.
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Bilissel Davranis¢i Terapilerde Bilislerin Fenomenoloji Perspektifinden Analizi

Vahdet Gormez
Istanbul Medeniyet Universitesi Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Hastaliklart A.D
vahdetgormez(@gmail.com

Tanmimlayic1 psikopatoloji, yalnizca hasta veya bir yakimi tarafindan iletilen bilgilere ve
muayene edenin gozlemlerine dayanir. Tanimlayici yaklasimi, dinamik psikiyatride

uygulanan yorumlayict yontem gibi diger tekniklerden ayiran iste bu ¢ileciliktir.1-3

Klinisyenlerin psikopatoloji hakkinda bilgi edinmek i¢in bahsettigi ilk yontem
fenomenolojidir. Fenomenoloji, “On yargili teorilerden kagimarak zihnin anormal

durumlarinin nesnel bir agiklamasi1” olarak nitelendirilir.4-5

Bilissel davranisci terapilerin etkin bir sekilde uygulanmasi taniya 6zgi biligsel modelin olgu
formiilasyonu ile entegrasyona ihtiya¢ duyar. Bunun i¢in de psikopatolojinin iirlinii olan
diistincelerin (bilislerin) klinisyen tarafindan dogru tanimlanmasi gereklidir. Bu ihtiya¢ hem
psikoegitim hem de terapi siirecinde uygulanacak diger biligsel yaklasimlarin dogru ve etkin

sekilde kullanimi i¢in elzemdir.

Bu interaktif olmasi planlanan uzmanla bulusma etkinliginde depresyon, anksiyete spektrum
bozukluklari, obsesif kompulsif bozukluk, travma ile iliskili bozukluklar ve temel kognitif
bilesenin asir1 deger verilmis diisiince oldugu psikopatolojilerin tanimlayici psikopatoloji ve
fenomenoloji perspektiflerinden analiz edilmesi, bu diistincelerin dogru bir sekilde ayirt
edilebilmeleri i¢in nasil yaklagimlar kullanilabilecegi iizerinde durulacak ve olgu 6rnekleri

iizerinden somutlastirilmaya caligilacaktir.
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Belirsizlige Tahammiilsiizliikte Bilissel Davramis¢1 Terapi Yaklasimlar:

Prof. Dr. Aslihan Donmez

Belirsizlige tahammiilsiizliik (BT) bir kisinin bir durum karsisinda 6nemli, anahtar ya da
yeterli bilgiden yoksun olmasi nedeniyle yasadigi duruma katlanmadaki zorlugu olarak
tanimlanir. Bu sunumda belirsizlige tahammiilsiizlik kavraminin klinik pratikte nasil
karsimiza c¢iktig1 ve bilissel davranisgr terapi ile nasil ele alinabilecegi anlatilacaktir. Bu
amacla 6nce bu kavramin gelistirilmesiyle ilgili tarihsel siire¢ 6zetlenecektir. Daha sonra
tanilar arasi bir kavram olarak belirsizlige tahammiilsiizliiglin panik bozuklugu, yaygin
anksiyete bozuklugu, obsesif kompulsif bozukluk, saglik anksiyetesi ve depresyondaki klinik
tablonun olusumundaki etkisi ve bu alanda yapilmis caligmalar anlatilacaktir. Pandemi
siirecinde yasanan psikolojik zorlanmalara belirsizlige tahammiilsiizliiglin katkisindan
bahsedilecektir. Sunumun ikinci kisminda biligsel davranisci terapi agisinda belirsizlige
tahammiilstizliigiin formulasyonunun hazirlanmasi, danisanlarin bu kavram konusundaki
psikoegitimi ve belirsizlige toleransi arttirmak icin yapilacak biligsel ve davranici
miidahaleler bir olgu sunumu esliginde ele alinacaktir.
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Davrams Degisikliginde Motivasyonel Goriisme

Kiiltegin Ogel

Degisim zordur. Degismemek ise kolay. Bu nedenle 6zellikle ambivalans hastalar, davranig
degisikliklerinde zorluk yasar. Degisimin baslamasi i¢in insanlarin kendi motivasyonlari,
kaynaklar1 ve giiclii yanlar1 vardir. Terapist, bunlari harekete gegirmekle gorevlidir.
Disaridan degisim baslatilamaz ama degisim isbirligi ile olur.

Degisim i¢in motivasyon digaridan yiiklenmez. Ama terapist onu ortaya ¢ikarabilir, ona yol
gosterebilir. Insanlarin davranis segimlerini iptal edemeyiz. insanlar davranislaria kendileri
karar verirler ve kendileri benimsemedik¢e degisim miimkiin olmaz.

Motivasyonel goriisme, danisanlarin ambivalansi kesfedip ¢ozlimlemelerine yardimci olarak,
davranis degisikligini ¢ikartmak i¢in kullanilan direktif ve danisan merkezli bir yaklagimdir.

Bu konusmada degisim kavrami ve motivasyonel goriismenin etkisi iistiinde durulacaktir.
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Mod Kavrami Diinii, Bugiinii Ve Polivagal Teoriyle iliskisi

Prof. Dr. Esra Yancar Demir', Dr. Alp Karaosmanoglu®
" Avrsya Universitesi, Psikoloji boliimii/Trabzon,
? Ozel Klinik/Istanbul

Young (2003) tarafindan gelistirilen Sema Teorisine (ST) gore, erken donem uyumsuz
semalar, basa ¢ikma stratejileri ve sema modlari, bir insanin émrii boyunca islevsel olmayan
algilarin1 belirleyen temel birimlerdir. Semalar, c¢ocukluk doéneminde karsilanmayan
ihtiyaglar nedeniyle gelisir. Ihtiyaclar belirli bir diizeyde karsilanmadiginda semalar
tetiklenir ve buna gore duygu, duyum ve motivasyondan olusan tepkiler {iretir. Sonra tepkinin
davranigsal kism1 harekete geger ve karsilanmayan ihtiyagla basa ¢ikmanin ii¢ yolunu izler:
teslim olma, savasma veya kagma. Ote yandan sema modlari, erken dénem uyumsuz semalar
ile belirli bir zamanda ayni anda etkinlesen uyumsuz basa ¢ikma stillerini uzlastirir.
Insanlarin basa ¢itkma mekanizmalarini inceleyen bir diger kuram ise Polivagal Kuramdir
(PT). PT'nin babasi olan Steven Porges (2001) memeli otonom sinir sisteminin 600 milyon
yildir  gelistirildigini sdyliiyor. Ilk 200 milyon yil, organizmalar tehlikeye karsi
hareketsizleserek tepki gosterdiler ve bu koruyucu ¢okiis ile hayati organlari korudular. Diger
200 milyon yilda ise kalp ve akcigerler gelisti ve organizmalar tehlikeye hareketle, savasarak
veya kacarak tepki vermeye bagladi. Son 200 milyon yilda memeli sinir sistemi son seklini
aldi ve sosyal etkilesim yoluyla sorunlart ¢ézmeye ve fizyolojik ve duygusal olarak
kendimizi diizenlemeye basladik.

Bu sunumda genel mod kavrami ayrintilariyla anlatildiktan sonra, yeni bir yaklasim olarak
polivagol teori baglaminda mod kavraminin tartisilmasi hedeflenmektedir. Oturum sonunda

terapistlerin mod kavramina farkli perspektiflerden bakabilmleri hedeflenmektedir.
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Yetiskin Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugunda Bilissel Davramisci1 Psikoterapi
Uygulamasi

Nihan Coskun

Klinik pratikte Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite bozuklugu olan erigkinlerin ila¢ tedavisi
disinda ek bir psikoterapotik miidahaleye ihtiya¢ duyduklarini izliyoruz. Bu alanda en genis
kapsamli test edilen yontem bilissel davranis¢r psikoterapidir. Cok ¢esitli BDT modelleri
calisilmis ve hepsi de ADHD belirtilerinde belirgin diizelme ile sonuglanmistir. Bu sunumda
ozellikle Susan Young&Jessica Bramham ile Steven A. Safren’in 6ne siirdiigii modellerden
yararlanilmistir. Oncelikle Eriskin DEHB tamsal ozelliklerinden bahsedilecek ardindan
taninin duygusal etkisi, es ya da aile psikoegitimi anlatilacaktir. Eriskin DEHB’in biligsel
davranis¢t modelinden bahsedilecektir. Sonrasinda DEHB’in ¢ekirdek belirtilerinden olan
dikkat, bellek, organizasyon ve zaman yonetimi ile ilgili islevsel defisitlerin tanimlanmasi ve
bununla bas edebilmek icin gerekli biligsel(icsel) ve davranigsal(dissal) stratejilerin

belirlenerek uygulanmasi acgiklanacaktir.

© 2022 Tiim haklari sakhdir.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




Olgularla Bdt Uygulamalari
Bir Olgu Uzerinden Kagingan/Kisith Yiyecek Alm Bozuklugunda Bilissel Davramsei Terapi
Uygulamalar

Uzm. Dr Hakan Ogiitlii
Rumeli Universitesi Iktisadi, Idari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi Psikoloji Boliimii

Ozet

Kacingan/Kisitlt Yiyecek Alim Bozuklugu, beslenme bozuklugunu yerine gegen yeni bir
tanidir, yiyeceklere karsi ilgisizlik, yiyeceklerin yapilarima (dokularina) karsi artmis
hassasiyet ve bogulma gibi yemenin olusturdugu sonuglardan korku gibi c¢esitli klinik
gorliniimleri i¢eren genis bir terimdir. Kagingan/Kisitl Yiyecek Alim Bozuklugu (KKYAB),
birgok etiyolojiye sahip olan heterojen bir yiyecek alim bozuklugu grubunu tarif eder.
Beslenme sikintisinin altinda yatan temel tibbi problemler arasinda biiylik oranda norolojik
veya gastroenterolojik bozukluklar vardir.

Ilgili tibbi sorunlar ele alinmasiyla beraber, Bilissel Davranis¢i Terapi ve Aile Tabanli Terapi
gibi kaygi yonetimi, maruz kalma ve tepki Onlemeyi igeren miidahaleye odaklanan
yontemlerin etkili oldugu gosterilmistir. Bu olguda 17 yasinda erkek bir olgunun apandisit
ameliyat1 sonras1 travmatik olarak gergeklesen nazogastrik tlip uygulamasinin ardindan, 73
kg’dan 42 kg’a diisiisii ile birlikte Kagingan/kisith yiyecek alim bozuklugu teshisinin
konulmasi ve sonrasinda uygulanan Bilissel Davranig¢i Terapi uygulamalari neticesinde 56

kg’a ¢ikisinin dykiisii yer alacaktir.
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Tssb’de Taniya Ozgii Bdt Uygulamalan

Dr. Ogr. Uyesi Siilleyman Cakiroglu
Altinbag Universitesi Tip Fakiiltesi

Travma sonrasi stres bozuklugu kisiyi asir1 korkutan, dehset iginde birakan, ¢aresizlik yaratan
ve gii¢siiz birakan ¢ogu kez olagandis1 ve beklenmedik olaylarin yol agtigi bir durumdur.
“Travma Odakl1 Biligsel Davranis¢1 Psikoterapi” (TO-BDT) ise ¢ocuk ve ergenlerde yasamin
giindelik iglevselliginde agir problemlere sebebiyet verebilen bu durum i¢in uygulanan ve iyi
sonuclarin alindig1 kanitlanmis bir tedavi metodudur. Travmatik olaylar zihinde temel olarak
bellek sistemlerinin isleyisini bozar ve terapi, bellegin ilgili fonksiyonlarinin yeniden islevsel
hale gelmesi icin ¢alisir. BDT ile travma calisirken odaklanilmasi gereken birkag alan vardir
ve her alan i¢in spesifik teknikler onerilebilir. TO-BDT temel olarak 3 ana modiilden olusur.
Ilk modiil cocuk ve ergenin daha stabil ve travmatik bellegin calisilabilmesi icin daha
donanimli hale gelmesi i¢in ¢alisir. Bu ilk modiilde psikoegitim, gevseme egzersizleri ve
BDT’nin nasil ¢alistigmin dgretilmesi iizerinde durulur. Ikinci modiil travmatik bellegin
islemlenmesidir. Bu asama travma tedavisi i¢in kagmilmaz bir gerekliliktir. Bunun
olusabilmesi icin travmatik olay bir¢ok defa ele alimir ve olay ile iligskili duygu ve
diisiincelerin yakalanarak calisilmasina olanak saglanir. Olay ele alimirken yasanilan
duygusal sikintilar, i¢inde olaymn anlamina atifta bulunan diisiinceleri sakladigindan
islemleme sadece duygusal boyutta kalmaz, ayrica diisiinsel alan da ele alinmus olur. Ugiincii
olarak travma odakli BDT nin diger bir 6zgiil alan1 olay1 hatirlatan tetikleyicilerle ¢calismak
gerekliligidir. Bu aym1 zamanda bir “kaginmalarla ¢alisma” etkinligidir. Tetikleyicilerin
belirlenmesi ve kacinma listesinin olusturulmasi travma odakli BDT i¢in olmazsa
olmazlardandir. Travmatik olaylar bellekte yarattigi degisimin yani sira diinyanin ve
insanlarin giivenilirligi ile ilgili de yaralar acar. Bu baglamda yeni anlamlarin ve diinya ile

yani baglarin olusturulmasi ve kisinin hayatina yeni anlamlarin tanitilmasi 6nemlidir.
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Sosyal Fobide Taniya Ozgii Bdt Uygulamalari

Uzm. Dr. Nuran Gozpmar
Istanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Prof. Dr. Siileyman Yal¢cin Sehir Hastanesi
Cocuk ve Ergen Ruh Saglig1 ve Hastaliklar

Sosyal fobi, sosyal ortamlarda digerleri tarafindan olumsuz degerlendirilecegi ile ilgili yogun
korku duyma ve bu korku nedeni ile bu tiir ortamlarda kagma, kaginma ve giivenlik
davranislart sergilenmesi ile karakterizedir. Biligsel davranig¢r kurama gore, biligsel olarak
sosyal fobinin temel 6zelligi, kisinin, ¢ok gii¢lii bir bicimde c¢evresinde olumlu izlenim
birakma istegi duymasi, diger yandan da bunu gerceklestirebilme yetenegiyle ilgili belirgin
giivensizlik hissetmesidir. Sosyal fobinin biligsel davranis¢i terapisi, temelde psiko-egitim,
biligsel yeniden yapilandirma, sosyal beceri egitimi ve maruz birakma olmak iizere dort
basamaktan olusmaktadir. Psikoegitim ile formiilasyon iizerinden damisanin yasadigi
belirtileri ve kagma, kaginma ve giivenlik davraniglarinin sorunun devam etmesindeki roliinti
anlamas1 saglanir. Sosyal fobinin temel kognitif bilesenleri olan “kendine odaklanmis asiri
dikkat” ve “kendisini sosyal bir nesne olarak islemleme”, dikkat yonlendirme teknikleri ve
gorsel/isitsel geribildirim araciligr ile ele alinir. Sosyal fobide daniganin varsayimlari gergek
de olabileceginden bu durumlarla bas etme becerisi kazandirmak amaglanir. Beceri eksikligi
olmas1 durumunda eklenen sosyal beceri egitimi bu becerilerin kazandirilmasina yoneliktir.
Tedavinin sona erdirilmesi asamasinda ise tiim belirtiler ortadan kalkmamais olsa bile hastanin
terapi siiresince kazandig1 becerileri giinliik yagsaminda uygulayabilir hale gelmesi saglanir.
Bu oturumda sosyal fobiye spesifik miidahale yontemleri vaka ornekleri iizerinden

tartisilacaktir.
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Psikoterapiden Felsefeye - Felsefeden Psikoterapiye
Psikoterapiler ve Felsefe
PREFRONTAL ETIK

Bergen Oziiaydin
Maltepe Universitesi Felsefe A.D.

Beynimizde, etik kararlarimizdan ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan davraniglarimizdan
sorumlu olan bir bolge arayist elbette ki yeni bir sey degildir. 1848 tarihli Phineas Gage
vakasindan beri, norobilim alaninda yapilan ¢alismalar, beyindeki bagka alanlarla baglantilt
olmak tizere, ama Ozellikle prefrontal korteksin, zor sartlar altinda dahi bizi dogru seyi
yapmaya yonlendirdigi sdylemektedir. Bunun ne kadar1 dogrudur bu bugiin tartismaya ve
gelecekte teknolojiyle birlikte beyin iizerine yapilan calismalar gelistikce de degismeye
elbette agiktir. Ama bugiinkii bilimin bizi getirdigi nokta sudur ki prefrontal korteks, Platon,
Aristoteles ya da Spinoza gibi pek ¢ok filozofun “etik davraniglarda bulunan erdemli insan”
tanimina uyan insanin, bu 6zelliklerinin ortaya ¢ikmasindan sorumlu olan bolgedir. Sasirtici
olansa, yiizlerce y1l 6nce heniiz psikoloji, psikiyatri ya da norobilim ortaya ¢ikmadan, beyni
goriintiilemek, islevlerini saptamak miimkiin degilken, kimi filozoflarin adlarina amigdala,
hipokampiis, prefrontal korteks, limbik sistem vs. demeden ama tam da onlarin gérevlerinden
soz ederek ve onlar1 o donem itibariyle adina ruh denilen yerde farkli isimlerle
konumlandirmaya ¢alisarak, beyindeki bu bdlgelerin islevlerine yonelik saptamalarda
bulunmus olmasidir. Filozoflarin insan ruhuna dair bu belirlemeleriyle, bugiinkii nérobilimin
beyne dair sdyledikleri ¢cok biiylik oranda oOrtiismektedir. Bir zamanlar felsefenin teorik
olarak saptadiklarini, bilim dogrular niteliktedir. Prefrontal etik, bu benzerlikleri, nérobilim
alanindaki gelismelerden ve felsefenin Antik Cag’a uzanan kaynaklarindan hareketle

tartigmaktadir.
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Psikoterapiden Felsefeye - Felsefeden Psikoterapiye

Alper Hasanoglu
Rumeli Universitesi Psikoloji A.D.

Antik Yunan filozoflarindan gliniimiize psikoloji ve insan1 anlamak felsefenin 6dnemli ilgi
alanlarindan biri olmustur. Gerek psikiyatri gerek klinik psikoloji felsefeden koparak disiplin
icinde felsefenin getirdigi c¢oziimlerden uzaklagmistir. Bir¢ok durumda psikolojinin ve
psikoterapilerin zorlandig1 durumlarda daha genis ve biitlinliiklii felsefe bakist nasil olabilir
ve insana nasil yardim edebilir? Tamimlayict psikiyatrinin gegirdigi evrim giderek onu
insanin O6ziinden uzaklastirmis ve kategorize edici ve insani bir biitiin olarak anlamakta
yetersiz kalmistir. Kita felsefesinin katkilari, Nietzsche ve Freud i{izerine etkileri,
fenomonoloji ve varolus¢u felsefenin giincel felsefeye etkileri insan1 anlama ve ¢oziim
oOnerileri lizerinde durulacaktir. Felsefenin Psikanaliz, BDT, sema terapi, varolusgu terapilere

katkilar1 ve elestirileri lizerinde durulacaktir.
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Psikoterapiden Felsefeye - Felsefeden Psikoterapiye
BDT ve 3. Dalga Terapiler Insan1 Anlama Uzerine Yaklasimlari

Sel¢uk Aslan
Gazi Universitesi Psikiyatri A.D.

Felsefe ve terapi iizerine etkileri konusu ile psikoterapilerin felsefesi: temel 6nermeleri ve
degisim mekanizmalar1 akla gelmektedir. Bu iki konu biraz farkli, biraz da iligkilidir.
Birseyin felsefesi dedigimizde disiplin anlamindaki felsefeden bagka bir kavramdan
temeldeki etki mekanizmasindan sz ederiz. Ote yandan bu temel déniisiim mekanizmalari
da o psikoterapi ekoliiniin déneminde felsefi akimlardan etkilenmistir. Antik donemde
yazilmig ve iizerine calisilmis metinleri diisiindiiglimde Psikolojinin felsefenin iginde var
oldugu dénemlerde insan hakkinda birgok isabetli degerlendirmeler yapilmistir. Insana ait
kesfedilmemis birseyin var oldugunu diisinmiiyorum. insan psikolojisine dair birgok sey
2500 y1l dncesinden Budizm ve Eski Yunan’da c¢alisilmis ve {izerinde yontemler gelistirilmis
gibi goriinliyor. Ancak bu calismalar biitiinliiklii ve bir¢ok seyi acgiklayabilecek genislikte
degil, biyolojik temel bilgileri eksikligi nedeniyle gozlemler diizeyinde kalmistir denebilir.
Ancak 19 yy. sonlarinda Wilhelm Wundt ve William James iki 6nemli diisliniiriin felsefeden
koparak sistematik bir psikoloji disiplinini ampirik temellere dayanan bir bilim alan1 olarak
tanimlayip gelistirdigini iy1 biliyoruz. Demek ki felsefe yeterli gelmedigi i¢in bu ayrimlagma
yapilmis ve ampirik ¢alismalardan olusan daha saf bir bilim alan1 gelistirilmistir. Bilimsel
gelismeler: norobilimin getirdigi yenilikler bize yeni kapilar agmistir. Bu sunumda Biligsel
Davranisgr terapinin temel aldigr felsefi dayanaklar ele alinacaktir. BDT bir¢ok alandan
beslenmektedir: stres diatez modeli, mediation hipotezi, rasyonalizm, mantiksal ¢ikarim,
Sokratik metod, pragmatizm, ampirik gozlemler ve deneylerin BDT rolii iizerinde
durulacaktir. 3. Daga terapilerden ACT (kabul kararlilik terapisi) ve CFT (sefkat odakli
terapi) MBCT (mindfullnes temelli terapiler) beslendigi ve iliskili oldugu felsefi ekoller:
baglamsal yaklasim, pragmatizm, islevselcilik, evrimsel biyoloji ve psikoloji dayanaklari ve
giincel sorunlara ¢6ziim Onerileri incelenecektir.
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Travmatik Yasta Terapi Yaklasimlarina Genel Bir Bakis, Emdr ve
Prolong Exposure Ozelinde Yas Terapisi

Prof. Dr. Esra Yancar Demir, Prof. Dr. Levent Siitcigil

Travmatik yas sevilen bir kisinin ani ve siddet igeren sekilde 6liimii sonrasinda kayb1 yasayan
kisilerde ortaya ¢ikan belirti ve tepkilerle iliskilidir. Travmatik yas, dogal yas siirecini kaybin
beklenmedik ve dehget verici olmasi ile etkiler. Calismalar kayip sonrasi ortaya g¢ikan
travmatik yasin; Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB), Major Depresyon, Panik
Bozuklugu, Yaygin Anksiyete Bozuklugu gibi farkli ruhsal bozukluklar veya somatik
rahatsizliklarin gelismesindeki 6nemine isaret etmektedir.

Bu oturumda Travmati Yasin normal yastan farki, travmatik yasta uygulanabilecek terapi
yaklagimlar ile ilgili genel bir bilgi verilmesinin ardindan, EMDR ve Prolong Exposure
terapileri 6zelinde yas tutan bir bireye yaklasim tartisilacaktir. Sunum sonunda dinleyicilerin

travmatik yasa terapotik yaklasim konusunda daha donanimli olmalar1 hedeflenmektedir.
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Vajinismusun Bilissel Davrams¢i Terapisi

Yasir Safak, Simge Kurt

Vajinismus vajinal girisi engelleyen ve sikintiya yol agan, vajinanin 1/3 dig kismini
cevreleyen kaslarin tekrarlayan, siirekli ve istemsiz kasilmasi sonucunda cinsel iliskinin
olanaksiz ve/veya ¢ok agrili hale gelmesi olarak tanimlanir. Diinyada goriilme siklig1 %6-18
arasinda iken, Cinsel terapi klinigine bagvuran kadin danisanlardan %731 vajinismus nedeni
ile bagvurmaktadir. Vajinismus tedavisinde kullandigimiz biligsel davranis¢t terapi
modelinde; biligsel yaklagima gore, vajinismusta vajinismik yanit gelismesinde bilissel
siireclerden, anlamlandirma, yorumlama ve algilama bozukluklarinin etken oldugu kabul
edilir. Kiside yanlis yorumlamalar ve otomatik diisiinceler mevcuttur (cinsellikle ilgili bilgi
eksikligi, cinsel yanlis ve abartili inanglar, cinsellikle ilgili gercek¢i olmayan beklentiler
gibi). Davranigsal yaklagima gore dogal cinsel refleksin olumsuz bir i¢ veya dis uyaranla
sartlanmasi cinsel davranistaki dogal olusumun akisini bozar. Cinsel uyariya ¢esitli i¢ ve dis
nedenlerden dolayr beklenilenden farkli ve olumsuz bir tepki gelistirilmesidir. Kiside
normalin iizerinde bir anksiyete ortaya ¢ikar. Bu da kisir bir dongii yaratarak cinsel yanitin
olumsuz bir bicimde olugsmasina neden olur. Klinik uygulamada bir biitiiniin yarilar1 olarak
ele alian bilissel ve davranigsal yaklasima gore yanlis cinsel bilgiler, dykiiler ve inanglar ilk
cinsel birlesme denemesinin agrili olmasina neden olur. Bu da kosullu olarak gelisen
vajinismik yanit olarak adlandirilan perivajinal kas spazmlarina neden olur. Vajinismusun
biligsel davranis¢i terapisinde;cinsel anatomii ve fizyoloji egitimi, davranissl olarak farkli
gozlem ve kesif egzersizleri, kegel egzersizi, parmak egzersizleri ve penis egzersizleri ile
sistematik duyarsizlagtirma, asamali kas gevsetme ya da biofeedback yontemleri, bilissel
terapisi; diisiince hatalarini belirlenip biligsel yeniden yapilandirma, korku kaginma modelini
aciklama, danisan1 modele sosyalize etmeden olusur.

Bu kursta; vajinismus tedavisinde cinsel anatomi ve fizyoloji egitimi, bilissel ve davranisci
tekniklerin anlatilmasinin yani sira terapi siirecinde karsilasilabilecek sorunlar ve ¢oziimleri

iizerine pratikler de sunulacaktir.
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Yaygin Anksiyete Bozuklugunda Farkh Yaklasimlar-1

Ashihan Donmez, Kadir Ozdel, Ali Ercan Altinoz

Yaygin Anksiyete Bozuklugu, toplumun yaklasik %7’sini etkileyen, kadinlarda daha sik
goriilen, kisilerin endiselenme halini durduramadiklarindan belirgin sekilde yakindiklar1 bir
bozukluktur. Yaygin Anksiyete Bozuklugunun Biligsel Davranisc1 Perspektiften yonetimi
farkli ekol ve kuramlara gore farklilik arz edebilmektedir.

Bu calisma grubunun konusu yaygm anksiyete bozuklugunun bilissel davranisci
terapisindeki farkli yaklasimlarin gézden gecirilmesidir. Bu ¢alisma grubu sirasinda Yaygin
Anksiyete Bozuklugu’nun kuramsal temellerinden bahsedilecek, bu bozuklugu agiklayan
farkli kuram ve ekoller anlatilacaktir (Dugas modeli, Burkovec modeli, Wells modeli).
Ardindan yaygin anksiyete bozuklugunun biligsel davranisci perspektiften nasil ele alindigi
egiticiler tarafindan anlatilacak; yaygin anksiyetede kacinma ve problem ¢dzme, iistbilissel
miidahale alanlar1 ve belirsizlige tahammiilsiizliige miidahaleler gibi farkli miidahale alanlar1
tanimlanacaktir. Son kisimda tanimlanan kimi durumlar i¢in katilimcilardan miidahale plani
gelistirmeleri beklenecektir.

Calisma grubu role-playlar ile interaktif sekilde siirdiiriilecektir. Bu ¢alisma grubu;
katilimcilara yaygin anksiyete bozuklugunda davranisei, biligsel ve de lstbiligsel stratejiler

konusunda bilgi ve beceri kazandirmay1 amaglamaktadir.
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Tamilar ve Simirlarin Otesinde: Mindfulness Temelli Bilissel Terapi

Zimra Atalay

Bilgeligin dogu dgretileri ve 21. ylizyil bat1 bilimini birlestiren Mindfulness Temelli Biligsel
Terapi (MBCT), depresyonda niiksetmeyi ve travmanin gelecekteki etkilerini dnlemeye
yardime1 olmak i¢in tasarlanmistir. MBCT, aci1 verici duygu ve durumlarla 6zdeslemeden
veya onlardan kaginmadan onlara yiiziimiizii donme ve mesafe ile durabilme becerilerini ve
anlayisin1  kazandirmak i¢in giliglii  bir aragtir. Problemleri ¢6zmenin direkt
hedeflenmesindense, problemle bilgece iliski kurma ve onlarla beraber de yasama devam
edebilme becerilerinin 6gretildigi MBCT yaklagiminda bir paradoks varmis, gibi goriinse de
bu program zorlayici olan1 degistirip baska bir yere gitmeye yardimci olmaktansa tam
anlamliyla olunan yerde nasil durulabilecegini 6gretir. Siireg, problemleri direkt olarak igaret
etmeyi veya problemlerin kendisi hakkinda konusmay1 degil, daha ¢ok kisinin problemlerle

olan iligkisini icermektedir.
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SS01
Geng Eriskinlerde Sosyal Medya BagImlihgimin Davramssal Inhibisyon Aktivasyon
Sistemiyle Olan Iliskisinin Incelenmesi

Nisanur Sangiil

Amag: Tiirkiye’de sosyal medya bagimlilig ile ilgili arastirmalarin sayisi smirlidir. Uzerinde
calisilacak tez konusu sosyal medya bagimliligi bulunan gen¢ eriskinlerde davranigsal
inhibisyon/aktivasyon sistemi ile iligkisinin ¢alisilmamis bir konu olmas1 sebebi ile dnemli
ve arastirilmasi faydali bir konudur. Tiim bu durum g6z 6niine alindiginda geng eriskinlerde
sosyal medyanin davranigsal inhibisyon aktivasyon sistemiyle olan iliskisinin incelenmesi
gerekli goriilmektedir. Bu calismanin amaci, genglerde davranigsal inhibisyon/aktivasyon
sisteminin sosyal medya bagimliligin1 yordayip yordamadigina dair literatiire bir katki
sunabilmektir.

Yontem: Arastirmanin orneklemi, TURBAHAR COVID-19 Calismasina dahil olan
katilmecilarin geng sosyodemografik ozellige sahip bireylerden “7612” kisi ¢aligmanin
orneklemini olusturmaktadir. Toplam 6rneklemin %.67,5’u kadin (n=2923), %.32,5 erkektir
(n=6112) ve yas ortalamasi118.41°dir. Egitim seviyesi bakimindan 6rneklemin %16,32’1
lisansiisti, %62,3’1 Universite, %15,8°1 lise, %3,1°1 orta okul, %2,4’ tinii ilkokul ve 6ncesi
olusturmaktadir. Bu arastirmada, istenilen verilerin toplanmasinda demografik bilgilere
iliskin sorularin oldugu arastirmaci tarafindan hazirlanmis Sosyo Demografik Bilgi Formu,
Bergen Sosyal Medya ve Davranigsal Inhibisyon/ Aktivasyon Sistemi Olcekleri
kullanilmigtir. Arastirmada sosyo-demografik ozelliklerin degerlendirilmesinde ytizdelik
dagilim, aritmetik ortalama kullanilmistir. Normallik testi sonucunda Bergen Sosyal Medya
Bagimlihg Olgeginden ve Davramgsal Inhibisyon/Aktivasyon Sistemi Olgeginin
Davranissal Inhibisyon, Eglence Arayisi, Odiile Duyarlilik, Diirtiisellik alt dlgeklerinden
alinan puanlarin normal dagilim gosterdigi gozlenmistir. Olgceklerden alinan puanlarin
karsilastirilmasinda Tukey Tek Yonlii ANOVA Analizi ve Korelasyon Analizi kullanilmistir.
Bulgular: Genglerin sosyal medya bagimliligi ile davranigsal inhibisyon (r: 0.197, p<0.001),
odiile duyarhilik (r: 0.038, p<0.05), eglence arayist (r: 0.124, p<0.001) ve diirtii (r: 0.043,
p<0.05) arasinda pozitif yonde, zayif diizeyde ve anlaml1 bir korelasyon vardir

Sonug: Bireylerin sosyal medya bagimliligr ile davranigsal inhibisyon, 6diile duyarlilik,
eglence arayist ve dirtii arasinda pozitif yonde, zayif diizeyde ve anlamli bir iligki
bulunmustur. Arastirmanin sonuglarina gore; Davranissal Inhibisyon ve Aktivasyon Sistemi

ile Sosyal Medya Bagimlilig1 arasinda anlamli bir farklilik oldugu ortaya konmustur.
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Yapilan ¢alismada, sosyal medya bagimliliginin davranigsal inhibisyon/ aktivasyon sistemi
ile iliskisi direkt olarak Olgiilmiistiir. Yapilacak bir calisma ile, davranigsal inhibisyon
aktivasyon sisteminin sosyal medyanin hangi kullanim 6zellikleri sonucunda etkileniyor
oldugu daha detayli bir sekilde incelenebilir.

Anahtar kelimeler: Sosyal Medya Bagimlilig1, Davranissal Inhibisyon-Aktivasyon Sistemi,
Geng Erigkinler.
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SS08
Gengler i¢in Kacinma ve Birlesme Olceginin Bir Giivenirlik Genellemesi
Meta-Analizi

Fulya TURK!, Aykut KUL?
! Istanbul Medeniyet Universitesi
’Gaziantep Universitesi

Giris ve Amacg

Diinya genelinde ergenlerin %10 ile %20’sinin ruh saglhigi sorunlar1 yasadigi ve bunlarin
yarisinin ortalama 14 yas itibariyle basladigi tahmin edilmektedir (DSO, 2018). Ergenlik
donemindeki ruh saglig1 sorunlari, yetiskinlikte bir ruh sagligi teshisi i¢in giiclii bir 6nciidiir
ve yetiskin refahi1 ve is verimliligi lizerinde kalic1 bir etkiye sahip olabilmektedir (Patel vd.,
2007). Bu c¢alismanin amaci Kabul ve Kararlilik Terapisine dayali olarak gelistirilen ve
ozellikle ¢cocuk ve ergen popiilasyonunda bugiine kadar en ¢ok kullanilan 6l¢gme araglarindan
olan Gengler I¢in Kaginma ve Birlesme Olgeginin (Greco vd., 2008; Biiyiikoksiiz ve
Erdzkan, 2019) (KBO-G) genel giivenirlik degerlerini tahmin etmek ve calismalar arasinda
KBO-G puam giivenirliginin degiskenligini baz1 kategorik ve siirekli degiskenler
bakimindan aragtirmaktir.

Gerec ve Yontem

Bu amaca yonelik olarak dahil etme ol¢iitlerini karsilayan 125 calismadan elde edilen 130
Cronbach  Alfa degeri kullanilarak bir gilivenirlik  genellemesi  meta-analizi
gerceklestirilmistir. Ham Cronbach alfa katsay1 degerleri kullanilarak rastgele etkiler modeli
ile analizler yapilmistir. Analizler gerceklestirilirken JAMOVI uygulamasinda yer alan
MAJOR paketinden faydalanilmistir.

Bulgular

Ortalama alfa degeri 0.859 (%95 GA: 0.850, 0.868) olarak tahmin edilmis ve rastgele etkiler
modeli altinda anlamli (p <.001) bulunmustur. Cronbach alfa tahminlerinin degiskenligini
arastirmak i¢in 6rnek tanimlayicilar kullanilarak alt grup analizi ve meta-regresyon analizleri
de gerceklestirilmistir. Sonuglar, lilke (ABD’ye kars1 diger iilkeler) ve test versiyonunun (17
maddeye karst 8 madde) gilivenilirlik tahminlerini 6nemli o6l¢iide etkiledigini ortaya
koymustur, bu da alfa degerlerinin alt kategoriler arasinda farklilik gosterdigini ortaya
koymustur. Ayrica meta-regresyon sonuclari toplam puan ortalamasi ile standart sapmasi ve
ortalama puanin ortalamasinin Cronbach alfa degerinin manidar yordayicilar1 oldugunu
gostermistir. Bu sonuca gore daha yiiksek toplam oOlgek puan ortalamasi ve standart

sapmasinin KBO-G'de artan i¢ tutarlilik ile iliskili oldugu sdylenebilmektedir.
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Tartisma ve Sonug¢

Sonug olarak, bu giivenirlik genellemesi ¢alismasinin bulgulari, KBO-G'nin ortak Cronbach
alfasina dayali olarak yeterince giivenilir puanlar rettigini gdstermistir. Sonuglar ayrica,
arastirmacilarin KBO-G'yi cesitli 6rneklemlerde kullanabilecegini ve giivenilir puanlar elde
etme konusunda emin olabileceklerini ortaya koymustur. Giivenirlik puanlarinin simirl
raporlanmasina iligkin bulgular daha detayli raporlama uygulamalarina ihtiya¢ duyuldugunu
gostermektedir. Arastirmacilarin incelenen veriler i¢in puanlama tiirii, madde sayisi, yanit
veren sayisl, cinsiyet, etnik koken ve yas dahil olmak {izere puan giivenirligi tahminleri ve
ornekleme iliskin detayli raporlama yapmalar1 olduk¢a 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Kabul ve Kararlilik Terapisi, Kacinma ve Birlesme Olgegi, Meta-

analiz, glivenirlik
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SS10
Her Seye Ragmen Devam mi? Hekimlerde Mesleki Doyum ve liskili Faktorlerin
Arastirilmasi

Sevin¢ Ulusoy!, Ziilal Celik?, Okan Kili¢!

! Bakirkéy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Saghg: ve Sinir Hastaliklar: Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Psikiyatri

? [stanbul Goztepe Prof. Dr. Siileyman Yalgin Sehir Hastanesi, Psikiyatri

Giris ve Amac:

Hekimlerde meslege yonelik memnuniyetsizligin arttig1 yoniinde genel bir goriis olsa da
iilkemizde mesleki doyum iizerine yapilmis arastirmalar kisithdir (1,2). Bu arastirma,
hekimlerde benlik saygisi, aidiyetsizlik ve deger temasinin mesleki doyum iizerine olasi
etkisini incelemeyi amaglamaktadir.

Gerec ve Yontem:

Arastirmaya 30 Haziran 2022— 30 Temmuz 2022 tarihleri arasinda halihazirda bir kurumda
caligmakta olan 106 hekim dahil edilmistir. Sosyal aglar aracilifiyla dagitilan ¢evrimigi bir
anket kullanilarak kesitsel bir calisma yapilmistir. Katilimcilara sosyodemografik veri formu,
Rosenberg Benlik Saygis1 Olgegi (RBSO), Deger Verme Olcegi (DVO), Kisileraras
Ihtiyaglar Olgegi-Engellenmis Aidiyet alt boyutu (KiO-EA) ve Mesleki Doyum Olgegi
(MDO) uygulanmustir. Verilerin analizinde Pearson korelasyon analizi ve ¢oklu dogrusal

regresyon analizi kullanilmistir.

Bulgular:

Arastirmaya dahil edilen 106 hekimin 42’si (%39.6) erkek, 64’1 (% 60.4) kadindi. Yas
ortalamalar1 32.91+£7.91 olarak saptanan katilimcilarin %51.9’unu (55) tipta uzmanlik
ogrencileri olusturmaktaydi. Katilimcilarin meslekte gecirdikleri yil ortalamasi 7.91 olarak
tespit edildi. Olgekler aras iliski degerlendirildiginde MDO ile KIO-EA (r= -0.378) ve
RBSO (r= -0.444) arasinda negatif yonde orta diizeyde korelasyon saptanirken; DVO
(r=0.675) ile pozitif yonde yiiksek diizeyde, meslekte gecirilen yil (r=0.355) ile yine pozitif
yonde orta diizeyde iliski saptanmistir (p<0.001). MDO’niin bagimli degisken olarak ele
alindig1 coklu regresyon analizinde ise katki sirasina gére DVO toplam puani ve meslekte
gecirilen yilin MDO toplam puant iizerine pozitif ydnde yordayici etkisi oldugu, olusturulan
bu modelin ise toplam varyansin %53.73sini acikladig1 saptanmistir (p<<0.001).

Tartisma ve Sonuc¢: Hekimlerde her ne kadar engellenmis aidiyet ve diisiik benlik saygisi

mesleki doyumu olumsuz etkilese de; mesleki tecriibe ve deger temast mesleki doyumun en
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onemli yordayicilaridir. Arastirmamiz diger calismalarin aksine sadece ise iliskin degil (3,4),
diger alanlara dair deger temasinin da mesleki doyumda etkili oldugunun altin1 ¢izmektedir.
Bulgularimiz, hekimlerde mesleki doyumu arttirmada sadece isyerine iliskin diizenlemelerin
yetersiz kalabilecegi, deger temasmi arttirmaya yonelik miidahalelerin de eklenmesinin

onemli olabilecegine isaret etmektedir.

Kaynake¢a:

1. Unal, S., Karlidag, R., & Yologlu, S. (2001). Hekimlerde tiikkenmislik ve is doyumu
diizeylerinin yasam doyumu diizeyleri ile iliskisi. Klinik Psikiyatri, 4(2), 113-118.

2. Erol, A., Sarigicek, A., & Giilseren, S. (2007). Asistan hekimlerde tiikenmislik: Is
doyumu ve depresyonla iliskisi. Anadolu Psikiyatri Dergisi, 8(4), 241-247.

3. Yarbrough, S., Martin, P., Alfred, D., & McNeill, C. (2017). Professional values, job
satisfaction, career development, and intent to stay. Nursing Ethics, 24(6), 675-685.

4. Bouwkamp-Memmer, J. C., Whiston, S. C., & Hartung, P. J. (2013). Work values
and job satisfaction of family physicians. Journal of Vocational Behavior, 82(3), 248-
255.

Anahtar kelimeler: Mesleki doyum, deger, benlik saygisi
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SS13
Ergenlerde Sosyal Medya Bagimhliginin Olumsuz Otomatik Diisiincelerle iliskisi

Merve Onat
Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk ve Ergen Psikiyatri Klinigi, Ankara

Giris ve Amag: Sosyal medya bagimliligi, sosyal medya uygulamalarini kisinin giinliik
islevselligini olumsuz etkileyecek diizeyde kullanmasi ve sosyal medya kullanimiyla ilgili
diirtiilerini kontrol edememesi olarak tanimlanmaktadir. Giinlimiizde ergenlerde goriilme
siklig1 giderek artmaktadir. Calismamizda ergenlerde sosyal medya bagimliliginin olumsuz
otomatik diisiincelerle iliskisinin ortaya konmas1 amac¢lanmustir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamiz gozlemsel-kesitsel bir ¢alismadir. Ankara Sehir Hastanesi
Cocuk ve Ergen Psikiyatri Klinigine Mayis-Haziran 2022 tarihlerinde bagvuran 12-18 yas
araligindaki ergenler ¢caligmaya alinmigtir. Katilimeilar sosyodemografik veri formu, sosyal
medya bagimliligi 6l¢egi kisa formu ve olumsuz otomatik diislinceler 6l¢egi kullanilarak
degerlendirilmistir. Arastirmada SPSS 24.0 programuyla istatistiksel analiz yapilmistir.
Bulgular: Calismamiza Ankara Sehir Hastanesi Cocuk ve Ergen Psikiyatri Klinigine Mayis-
Haziran 2022 tarihlerinde bagvuran ve ¢alismaya goniillii olan 12-18 yas araliginda 212 ergen
almmistir. Calismamizda sosyal medya bagimlili§i olan grupta anne yasi daha yiiksek
saptanmistir (p=0,040). Sosyal medya bagimliligi olanlarda olmayanlara gore olumsuz
otomatik diislinceler 6l¢eginin kisinin kendi kendine yonelik duygu ve diisiinceleri,
saskinlik/kagma fantezileri, kisisel uyumsuzluk ve degisme istekleri, yalnizlik/izolasyon ve
uimitsizlik alt boyutlar1 ve toplam &lgek puaninin istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha
yiiksek oldugu saptanmistir (p<0,001). Sosyal medya bagimlilig1 6lcegi ve olumsuz otomatik
diisiinceler Olgeginin alt boyutlar1 ve toplam puanlari arasinda anlamli diizeyde pozitif
korelasyon oldugu saptanmistir (p<0,001).

Tartisma ve Sonug¢: Calismamizda literatiire benzer sekilde sosyal medya bagimlilig ile
olumsuz otomatik diislinceler arasinda iliski oldugu saptanmistir. Sosyal medya bagimlilig
giinlimiizde ergenlerde giderek artmaya baslayan 6nemli bir psikiyatrik bozukluktur. Sosyal
medya bagimliligin nedenleri ve tedavisi hakkinda daha c¢ok bilgiye ihtiya¢ duyulmaktadir.
Ergenlerdeki bir¢cok bagimlilik tipinin olumsuz otomatik diisiinceler ile iligkisi gosterilmistir.
Calismamizda olumsuz otomatik diisiincelerin sosyal medya kullanimi ve siirecte bagimlilik
gelisimi ile iliskili olabilecegi ve bu hastalarin tedavisinde olumsuz otomatik diisiincelerin
ele alinmasinin énemli oldugu vurgulanmak istenmistir.

Anahtar kelimeler: ergenlik; sosyal medya; olumsuz otomatik diisiinceler

Key words: adolescence; social media;automatic negative thoughts
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SS14
Psikoterapide Bilissel/Davranis¢1 Yaklasimh Riiya Calismalari: Sistematik Bir
Derleme

Siimeyra Giilay!, Burcu Uysal?

! Ibn Haldun Universitesi, Insan ve Toplum Bilimleri Fakiiltesi, Psikoloji Boliimii,
E-posta: sumeyra.sahin@ibnhaldun.edu.tr

’Ibn Haldun Universitesi, Insan ve Toplum Bilimleri Fakiiltesi, Psikoloji Boliimii,
E-posta: burcu.uysal@ihu.edu.tr

Amag: Kuramsal bir ilgi gérmesine (Freud, 2020; Beck, 1971) ve psikoterapide kullanimina
iliskin kabul goren islevselligine (Caperton, 2012) ragmen riiyalarin psikoterapilerde
kullanimimin yaygin olmadigt belirtilmektedir (Hill ve Knox, 2010; Kara, 2012).
Psikoterapide riiya caligmalarina dair detayli bir inceleme yapmak amaciyla, bireysel ve
grupla psikoterapide miidahale yontemi olarak kullanilan riiya c¢alismalarina iligskin
sistematik derleme arastirmasi yiiriitiilmiistiir. Bu calismada ise psikoterapide bilissel
ve/veya davranig¢1 yaklasimla yiiriitiilen riiya calismalarinin sonuglarin1  paylasmak
amaglanmustir.

Yontem: Arastirmalar, PsycARTICLES, JSTOR, PubMed, ScienceDirect, Web of Science
veri tabanlarindan elektronik tarama yoluyla elde edilmistir. Tarama yapilirken genis bir
sonug repertuvari elde etmek icin “riiya (dream)” ve “psikoterapi (psychotherapy)” anahtar
kelimeleri Tiirkce ve Ingilizce olarak kullanilmistir. Tarih aralig1 belirtilmemis ve giiniimiize
kadar yapilan, tam metnine ulasilabilir tiim ¢alismalara ulasmak amaglanmistir. Orneklemi
cocuk, geng ya da yetigkinler olan, bireysel ya da grupla, herhangi bir ruh saglig1 problemine
iligkin yapilmis ve odak noktasi riiya ¢alismasi olan psikoterapi arastirmalarini igeren
makaleler aragtirmaya dahil edilmistir.

Bulgular: Ulagilan 3144 makaleden arastirma kriterleri baglaminda yapilan elemeler
sonucunda 45 makale detayli incelemeye alinmistir. Dahil etme kriterlerine uymayan 31
makale ve tam metnine ulasilamayan 4 makale ¢ikarilmigtir. Tarama sonucunda bireysel ya
da grupla psikoterapide riiya miidahalesi iceren 10 makaleden 5’inin biligsel/davranisci,
5’inin psikodinamik/psikanalitik yaklagimli riiya ¢alismasi icerdigi goriilmektedir (bkz.
Tablo 1). Biligsel/davranis¢1 yaklasimla yiiriitiilen riiya ¢alismalar1 maruz birakma, riiyayi
yeniden diizenleme, biligsel-yasantisal riiya yorumlama gibi yontemler igermektedir.
Calismalarin tiimii bireysel psikoterapilerden olusmaktadir ve 1 ¢aligma diginda tiimii
yetigkin 6rneklem ile yiiriitiilmiistiir. 3 makale kabus bozuklugu (Kunze vd., 2017; Palace ve

Johnston, 1989; Thiinker ve Pietrowsky, 2012), 1 makale dliimciil hastalik tanisinin etkileri
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(Wright vd., 2015) ve 1 makale dissosiyasyon bulgular1 (Heaton vd., 1998) lizerinedir. Kabus
bozuklugu Tizerine yapilan arastirmalarda, psikoterapilerde riiya yasantis1 {izerine
odaklanilmis ve terapi sonucunda miidahalelerin etkisi arastirilmistir. Bunun yaninda,
dissosiyasyon bulgular i¢in riiya calismasinin iyilesme iizerindeki etkileri incelenirken,
Olimciil hastalik tanisi almis kisilerde tedavi siirecindeki ve sonrasindaki islevi/rolii
incelenmistir. Miidahalelerin etkileri kabuslar, psikolojik belirtiler, iyi olus vb. ile iligkili
Olcekler ve riiya giinliikleri ile degerlendirilmistir ve tiim arastirmalarda psikolojik belirtilerin
azaldigi, islevselligin arttig1 goriilmiistiir. Sonug¢: Psikoterapide biligsel/davranigci
yaklagimla yiiriitiilen riiya calismalarinin bir miidahale yontemi olarak kullanilmasinin,
kabuslarin azalmasi, i¢ goriiniin artmasi, psikolojik belirtilerde azalma, iliskilere dair

farkindalik, islevsellikte artma gibi etkilerinin oldugu sonucuna ulasilmistir.

Tablo 1: Calisma Secimi Grafigi

Veri tabanlari: PsycARTICLES,
JSTOR, PubMed, ScienceDirect,
WebofScience (anahtar kelime aramasi
sonucunda)

Toplam = 3144 makale

Veri tabanlarinda tekrarlama, kitap,
bildiri gibi kriterler ile 65 makale
cikarilmistir.

3079 makale

Arastirma konusu ile direk iliskili
olmayan ya da riiyanin yani sira es
zamanli farkli yontemlerin agirhikl
olarak kullanildig1 (psikanaliz
makaleleri vb.) 2888 makale

191 makale mlravilmactie

Psikolojik miidahale, terapi ya da tedavi
ile iligkili olmayan, riiyanin teorik,
kiiltiirel, dini vb. yonlerinin ele alindig:

76 makale ¢cikarilmstir.

115 makale

Bireysel ya da grupla psikoterapide riiya

miidahalesi icermeyen, riiya ve
psikoterapi ¢aligmalarini i¢eren 70
45 makale makale ¢ikarilmstir.

Makaleler okunarak yapilan detayli
inceleme sonrasinda dahil etme
kriterlerine uymayan 31 makale ve tam
metnine ulasilamayan 4 makale

| cikarilmistir.

10 makale
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Anahtar Kelimeler: riiya ¢alismasi, psikoterapi, biligsel, davranigsal, sistematik derleme

Key Words: dream work, psychotherapy, cognitive, behavioral, systematic review
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SS15
Ergenlerde Kendine Zarar Verme Davranisi ile Erken Dénem Uyumsuz Semalar
Arasindaki Iliskinin Incelenmesi

Mehmet Demez
Klinik Psikolog, Battalgazi Rehberlik ve Arastirma Merkezi, Malatya

Giris ve Amac: insanlar kendilerini ifade etmek icin gesitli yollara basvururlar. Kendine
zarar (KZVD) verme davranisida zor duygularla bas etmek i¢in bagvurulan yollardan biridir.
KZVD’nin birincil islevinin sikint1 veya aci veren duygular1 diizenlemek oldugu konusunda

genis bir fikir birligi vardir (Klonsky, 2007).

KZVD, kisinin kendi bedenine yonelik yaptig1 tekrarlayici, intihar niyeti tasimayan, bilingli
ve doku hasari ile sonuglanan girisimler olarak tanimlanmaktadir (Farberow, 1980; Favazza,
1989 ve Ghaziuddin ve ark., 1992).

KZVD ile ilgili farkli tanimlamalar olsa da KZVD’nin kisinin viicuduna kasitli olarak zarar
vererek ilgili doku hasarina yol agmasini kapsadigi konusunda biiyiik ol¢iide fikir birligine
varilmistir (Fliege, Lee, Grimm ve Klapp, 2009).

KZVD son yillarda 6nemli bir saglik sorunu olmaya devam etmekle birlikte, hem
arastirmacilarin hem de klinisyenlerin artan ilgisini ¢cekmektedir.

Arastirmalar KZVD’nin tipik olarak ergenlik doneminde ortaya ¢iktigini gostermektedir
(Cipriano ve digerleri, 2017; Jacobson ve Gould, 2007).

Bir dizi ¢caligma ergenlerde diger popiilasyonlara gore daha yiiksek KZVD oranlar1 bulmustur
(Bierre ve Gil, 1998; Zlotnick ve ark., 1999).

Young (1999 s.9) erken donem uyumsuz semalar (EDUS) terimini kisinin kendisi ve
baskalariyla olan iliskisi ile ilgili, ¢ocuklukta gelisen ve kisinin yasami boyunca
detaylandirilan ve 6nemli 6lciide islevsiz olan genis, yaygin temalar i¢in kullanir.

KZVD gibi tepkilerin, kisilerin gegmis yasam deneyimlerine bagli olarak gelisen semalar ile
bir basa ¢ikma stratejisi oldugu ileri stiriilmektedir (Young ve ark., 2003).

Calismamizda, KZVD’nin altinda yatan belirli semalarin olup olmadigini belirlemek igin lise
ogrencilerinde KZVD ile erken donem uyumsuz semalar arasindaki iligkinin incelenmesi

amaglanmustir.
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Gerec ve Yontem: Bu arastirma i¢in nicel aragtirma yontemlerinden iligkisel tarama yontemi
kullanilmastir.

Calismamizin drneklemi, 2021-2022 Egitim Ogretim yilinda Malatya Ilinde iki farkl1 ilgede
ogrenim goren 9-10. sinifta okuyan 196 ergenden olugmaktadir. Verilerin toplanmasi i¢in
“Kendine Zarar Verme Davranisin1 Degerlendirme Olgegi”, “Cocuk ve Geng Sema Olcegi”
ve “Kisisel Bilgi Formu” kullanilmistir.

Hangi analiz yonteminin kullanilacagini belirlemek i¢in normallik testi yapilmistir. Verilerin
normal dagilimi nedeniyle parametrik analiz yontemlerinden faydalanilmistir.

Ergenlerde Kendine zarar verme davranisi ile erken donem uyumsuz semalar arasinda
anlaml bir iliski olup olmadig1 Pearson Moment Carpim Korelasyonu yontemiyle analiz
edilmistir.

KZVD ve EDUS diizeyleri; diger bagimsiz degiskenler olan cinsiyet, sinif diizeyi, anne
babalarin birlikteligi, aile i¢inde siddet ile anlamli diizeyde farklilasip farklilasmadiginin
tespitinde Bagimsiz Gruplar T Testi, okul tiirii degiskeni i¢in Tek Yonlii Varyans Analizi
(ANOVA) kullanilmistir.

Aragtirmada anlamhilik diizeyi .05 kabul edilmis ve analizler SPSS programi ile

gerceklestirilmistir.

Bulgular : Arastirmamizin sonucunda, lise 6grencilerinde KZVD ile erken donem uyumsuz
semalar arasinda pozitif yonde ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmustur.
Ergenlerin kzvd puanlarinin cinsiyet, siif diizeyi, aile i¢inde siddet ve anne babalarinin
birlikteligi agisindan anlamli bir farklilik géstermedigi goriilmektedir.

Ergenlerin ¢es6t puanlarinin cinsiyet, sinif diizeyi, aile i¢inde siddet ve anne babalarin
birlikteligi acisindan anlamli bir farklilik gostermedigi goriilmektedir.

Ergenlerin kzvd ve ¢esot puanlarinin okul tiirleri agisindan anlamli bir farklilik gostermedigi

goriilmektedir.

Tartisma ve Sonug:

Calismanin sonucunda KZVD ile EDUS arasinda diisiik diizeyde anlamli bir iligki
bulunmustur.

Literatiirde KZVD ile EDUS arasindaki iliskileri inceleyen c¢aligsmalarin az olmasi, mevcut
caligmadan elde edilen bulgularin yapilacak olan bagka caligmalar ile desteklenmesi

gerektigini gostermektedir.
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Belirli semalarin KZVD ile ilgili olup olmadigin1 kesfetmek, kendine zarar verme
davranisinin daha iyi anlagilmasina yardimci olacak ve kendine zarar veren bireylerin
tedavisi i¢in ¢ikarimlari olacaktir.

Kendine zarar veren ergenlerin sema arka planmnin farkinda olmak; klinisyenlere,
danisanlarinin bu davraniglarina katkida bulunmasi muhtemel olan semalarini daha iyi
anlamalarini saglayabilir.

KZVD tedavisi i¢in sema terapinin etkinligine iliskin sonug¢ verilerini elde etmek igin

gelecekte arastirmalar yapilmalidir.
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Anahtar Kelimeler: Ergenlik; kendine zarar verme davranisi; erken donem uyumsuz
semalar; sema terapi

Keywords : Adolescence; self-harm behavior; early maladaptive schemas; schema therapy
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SS18
Psikiyatri Poliklinigine Bagvuran Universite Ogrencilerinde Gece Yeme Sendromu
Yayginhg ve lliskili Faktorler

Meltem Giirii

Gazi Universitesi

OZET

Amag: Calismamizin amaci psikiyatri polikliniginde ayaktan takip edilen iiniversite
ogrencilerinde GY'S yayginlig1 ve iligkili faktorleri aragtirmaktir.

Yontem: Calisma icin Gazi Universitesi Merkez Kampiis Psikiyatri poliklinigine Nisan
2022-Haziran 2022 tarihleri arasinda basvuran iiniversite 6grencileri degerlendirilmistir.
Calismaya katilmay1 kabul eden ve bir psikiyatrik bozukluk teshisi konan 155 hasta ile
calisma gergeklestirilmistir. Hastalara sosyodemografik veri formu, Beck Depresyon
Envanteri (BDE), Beck Anksiyete Envanteri (BAE) ve Gece Yeme Anketi(GYA)
uygulanmistir. GYS tanisi, GYA puani ve GYS tani kriterleri géz Oniine alinarak bir
psikiyatrist tarafindan konmustur. Hastalar GYS bulunup bulunmamasina goére 2 gruba
ayrilmstir.

Bulgular:  Calismamizda GYS prevalanst 12.3% bulunmustur. Sosyodemografik
degiskenler ve tanilara gore hastalarin dagilimi Tablo 1°de verilmistir. GYS olan ve olmayan
hastalarin beden kitle indeksi(BKI), BDE ve BAE toplam puan karsilastirmas1 Tablo 2’de
verilmistir.

Sonug¢: GYS ayaktan psikiyatrik hastalar arasinda yaygin olarak goriilmektedir. Elde edilen
bulgulara gore sigara kullanimi ve yalniz yasama GYS riskini artirmaktadir. GY'S bulunan
hastalarin BDE toplam puanlari, GYS bulunmayan hastalara oranla ytiksektir. GY'S bulunan

iiniversite 6grencileri major depresif bozukluk ve suisid girisimi agisindan risk altindadir.
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Tablo 1. Sosyodemografik degiskenler ve tan1 dagilimlari

GYS GYS olanlar P
olmayanlar | (n=19)
(n=136)
Cinsiyet kadin 68 10
87,2% 12,8%
erkek 68 9 0,512
88,3% 11,7%
Ortalama 0-20 bin 99 12
ayhk gelir 89,2% 10,8%
20 bin ve iizeri 37 7 0,456
84,1% 15,9%
Sigara Evet 54 12
kullanma 81,8% 18,2%
Hayir 82 7 0,046
92,1% 7,9%
Intihar Evet 7 5
girisimi 58,3% 41,7%
oykiisii Hayir 129 14 0,007
90,2% 9,8%
Kiminle Yalniz Degil 124 13
Yasiyorsunuz 90,5% 9,5%
Yalniz 12 6 0,0117
66,7% 33,3%
Tam Major Depresif | 63 10
Bozukluk 86,3% 13,7%
Yaygin Anksiyete | 48 6
Bozuklugu 88,9% 11,1%
8 0
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0,686

Sosyal Anksiyete 100,0% 0.0%
Bozuklugu
Panik Bozukluk 7 1
87,5% 12,5%
Obsesif  Kompulsif | 6 2
Bozukluk 75,0% 25,0%
Aktivite ve Dikkat |4 0
Bozuklugu 0,0%
100,0%

Tablo 2. GYS olan ve olmayanlarda BKI, BDE ve BAE karsilastirmas1

GYS olmayanlar | GYS olanlar P

(n=136) (n=19)

Mean SD Mean SD
BKI 21,19 2,72 26,36 |4,12 0,000"
BDE 21,47 6,81 26,21 10,09 0,009
BAE 19,02 8,12 22,78 8,30 0,070
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SS20
Ruhsal Hastalig1 Olan Bireylerde Nikotin Bagimhhg: Diizeyi fle “Sikintiya Dayanma”
Arasindaki Iliskinin Incelenmesi

Riza Gokcer Tulaci
SB. Ankara Diskap: Yildirum Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi

Ozet

Giris ve amac:

Sigarada bulunan tiitlinlin i¢erisindeki nikotin bagimlilik yapici etkiye sahiptir. Kisiler tiitiin
kullannminin ~ birgok yonden zararli oldugunu bilmelerine ragmen nikotinin
psikofarmakolojik ve bagimlilik yapici etkisi, bireylerin sahip olduklari psikolojik 6zellikler
ve genetik yapi, bireyi etkileyen cevresel faktorler nedeniyle tiitiin kullanimini devam
ettirmektedirler. Ulkemizde niifusun yaklasik %27, 1 i tiitiin kullanmaktadir. Bu oranin ruhsal
hastalig1 olan bireylerde genel toplum ortalamasinin lizerinde oldugu bilinmektedir.
‘Sikintiya dayanma’ olumsuz psikolojik durumlar yasantilama ve bunlara dayanma
kapasitesidir. Sikint1 biligsel ya da fiziksel siireclerin bir sonucu olarak ortaya ¢ikabilir, ancak
kendini emosyonel bir durum olarak gostermektedir.

Sigara kullanim1 ve sikintiya dayanma ile ilgili kisith sayidaki ¢alismada, diisiik sikintiya
dayanma kapasitesine sahip sigara igicilerinin, Omiir boyu sigara kullanima olasiliklarinin
daha yiiksek oldugu, sigaray1 birakmakta daha biiyiik zorluk yasadiklar1 ve sigara birakma
periyotlarinin daha kisa siireli oldugu bildirilmistir.

Bu ¢alismanin amac1 ruhsal hastaligi olan bireylerin nikotin bagimlilik siddeti ve ‘Sikintiya
dayanma’ diizeyleri arasindaki iliskiyi incelemektir. Ayrica ruhsal hastaligi olan bireylerin
tiitlin kullanim aligkanliklar ve tiitiin kullanim 6zellikleri aragtirilacaktir.

Gere¢ ve yontem

Bu calisma ruhsal hastaligi bulunan 128 kisi ile gerceklestirildi. Hastalara Sosyodemografik
veri formu, nikotin bagimlilik siddetinin belirlenmesi i¢in Fagerstrom Nikotin Bagimlilik
Testi (FNBT), hastalarin sikintiya dayanma diizeyi 6l¢iimii i¢in ‘Sikintiya Dayanma Olgegi’
(SDO), anksiyete ve depresif belirti siddeti icin Beck Anksiyete Envanteri (BAE) ve Beck
Depresyon Envanteri (BDE), psikotik belirti siddeti icin Pozitif ve negatif sendrom 6lcegi
(PANSS) uygulandi.

Bulgular

69 (%56,1) hasta sigara kullaniyordu. Igilen sigara sayisi ortalama 20.6/giin idi. En yiiksek
sigara kullanim oran1 alkol kullanim bozuklugu (%100), sizofreni ve psikotik bozukluklar

(%88) tanil1 hastalara ait idi. Hastalarin FNBT puani ile SDO arasinda negatif yonlii (r: -557
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p<0.001), BDO (r:595 p<0.001), BAO (r:844 p<0.001), PANSS pozitif belirtiler (r:728
p<0.001) puanlar arasinda pozitif yonlii istatistiksel olarak anlamli iligki var idi.

Tartisma ve sonug¢

Ruhsal hastalig1 olan bireylerde genel toplum ortalamasinin iizerinde sigara kullanim orani
mevcuttur. Ruhsal hastaligi olan bireylerde ‘Sikintiya Dayanma’ ile nikotin bagimlilig
siddeti iliskili idi ve ‘Sikintiya dayanma’ kapasitesi azaldik¢a nikotin bagimlilik siddeti
arttyordu. ‘Sikintiya Dayanma’ kapasitesini artirmay1 hedef alan psikoterapdtik miidahaleler
(kabul ve kararlilik terapisi, sikintiya dayanma i¢in kisa psikolojik miidahale) ruhsal
bozuklugu olan bireylerde sigara biraktirma tedavilerinin etkinliginin artmasi konusunda
fayda saglayabilir.

Anahtar kelimeler: nikotin bagimlilig1; sikintiya dayanma; kabul ve kararlilik terapisi

Key words: nicotine dependence; distress tolerance, acceptance and commitment therapy
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SS25
Universite Ogrencileri Icin Uyarlanms Bir Diyalektik Davrams Terapisi Beceri
Egitimi Programinin Koruyucu Etkililigi ve Uygulanabilirligi

Aysenur Alkan', Ayse Meltem Ustiindag Budak?
"Orta Dogu 71eknik Univer;itesi, Fe.n—Edebiyat Fakiiltesi, Psikoloji Boliimii, Ankara .
ZBahge§ehir Universitesi, Iktisadi, ldari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi, Psikoloji Boliimii, Istanbul

GIRIS VE AMAC: Diyalektik davrams terapisi (DDT), smirda kisilik bozuklugu icin
gelistirilmis ve duygu diizenleme giicliikleri ile karakterize diger bozukluklara uyarlanmis
bir bilissel davranisci terapi yontemidir. Tedavi siire¢ arastirmalarinin DDT kapsamindaki
grup beceri egitiminin bagimsiz bir miidahale olarak kullanabilecegini gostermesiyle DDT
becerilerinin 6nce klinik popiilasyonlarda, ardindan koruyucu ruh sagliginda bagimsiz
kullannmi glindeme gelmistir. DDT beceri egitiminin {niversite Ogrencileri, klinisyen
adaylari, yardimci saglik personeli ve bakim verenler gibi normal ve risk altinda
popiilasyonlarda koruyucu etkililigini aragtiran ¢aligmalar, katilimcilarin duygu diizenleme
glicliikleri, tilkenmislik ve ruh sagligi belirtilerinde tutarli bir azalma raporlamistir. Mevcut
arastirma, uyarlanmigs bir DDT beceri egitimi programimnin iiniversite 6grencilerinde
koruyucu etkililigini 6grencilerin DDT becerileri kullanimi, islevsiz basa ¢ikma becerileri
kullanimi, duygu diizenleme giicliikleri ve ruh sagligi belirtileri acisindan incelemeyi
amaclayan bir seckisizlestirilmemis kontrollii ¢alismadir. Programin uygulama elverisliligi,
ogrencilerin agik uglu sorulara cevaplar ile nitel olarak degerlendirilmistir. GEREC VE
YONTEM: 39 6grenci deney, 33 6grenci tedavisiz kontrol grubunu olusturmustur. Deney
grubuna literatiir 15181nda uyarlanmig 9 haftalik bir DDT beceri egitimi verilmigtir. DDT Basa
Cikma Yollar1 Envanteri ile DDT becerileri ve iglevsiz basa ¢ikma yollar1 kullanimi, Duygu
Diizenlemede Giigliikler Olgegi ile duygu diizenleme giicliikleri ve Depresyon Anksiyete
Stres Olgegi ile ruh saghig belirtileri dlciilmiistiir. Programin uygulanabilirlik ve kabul
edilebilirligini degerlendiren sorularda Ogrencilerin programa katilim hedeflerine ulasip
ulagsmadiklari, sagladiklar1 yarar, uygulama sirasindaki i¢sel deneyimleri, yasamlarindaki
degisiklikler, fayda gordiikleri ve gormedikleri beceriler ile grup liderlerine geribildirimleri
sorgulanmistir. BULGULAR: Kovaryans analizleri programin DDT becerileri kullanimini
artirmada (F(1,69) = 8.30, p < .01); islevsiz basa ¢ikma stratejileri kullanimini (F#(1,69) =
12.77, p < .001), duygu diizenleme giicliiklerini (F#(1,69) = 5.76, p < .05) ve ruh saghgi
belirtilerini ise azaltmada (F(1,69) = 6.89, p < .05) anlamli derecede etkili olduguna isaret
etmistir. A¢ik uglu sorulara cevaplarla gerceklestirilen igerik analizi, programin 6grenciler

icin uygulanabilir ve kabul edilebilir oldugunu gostermistir. TARTISMA VE SONUC:
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Uyarlanmis DDT beceri egitimi programinin iiniversite Ogrencilerinin islevsel basa
cikmalarin1 desteklemede, duygu diizensizligi ve psikolojik belirtilerini azaltmada etkililigi
ile uygulama elverisliligi, DDT beceri egitiminin bu popiilasyonda koruyucu kullanimi
konusundaki sinirli ancak timit verici literatiire anlamli bir katki yapmistir. DDT becerilerinin
koruyucu kullanimi, iiniversite yasamina giris derslerinde, oryantasyon programlarinda,

tiniversite psikolojik danisma birimleri faaliyetlerinde kendine yer bulabilir.

Anahtar Kelimeler: diyalektik davranis terapisi; beceri egitimi; {iniversite Ogrencileri;

koruyucu ruh saglhigi
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SS26
Romantik iliskilerde Bilissel Esneklik ve Belirsizlige Tahammiilsiizliigiin Iliski
Doyumu Uzerindeki Etkisinin Incelenmesi

Beyza Oztas', Hatice Harmanci!
'KTO Karatay Universitesi, Psikoloji Boliimii

Giris ve Amag¢: Saglikli duygusal iliski kurabilmek, 6zellikle geng yetiskinlik doneminde
birey i¢in 6nemli gelisimsel gorevlerden birisidir (Sarag vd., 2015; Yal¢in & Ersever, 2015).
Birlikteligin devamliligini saglayan iliski doyumu kavrami, bireyin deneyimledigi iliskiye
yonelik memnuniyeti olarak tanimlanmaktadir (Satict & Deniz, 2018). Bu arastirmanin
amac1 romantik iligkisi olan bireylerde biligsel esneklik ve belirsizlige tahammiilsiizliiglin
iliski doyumu tizerindeki etkisini incelemektir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirmaya, katilimda goniilli olan 292 birey dahil edilmistir.
Katilimeilar sosyodemografik bilgi formu ile birlikte Iliski Degerlendirme Olgegi, Bilissel
Esneklik Olcegi ve Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegini ¢evrimici olarak cevaplamislardir.
Analizler SPSS 28.0 programinda yapilmis ve p<0,05 istatistiksel olarak anlamli kabul
edilmistir. Bireylerin iliski doyumlarini etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla coklu
regresyon analizi uygulanmistir. Calismanin yapilabilmesi i¢in KTO Karatay Universitesi
Insan Arastirmalar1 Etik Kurulundan izin alimustir.

Bulgular: Katilimcilarin %58,6’s1 (n:171) kadin olup yaslar1 18-26 yas araligindadir.
Calismaya katilan bireylerin %50,7’si romantik bir iligkiye sahiptir. iliski doyumunu
etkileyen faktorler incelendiginde, sadece bilissel esnekligin iliski doyumundaki varyansin
%6’s1m1 agikladigr bulunmustur. Belirsizlige tahammiilsiizliigiin alt boyutlar1 olan ileriye
yonelik kaygi ve engelleyici kaygi iliski doyumunu etkilememektedir. Romantik iligkisi olan
kadinlarin iliski doyum puanlar 42,34 olup, erkeklere gore anlamli farklilik gostermemistir.
Katilimeilarin biligsel esneklik ve engelleyici kaygi puanlar: cinsiyete gére anlamli olarak
farklilagmaktadir (p = 0,01, p = 0,00). Buna gore kadinlarin biligsel esneklik (54,33) ve
engelleyici kaygi (15,16) puanlar1 erkeklerinkinden (sirasiyla 56,69 ve 13,45) daha diisiiktiir.
Ancak ileriye yonelik kaygi ve iliski doyumu puanlari cinsiyete gore farklilasmamaktadir.
Iliskisi olan ve olmayan gruplarin bilissel esneklik puanlari iliski durumuna gore anlamli
olarak farklilagmaktadir (p=0,04). Buna gore iliskisi olan katilimcilarin ortalama bilissel
esneklik puani (56,22) iligkisi olmayanlarinkine (54,35) kiyasla anlamli olarak daha ytiksek

bulunmustur.
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Tartisma ve Sonug: Bir iliskinin baslatilabilmesinde ve devamliliginin saglanabilmesinde
ciftlerin sahip oldugu bilissel kapasiteleri énemlidir (Martin & Rubin, 1995). Iliskilerde
yasanabilecek farkliliklar, zorlanmalar ve bu zorlanmalarda ¢6ziime ulagsmay1
kolaylastiracak olan biligsel esneklik kapasitesi iliskideki doyum {izerinde etkili
goriinmektedir. Arastirmada belirsizlige tahammiilsiizliigiin ¢iftlerin iliski doyumunu
etkilemedigi tespit edilmistir. Bu sonug, katilimcilarin heniiz erken yaslarda olmalari
sebebiyle is, meslek, kariyer planlar1 gibi ¢ogu yasam alaninda hala gelisimlerini
tamamlamamis olmalariyla ve dolayisiyla belirsizligin yasamlarinda hakim olmasiyla iligkili
olabilecegi diisiiniilmiistiir. Saglikh iliskilerin desteklenebilmesi agisindan iliski doyumunu
etkileyebilecek farkli degiskenlerin arastirilmasi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: iliski Doyumu; Bilissel Esneklik; Belirsizlige Tahammiilsiizliik

Keywords: Relationship Satisfaction; Cognitive Flexibility; Intolerance of Uncertainty
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SS28
Obsesif Kompulsif Bozuklukta Aile Uyumu ve Klinik Degiskenler Arasindaki iliskinin
Incelenmesi; Oncii sonuglar

Riza Gokcer Tulaci, Simge Nur Kurt Kaya
SB. Ankara Digkapt Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi

Ozet

Amacg

Obsesif kompulsif bozukluk (OKB), hastanin yansira birlikte yasadig: kisilerin de giinliik
hayatlarini etkiler. Obsesyonlar hastada yogun anksiyete ve distres yaratir, kisi bu sikintiy1
azaltmak ya da sikintinin ortaya ¢ikmasini engellemek i¢in kompulsiyon yapar ya da kaginma
davraniglarinda bulunur. Hastanin hissettigi yogun sikintiya ve kompulsiyonlara tanik olan
hasta yakinlar1 kisinin yasadigi sikinti hissini azaltmak i¢in hastanin kompulsiyonlarina,
ritliellerine ya da kaginma davraniglarina miisade edebilirler ya da bazen bu davranislara
katilabilirler. OKB de goriilen bu fenomene Aile Uyumu (AU) denir.

Bu calismamin amact OKB’de AU davranislari, AU davranislarinin yaygihig ve iligkili
klinik degiskenleri arastirmaktir. Burada OKB’de AU yaygmligir ve iliskili klinik
degiskenlerin arastirildig1 ¢alismanin dncii verileri sunulacaktir.

Methot

Calisma OKB tanili 32 hasta ile gerceklestirildi. OKB belirtileri, obsesif boyutlar ve i¢ gorii
i¢cin Yale-Brown Obsesyon Kompulsiyon Olcegi (YBOKO), Boyutsal Obsesyon
Kompulsiyon Olgegi (BOKO), ve Brown Inanclarin Degerlendirilmesi Olgegi (BIDO)
uygulandi. Aile uyum davraniglarinin yayginligi ve siddetinin degerlendirilmesi i¢in Aile
Uyum Olgegi (AUO) kullanilda.

Bulgular

En az bir AU davranis1 gosteren 31 (%96,8) aile {iyesi var idi. En azindan bir AU davranigini
her giin gosteren 13 (%40,6) aile iiyesi var idi. En sik goriilen AU davranislari; giivenlik
saglama, kompulsiyonlar1 izleme ve kompulsiyonlar1 kolaylastirma idi. AU siddeti ile
YBOKO (r: 0,757 p<0.001), BOKO-temizlik boyutu (r: 0,799 p<0.001) ve BIDO-T (r:
0.695 p<0.001) puanlar arasinda pozitif yonlii anlaml1 iliski var idi.

Tartisma-sonug¢

AU davranislar1 OKB hastalarinin aile iiyelerinde ¢ok yaygin olarak goriilmektedir. AU OKB
siddeti, temizlik obsesyonu-yikama kompulsiyonuna sahip olma, i¢gdriiniin kétii olmas ile

iliskili idi. OKB hastalarinin aile liyelerindeki yogun AU davraniglarinin biligsel davranisci

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




terapi (BDT) de diisiik tedavi yanit1 ile ilgili oldugu bilinmektedir. AU davranislari hastalarin
tetikleyici uyaranlara maruz kalmasimi engeller, korktuklar1 durumla karsi karsiya
kalmalarin1 onleyerek obsesif inanislarin dogrulugunun test edilmesine engel olur. FA
kompulsiyonlara benzer bir islev ile OKB biligsel modelindeki negatif dongiiniin bir pargasi
haline gelir. Maruz birakma-yanit 6nleme prosediiriiniin tersi bir mekanizma seklinde ¢aligir.
Ozellikle temizlik bulas obsesyonu olan, hastalik belirtileri siddetli olan, i¢gdriisii kotii olan
hastalar gibi AU davraniglarinin yaygin olmasi beklenen hastalarin ailelerinin tedavi siirecine
dahil edilmesi ve biligsel model temelinde AU davraniglarini azaltmayr hedef alan
psikoegitim uygulanmasi tedavi yanitinda iyilesme saglanmasi agisindan faydali olabilir.
Anahtar kelimeler: obsesif kompulsif bozukluk; aile uyumu; bilissel davranis¢i terapi

Key words: obsessive comulsive disorder; familiy accomodation, cognitive behavioral

therapy

© 2022 Tiim haklar: sakhdir.
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SS33
Obsesif-Kompulsif Bozukluk’ta Ustbilissel Siirec,:ler: Bilissel Davramisci1 Terapi
Etkinliginin Deney Yontemle Incelenmesi

Tamer N. Duman', Metehan Irak?, Hasan Kaya!, Serra Akyurt?, irem Yilmaz2, ilknur
Y. Pala?, Merve O. Arslan', Gaye Ozdemir 2, Esra Tafrah?, Erol Goka!

! Ankara Sehir Hastanesi, Psikiyatri Boliimii

? Bahgegsehir Universitesi Psikoloji Béliimii, Beyin ve Bilis Arastirmalar: Laboratuvart

Giris ve Amag

Obsesif-kompulsif bozukluk’ta (OKB) biligsel siireclerin incelendigi son donem ¢alismalar
(Derin & Irak, 2020; Irak & Tosun, 2008; Exner et al., 2009; Woods et al., 2002) olaysal
bellekte (OB) diisiik performans, diisiik bellek giiveni ve iistbilissel siireclerdeki soruna isaret
etmektedir. Biligsel davraniggr terapinin (BDT) OKB’nin tedavisinde etkili bir yontem
oldugu bilinmekle birlikte (Nedeljkovic et al., 2011; Duman, 2019), bu etkinligin iistbilissel
siirecler iizerindeki etkisi tam olarak anlagilmamistir. Bu amacgla, OKB tanisi almis
katilimcilarin farkli OB gorevleri altinda farkli listbilis degerlendirmeleri (bilme hissi: BH;
ogrenme kararlari: OK) BDT o6ncesinde, sonrasinda ve alt1 ay sonraki izlem déneminde

incelenmis ve saglikli kontrollerle (SK) karsilagtirilmistir.

Gereg ve Yontem

Calismada 25 OKB tanist almis ve 25 SK olmak iizere toplam 50 katilimer yer almistir.
Gruplar yas, egitim ve cinsiyet degiskenleri acisindan eslestirilmistir. Katilimcilarin yas
aralig1 19-52°dir (Ort.= 24.85). Calismada kullanilan OB gorevlerinin deney diizenekleri ayni
ancak uyaranlar1 farklidir. OB gorevlerinde uyaranlar yansiz kelimeler, yiizler ve yer
fotograflardan olusmustur. On, son ve izlem asamalarinda farkli uyaranlar kullanilmistir. Her
bir OB gérevi dort asamadan olusmaktadir: 6grenme, OK, tanima ve BH. Bu sunumda BH
ve OK sonuglarina yer verilmistir Katilimeilarin ilk lgiimlerinden sonra OKB’li bireyler
Ankara Sehir Hastanesi’nde 10 oturumluk BDT almislardir. BDT siirecinin hemen ardindan

ikinci 6lgtimler alinmistir. Alt1 ay sonraki izleme ¢alismasina 17 kisi katilmistir.

Bulgular

BDT 6ncesinde hem iistbilissel kararlar (judgments; OK ve BH) hem de bunlarin dogrulugu
(accuracy) agisindan OKB grubu daha kotii bir performans gostermistir (p<.05). Fakat BDT
sonrasinda bu farklar OKB grubu lehine ortadan kalkmis, ayrica yapilan izlem ¢aligmasinda

OKB grubunun kendi i¢indeki (6n-son) ve ayrica OKB ve SK gruplar arasindaki farklar
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anlamli bulunmamuistir. Bu da iistbilissel performansin BDT sonrasinda olumlu yonde arttigi

ve bunun BDT sonrasinda da korunmaya devam ettigini géstermistir.

Tartigsma ve Sonug

BDT’e olumlu tepki veren OKB hastalarinin, iistbiligsel karar siireclerinin de olumlu yonde
degistigi, bu etkinin korundugu goriilmiistiir. Bu sonuglar, BDT nin OKB’deki olumsuz ya
da islevsiz iistbiligsel kararlarin ve inanglarin diizletilmesinde basarili olduguna 6ne siiren

bulgu ve yorumlar1 desteklemektedir.

Anahtar Kelimeler: OKB, BDT, iistbilis, 6grenme karari, bilme hissi; OCD; CBT;

metacognition; judgment of learning; feeling of knowing

* Bu proje TUBITAK tarafindan desteklenmistir (Proje no: 121K575).
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SS34
Bilissel Davramis¢i1 Tedavi Etkinliginin Obsesif Kompulsif Bozukluk’taki Olaysal
Bellek Performansina Etkisi

Metehan Irak!, Tamer N. Duman?, Hasan Kaya?, Serra Akyurt!, irem Yilmaz!, ilknur
Y. Pala', Merve O. Arslan?, Gaye Ozdemir !, Esra Tafrah!, Erol Goka?

'Bahcesehir Universitesi Psikoloji Béliimii, Beyin ve Bilis Arastirmalar: Laboratuvart

’Ankara Sehir Hastanesi, Psikiyatri Boliimii

Giris ve Amag

OKB’li bireylerde tepki isleme ve hata izleme gibi organizasyonel stratejilerin bozulmus
olmas1 hatirlamada (6zellikle olaysal bellek: OB), bilgi isleme ve 6grenme hizinda diisiise
neden olacagin diisiindiirmektedir (Bandelow, vd., 2017; Riesel, 2019; Savage, 1998; Stern
vd., 2010). Ancak bu konu yeterince aydinlatilamamustir. Biligsel davranisci terapi (BDT)
OKB’nin tedavisinde kullanilan etkili bir yontemdir ancak (Nedeljkovic et al., 2011; Duman,
2019), ancak BDT’nin bilissel siiregler lizerindeki etkisi tam olarak anlagilmamistir. Bu
calismada OKB’li bireylerde BDT miidahalesinin OB gorevlerindeki hatirlama
performanslarin1 etkileyip etkilemedigi ve bu etkinin kalict olup olmadigini incelemek

amaglanmstir.

Gereg ve Yontem

Calismada yas, egitim ve cinsiyet degiskenleri acisinda eslestirilmis 25 OKB tanis1 almis ve
25 saglikli kontrol katilimcist yer almigtir. Katilimcilarin yas araligr 19-52°dir (Ort=24.85).
OB gorevindeki uyaranlar, belirti iligkili olmayan (yansiz), ylizler, yer fotograflar1 ve
kelimelerden olusmustur. Uyaranlarin yaris1 tanidik (bilindik) ve diger yarist ise tanmidik
olmayan uyaranlar arasindan secilmistir. Her bir gorevdeki ve ©n, son ve izlem
asamalarindaki uyaranlar farklidir. OB gorevleri, 6grenme, 6grenme kararlari, tanima-1,
bilme hissi, ve tanima-2 asamasindan olugmustur. Bu sunumda tanima asamasindaki
sonuglara yer verilmistir. OKB’li bireylere Ankara Sehir Hastanesi’'nde 10 oturum BDT
uygulanmistir. Ol¢iimler BDT &ncesinde, sonrasinda ve BDT’den 6 ay sonraki izlem

doneminde alinmustir. Izlem calismasima 17 kisi katilmastir.

Bulgular
Kelime gorevi disinda, OKB grubunun tanima performanslart BDT 6ncesi, sonrasi ve izleme
doneminde anlamli yonde artig gostermistir. Buna karsin, BDT 0Oncesinde, tanima

performansina ait tepki siireleri OKB grubunda saglikli kontrollere gore her ii¢ deney icin de
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anlaml olarak daha uzundur (p< .0I). BDT sonrasinda, tepki siirelerinin OKB grubunun
lehine olmak iizere anlamli olarak azaldigi ve izlem asamasinda da bunun devam ettigi

goriilmistiir (p<.05).

Tartisma ve Sonug

OKB’li bireylerin tanima bellegi gérevi sirasindaki tepki stirelerinin uzun olmasi, OKB’deki
biligsel sorunun biligsel yavagslik ile iligkili oldugunu 6ne siiren bulgularla uyumludur. Bilgi
islemedeki yavaslik karar verme sirasinda yasanan celiski/catismanin varliginda daha
belirgindir. Motor gorevlere ek olarak, bellek gérevinde de bu yavashgin ortaya ¢ikmasi
klinik gozlemlerle uyumludur. Bulgularimiz ayrica, BDT’nin 6zellikle bellege iliskin
stireclerde ¢atismalt durumun varligim1 azaltarak tepki siiresinde anlamli bir diisiise yol

actigini, bunun da bellek performansini olumlu yonde etkiledigine isaret etmektedir.

Anahtar Kelimeler: OKB; BDT; olaysal bellek(OB); tepki siiresi; OCD; CBT; episodic
memory(EM); reaction time

* Bu proje TUBITAK tarafindan desteklenmistir (Proje no: 121K575).
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SS35
Smav Kaygisina Miidahale icin Immersive 360 Derece Sanal Gerg¢eklik Videolarin
Gelistirilmesi

1Ugur Dogan, 2Halil Uzmez, 3Elif Betiil Dagilgan, ‘Halim Saricaoglu, SSinem Acar,
%Osman Ozkaraca

'Dog. Dr., Mugla Sitki Kogman Universitesi, Egitim Fakiiltesi, Rehberlik ve Psikolojik Danismanlik
ABD

’Psk. Dan., Mugla Sitki Kogman Universitesi, Egitim Bilimleri Enstitiisti, Rehberlik ve Psikolojik
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OZET

Giris

Ingilizcesi “immersion” olan daldirma kisaca “sanal ortam tarafindan kusatilma, dahil olma
ve sanal ortamla etkilesime girme hissi” olarak tanimlanir. Calismanin amaci sinav kaygisi
icin ¢ekilen 360 derece sanal gergeklik videolarinin sinav kaygili bireyler {izerindeki etkisini
incelemektir. Calismada, nitel arastirma desenlerinden fenomenoloji deseni kullanilmistir.
Calismada, 6grencilere “Ortamin gorsel yonleri seni ne kadar i¢ine ald1?”, “Ortamda hareket
eden nesnelerin sende uyandirdigi his ne kadar inandirictydi?”, “Sanal ortam deneyimine ne
kadar cabuk uyum sagladin?”, “Sanal ortam deneyimine ne kadar dahil oldun?” ve
“Duyularin bu deneyimi ne kadar yogun yasadi?” sorular1 yoneltilmis ve d6grencilerin goriis
ve deneyimlerinden yararlanarak, videolarin ne kadar ger¢ege yakin oldugu; dgrencileri ne
kadar sanal diinyanin icine aldigi, ortamin ne kadar inandirici oldugu ve sanal sinav
ortaminda duygularini ne kadar yogun yasadiklar1 belirlenmeye calisilmistir. Katilimeilarin
seciminde kullanilan 6l¢iitler, tiniversite son sinif 6grencisi olmak, KPSS’ye girecek olmak,
Westside Sinav Kaygisi 6lgeginden 41 puan (yiiksek diizeyde) almis olmak, su anda ya da
daha once herhangi bir psikiyatrik hikdyesi olmamak, Epilepsi rahatsizligi olmamak (Hizl
hareket eden renkli goriintiiler epilepsi nébetlerini tetiklediginden dolay1, 360D-SG
videolarin epilepsi hastaligl olan bireylerin hastaligini tetikleme ihtimaline kars1 epilepsi
rahatsizlig1 olanlar ¢alismaya dahil edilmemistir) seklinde belirlenmistir. Kriterlere uyan 4
kadin, 3 erkek toplamda 7 6grenci ile ¢alisma yiiriitilmistiir. Katilimcilardan elde edilen

veriler igerik analizi yontemi ile analiz edilmistir. Calismadan elde edilen bulgular sanal
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gerceklikle maruz birakma yaklagiminin kullanicilara gergeklik hissini yasatma konusunda
basarili oldugunu gostermistir. Deneyimlerini aktaran kullanicilar sanal g¢evrenin iginde
bulunma hissini (sense of presence) yasadiklarini ve sanal ¢evrenin gergcek bir sinav
deneyiminde oldugu gibi sinav kaygisi belirtilerini harekete gecirdigini ifade ettiler. Simav
esnasinda yogun bir sekilde ortaya ¢ikan istenmeyen duygularin sanal gerceklik videolarinda
da kullanicilar i¢in yogun bir sekilde ortaya ¢iktigi hem gézlemlenmis hem de kullanicilar
tarafindan s6zlii olarak beyan edilmistir. Sinav kaygisi yasayan danisanlarin istenmeyen
duygulari sanal gerceklik ile maruz kalmada, hayali maruz kalmadan daha ¢ok tetiklenmistir.
Bu ac¢idan sanal gerceklik ile maruz birakma yaklagimi beklenen sonuglar1 vermis ve en az

in vivo (gercek hayatta) maruz birakma kadar etkili bir arag olabilecegi goriilmiistiir.

Bu ¢alisma TUBITAK tarafindan desteklenen 219K066 nolu projenin sonuglaridir.

Anahtar Kelimeler: sanal gerceklik, sinav kaygisi, imersiyon

Keywords: virtual reality, test anxiety, immersion
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SS37
Cocuk ve Ergenler Panik Bozukluk tedavisinde Bilissel davramis¢i1 Terapilerin
Kullanimi: Sistematik Derleme

Hande Ayraler Taner
Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Ergen Ruh Saglhigi ve Hastaliklart AD

Giris ve Amac: Panik bozukluk baslica yogun korku ataklari ile karakterize, siklig1 ergenlik
doneminde artmaya baglayan, sosyal hayat1 ve akademik bagarisini olumsuz etkileyen, bir
anksiyete bozuklugu tiirtidiir (Diler, 2003). Cocuk ve ergenlerde anksiyete bozukluklarinin
tedavisinde bilissel davranisc terapilerin (BDT) etkililigi bilinmektedir (James et al., 2020).
Bu sistematik derleme ¢alismasinda; cocuk ve ergenlerde panik bozukluk tedavisinde biligsel
davranis terapilerin kullanimi ve buna iligkin faktorlerin incelenmesi amaglanmastir.

Gere¢ ve Yontem: Bu calismada Pubmed, Scopus ve Cochrane Library veri tabanlari
kullanilmigtir. PRISMA 2020 statement kurallarina uygun olarak yapilan bu derlemeye son
10 yilda yapilan, 18 yas alt1 olgularin dahil edildigi, randomize kontrollii caligmalar dahil
edilmigtir (Page et al., 2021). Pilot calismalar, olgu serileri ¢alisma dis1 birakilmistir.
Toplamda 113 ¢alismaya ulagilmis olup; gerekli kriterleri saglamayan makaleler ¢caligma dist
birakilmais, toplam 11 ¢alisma derlemeye dahil edilmistir.

Bulgular: Incelenen c¢alismalarin 4’iinde ¢ocuk ve ergenlerde panik bozukluk tedavisinde
yogun biligsel davranisci terapi programlarinin etkin oldugu bildirilmistir. Bu yogun ve kisa
biligsel davranisci terapi uygulamalarinin panik bozukluk belirtilerinde lineer olarak azalma
sagladigi; ancak korku ve kaginma davranislarindaki degisimin daha farkli oldugu, panik
bozukluk belirtilerinin yan1 sira eslik eden diger anksiyete bozuklugu ve depresyon
belirtilerinde de iyilesmeler goriildiigii, 6zellikle de orta derecede yogun belirtileri olan ¢ocuk
ve ergenlerde daha etkin oldugu belirtilmistir(Elkins et al., 2016; Gallo et al., 2012, 2014;
Hardway et al., 2015). 2 calismada terapide ebeveyn katilimin 6nemi iizerinde durulmus,
ergenlik Oncesi ve ergenlik sonrast donemde ebeveyn katilimimin etkisinin degistigi
saptanmistir (Hardway et al., 2015; Whiteside et al., 2015). 2 calismada internet temelli BDT
uygulamalarinin da ¢ocuk ve ergenlerde panik bozukluk tedavisinde etkili oldugu
bildirilmistir(Jolstedt et al., 2018; Vigerland et al., 2016). Bir ¢alismada ise BDT nin yani
sira giliclendirici olarak eklenen D-sikloserin eklenmesinin ergenlerde panik bozukluk
BDT’sinde etkinligi etkilemedigi saptanmistir(Leyfer et al., 2019). Yine bir bagka calismada
da anksiyete bozukluklarina yonelik BDT programlarmin farkl kiiltiirlerde de ¢ocuk ve

ergenlerde etkili oldugu gosterilmistir(Khan et al., 2020).
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Tartisma ve Sonug¢: Cocuk ve ergenlerde panik bozukluk tedavisinde son donemde 6zellikle
kisa ve yogun ( 8 giinliik ) tedavi programlarinin ve internet temelli uygulamalarin 6ne ¢iktig1
dikkati cekmistir. Ancak tedavi plani yapilirken semptomlarin 6zelliklerinin, yogunlugunun
ve ¢gocugunun yasinin dikkate alinmas1 gerekmektedir.
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SS39
Terapistlerin Belirsizlige Tahammiilsiizliik Diizeylerinin Seans I¢inde Olusan
Sessizlige Kars1 Kaygih Tutumlarina Etkisinde Bilissel Esneklik Diizeyi ve Biligsel
Abartma Tarzlarimin Araci Roliinde Tercih Ettikleri Terapi Ekoliiniin Etkisi

Gizem Turgut
Istanbul Arel Universitesi Fen Edebiyat Fakultesi Psikoloji Bolumu

Giris ve Amag: Bu arastirmanin amaci; klasik psikanalizde psikanalistin pasif, danisanin ise
serbest cagrisimin etkisiyle bilingaltinin aktif oldugu terapi yaklasimindan terapist ve
danisanin birbirini etkiledigini ileri stiren iki kisilik terapi yaklagimina dogru evrilen
giinlimiiz psikoterapi yaklagimi (Pulat, 2019) baglaminda Kohut’un dnciiligiinde gelisen ve
cagdas psikanaliz kuramlar icerisinde yer alan “Kendilik Psikolojisi’nin kendilik algis1
kavramimi (Ozen, 2014) ele alarak ruh sagligi ve hastaliklar1 alaninda hizmet veren
profesyonellerin terapist — danisan iliskisi icerisinde kendisini nasil algiladi§in1 seans
icerisinde belirsizlige yol acan etmenlerin baginda gelen sessizlik olgusuna kars1 tutumlarini
ve bu tutumlar etkileyen faktorleri ele almaktir.

Gerec¢ ve Yontem: Arastirmanin amaci dogrultusunda arastirmaci tarafindan olusturulan
demografik bilgi ve soru formu, gene arastirmaci tarafindan olusturulan ve danisanin
sessizligine kars1 kaygili yaklasim ve terapistin kendi sessizligine karst kaygili yaklagim
olmak {iizere iki farkli boyut barindiran anket, Mahoney ve McEvoy tarafindan uyarlanan ve
12 maddeden olusan Duruma Ozgii (situation-spesific) Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegi
(Baser, 2016), 1995 yilinda Martin ve Rubin tarafindan gelistirilen ve Altunkol tarafindan da
2011 yilinda Tiirkge’ye uyarlamasi yapilan 12 maddeden olusan Bilissel Esneklik Olgegi
(Altunkol, 2011) ve Riskind ve arkadaslari tarafindan 2000 yilinda ortaya koyulan ve Altan
— Atalay ve Atalar — Saritag (2018) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanmasi yapilan 6 adet
senaryodan olusan Bilissel Abartma Tarzi Olgegi (Nalbantoglu,2020) ruh saghgn ve
hastaliklar1 alaninda hizmet veren psikolog, psikolojik damisman ve psikiyatristlere
elektronik ortamda ulagtirllmis ve kendilerine gonderilen linke tiklayarak formlar1 ve
Olcekleri cevaplandirmalari istenmis ve ayni linki, aragtirmaya katilacagini diisiindiikleri
meslektaslarna da gondermeleri istenmistir. Ozetle arastirmaya katilm géniilliiliik ve
ulagilabilirlik esasina dayanmaktadir. Carpiklik katsayilar1 (skewness) - 1,078 ile 0,83
arasindadir ve basiklik katsayilari da (kurtosis) -0,99 ile 2,11 arasindadir. Buna gore verilerin
biiyiik 6l¢tide normal dagilimdan sapmadigi gozlemlenmistir. Katilimci sayist da 45 kisi

oldugu i¢in istatistiksel analizlerde parametrik testler kullanilmistir.
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Bulgular: Katilimcilarin %55,6’s1 (n= 25) Bilissel ve Davranisc1 Terapiler’i %28,9°u (n=
13) Psikanalitik Yonelimli Terapiler’i ve %15,6’s1 (n= 7) da diger terapi akimlarini
kullanarak danisanlarina psikoterapi hizmeti sundugunu beyan etmistir.

Biligsel Davranigc1 Terapi uygulayan terapistlerin belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi
ortalamalar1 34,88 ve standart sapmas1 10,26 olarak hesaplanirken Psikanalitik Yonelimli
Terapi uygulayanlarin 24,00 ve standart sapmas1 5,81 ve ad1 gecen terapilerin disinda baska
bir ekolii kullanmayi tercih ederek danisanlarina psikoterapi hizmeti veren ruh sagligi ve
hastaliklar1 alaninda hizmet veren profesyonellerinse 29,42 ve standart sapmasi 9,01 olarak
hesaplanmis ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamhidir; F= 6,32, p=
0,004<0,05. Ortalamalar arasinda farkliliga sebep olan gruplar Bilissel Davranig¢1 Terapi
uygulayanlar ile Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayan profesyonellerdir. Bilissel
Davranisg1 Terapi uygulayan terapistlerin danisanlarinin sessizligine karsi kaygili yaklagim
diizeyi ortalamalar1 20,76 ve standart sapmasi 3,52 olarak hesaplanirken Psikanalitik
Yonelimli Terapi uygulayanlarin 15,69 ve standart sapmasi1 1,93 ve adi gegen terapilerin
disinda baska bir ekolii kullanmay1 tercih ederek danisanlarina psikoterapi hizmeti veren ruh
saglig1 ve hastaliklart alaninda hizmet veren profesyonellerinse 20,71 ve standart sapmasi
3,09 olarak hesaplanmis ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamlhidir; F=
12,39, p=0,000<0,05. Ortalamalar arasinda farkliliga sebep olan gruplar Biligsel Davranisci
Terapi uygulayanlar ile Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayan profesyoneller ve
Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayanlar ile adi gecen iki yonelimin disinda bir ekolii
kullanmayn1 tercih edenlerdir. Biligsel Davranig¢1 Terapi uygulayan terapistlerin kendilerinin
sessizligine kars1 kaygili yaklasim diizeyi ortalamalar1 19,92 ve standart sapmasi 3,02 olarak
hesaplanirken Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayanlarin 16,61 ve standart sapmasi 1,26
ve adi gecen terapilerin disinda baska bir ekolii kullanmay1 tercih ederek daniganlarina
psikoterapi hizmeti veren ruh sagligi ve hastaliklar1 alaninda hizmet veren profesyonellerinse
21,00 ve standart sapmasi 2,64 olarak hesaplanmis ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamlidir; F=9,14, p=0,001<0,05. Ortalamalar arasinda farkliliga sebep olan gruplar
Biligsel Davranis¢t Terapi uygulayanlar ile Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayan
profesyoneller ve Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayanlar ile ad1 gegen iki yonelimin
disinda bir ekolii kullanmay1 tercih edenlerdir. Biligsel Davranis¢1t Terapi uygulayan
terapistlerin bilissel esneklik diizeyi ortalamalar1 57,88 ve standart sapmasi 7,62 olarak
hesaplanirken Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayanlarin 66,92 ve standart sapmasi 2,06
ve adi gecen terapilerin disinda baska bir ekolii kullanmay1 tercih ederek danisanlarina

psikoterapi hizmeti veren ruh sagligi ve hastaliklar1 alaninda hizmet veren profesyonellerinse
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60,71 ve standart sapmasi 6,21 olarak hesaplanmis ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamlidir; F= 8,75, p=0,001<0,05. Ortalamalar arasinda farkliliga sebep olan gruplar
Biligsel Davranis¢t Terapi uygulayanlar ile Psikanalitik Yonelimli Terapi uygulayan
profesyonellerdir. Biligsel Davranig¢1 Terapi uygulayan terapistlerin biligsel abartma tarzlar
ortalamalar1 72,68 ve standart sapmas1 20,95 olarak hesaplanirken Psikanalitik Yonelimli
Terapi uygulayanlarin 57,15 ve standart sapmas1 19,32 ve ad1 gecen terapilerin digsinda baska
bir ekolii kullanmayi tercih ederek danisanlarina psikoterapi hizmeti veren ruh sagligi ve
hastaliklar1 alaninda hizmet veren profesyonellerinse 67,14 ve standart sapmas1 18,20 olarak
hesaplanmis ancak ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamsizdir; F= 2,54, p=
0,09>0,05.

Terapistin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi ile terapistin, danisanin sessizligine karsi
kaygili yaklagimi arasinda pozitif yonde, diisiik diizeyde ve istatistiksel olarak anlamli bir
iliski oldugu gézlemlenmistir; (= 0,23, p=0,00<0,05) terapistin bilissel esneklik diizeyi ile
terapistin, danisanin sessizligine karsi kaygili yaklasimi arasinda negatif yonde, orta diizeyde
ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu gézlemlenmistir; (= -0,54, p= 0,00<0,05) ve
terapistin biligsel abartma tarzlar1 ile terapistin, danisanin sessizligine karsi yaklagimi
arasinda negatif yonde, diisiik diizeyde ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
gozlemlenmistir (= -0,04, p=0,00<0,05) ve terapistin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi,
biligsel esneklik diizeyi ve biligsel abartma tarzlari, terapistin, danisanin sessizligine karsi
kaygili tutumunun anlamli olarak %62’sini acikladigi gdzlemlenmistir. Terapistin
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi, danisaninin sessizligine kars1 kaygili yaklagimini %51
aciklarken bilissel esneklik ve bilissel abartma tarzlarmin araci etkisi ile modelin
aciklayiciligi %62’ye ¢ikmistir ancak arastirma modeli terapistin, seanslarda agirlikli olarak

tercih ettigi ekole gore anlamli bir sekilde farklilagsmamaktadir.

Terapistin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi ile terapistin, kendi sessizligine kars1 kaygili
yaklagimi arasinda pozitif yonde, diisiik diizeyde ve istatistiksel olarak anlamli bir iligki
oldugu gozlemlenmistir; (r= 0,09, p=0,00<0,05) terapistin biligsel esneklik diizeyi ile
terapistin, kendi sessizligine kars1 kaygili yaklasimi arasinda negatif yonde, orta diizeyde ve
istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu gézlemlenmistir; (r= -0,33, p= 0,00<0,05) ve
terapistin biligsel abartma tarzlari ile terapistin, kendi sessizligine kars1 yaklagimi arasinda
pozitif yonde, diisiik diizeyde ve istatistiksel olarak anlaml1 bir iliski oldugu gézlemlenmistir
(= 0,10, p=0,00<0,05) ve terapistin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi, bilissel esneklik

diizeyi ve bilissel abartma tarzlari, terapistin, kendi sessizligine kars1 kaygili tutumunun
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anlamli olarak %39’unu agikladig1 gozlemlenmistir. Terapistin belirsizlige tahammiilsiizliik
diizeyi, kendisinin sessizligine kars1 kaygili yaklasimini %32 aciklarken biligsel esneklik ve
biligsel abartma tarzlarmin araci etkisi ile modelin aciklayiciligi %39’a ¢ikmistir ancak
arastirma modeli terapistin, seanslarda agirlikli olarak tercih ettigi ekole gore anlamli bir

sekilde farklilasmamaktadir.

Tartisma ve Sonug: Her ne kadar terapide terapist ve danisan olarak iki farkli kisi olup terapi
esnasinda bu iki farkli kisinin kisiliklerinin ve tutumlarinin etkilesimi karmasik bir sekilde
terapotik iliskiye yansisa bile terapotik iliski kuramsal dayanaklar dogrultusunda
yapilandirilmis, profesyonel bir iligkidir ve ruh saglig1 ve hastaliklar1 alaninda danisanlarina
psikoterapi hizmeti sunan profesyoneller, terapist olma yolculugunda bir¢cok teorik ve
uygulamali egitimler aldiklar1 ve 6zellikle meslek hayatlarinin ilk senelerinde seans odasinda
kendi kisilik, tutum, inan¢ ve duygularinin danisana zarar vermesini engellemek ig¢in
siipervizyon esliginde danisan gordiiklerinden belirsizlige tahammiilsiiz, bilissel esneklik
kapasiteleri diisiik ve baglarina gelen olaylar biligsel olarak abartmaya meyilli olsalar bile
bunu seansa yansitmamayi basarabilmeleri; danisanlarinin ve kendilerinin sessizliklerine
kars1 kaygili yaklasimlar1 kendilik algilarina ve kendilik algilarina bagl olarak danisanlariyla
calisirken agirlikli olarak tercih ettikleri ekole gore anlamli bir sekilde farklilasmamasinin

aciklamasi olabilir niteliktedir.

Kaynakc¢a

Altunkol, F. (2011). Universite Ogrencilerinin Bilissel Esneklikleri Ile Algilanan Stres
Diizeyleri Arasindaki Iliskinin Incelenmesi. Tiirkiye Cumhuriyeti Cukurova Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisti Egitim Bilimleri Anabilim Dali.

Baser, I. G. (2016). Bozukluga Ozgii Belirsizlise Tahammiilsiizliik Olgegi (Bobto) Tiirkge
Formu: Gegerlik Ve Giivenirlik Calismasi. T.C. Hasan Kalyoncu Universitesi Sosyal
Bilimler Enstitiisii Psikoloji Anabilim Dal1 Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programu.
Nalbantoglu, B. (2020). Sosyal Anksiyete Bozuklugu Ve Bilissel Abartma Tarzi: Bilingli
Farkindalik Ve Tekrarlayict Olumsuz Diisiincelerin Diizenleyici Rolleri. T.C. Maltepe
Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Psikoloji Anabilim Dal1 Klinik Psikoloji Yiiksek
Lisans Programa.

Ozen, Y. (2014). Kendilik, Kendilik Algisi Ve Kendilik Algisina Bagli Psikosomatik
Bozukluklara Sosyal Psikolojik Bir Bakis. Akademik Bakis Dergisi, Say1: 40 Ocak — Subat
2014.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




Pulat, F. (2019). Tek Kisilik Terapilerden Iki Kisilik Terapilere Gegis: Iliskisel Psikoterapi.
Tiirkiye Biitiinciil Psikoterapi Dergisi, Cilt 2 (2019), Say1 4, 17 —27.

© 2022 Tiim haklar: sakhdir.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




SS40
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Ozet

Giris ve Amag: Literatiirdeki bilimsel arastirmalarin pek ¢cogu, bir 6rneklemin ortalama veya
ortanca degerleri lizerinden yapilan istatistiki analizleri icermektedir. Bu tip arastirmalar
bireye 0zgii bilgi ve degiskenler arasindaki iliskilerin 6rneklem ortalamasi igerisinde
yuvarlanmasina ve erimesine yol agar. Literatiirde yer alan az sayida vaka analizi ise nicel
yontemler icermedigi i¢in pozitif bilimciler bu arastirmalarin ¢iktilarina giivenemezler. Nicel
arastirma ve analiz yontemleri kullanilarak bireye 6zgii bilginin korundugu nicel vaka
analizleri yapmak miimkiindiir. Zaman serileri analizleri son 20 yilda ekonometri alaninda
bilimsel ¢alismalarda en 6nemli analiz ve tahminleme yontemlerinden biri olmustur. Bu
calisma, zaman serileri analiz yontemlerinden biri olan Granger Nedensellik testi yontemini
kullanarak bir vaka analizi yapmaktadir. Bu arastirma, klinik psikoloji, psikopatoloji,
psikoterapi arastirma alanlarinda ufuk acacak bir ¢alisma olacaktir.

Gereg¢ ve Yontem: Katilime1 35 yasinda 6tke patlamalar1 ve iliski problemleri nedeniyle
psikoterapiye basvuran bir danisan adayidir. Danisana 6zel 14 psikolojik degisken iceren bir
Olgek bir telefon uygulamasi araciligiyla her aksam danigsana bildirimde bulundu ve dlgek
dolduruldu. Arastirilan degiskenler o giinkii 6ftke, kaygi, iizlintii, caresizlik, sevilirlik,
degerlilik, yetersizlik, mutluluk, esle iliski sorunlari, yorgunluk, uyku kalitesi, kronik agr1 ve
aktivite seviyesi skorlariydi. Daha sonra bu 14 degisken arasindaki iliski Granger nedensellik
testi yontemi ile arastirildi ve degiskenler arasindaki zamansal iliski ortaya koyuldu.
Bulgular: Arastirma sonuclar1 6fke, kaygi, basarili hissetme, iizlintli ve uyku degiskenlerinin
aktivite seviyesinden memnuniyet, caresizlik hissi, kronik agri, yorgunluk degiskenlerinin
Granger nedeni oldugu bulundu. Ayrica, aktivite seviyesi memnuniyeti, ¢aresizlik hissi,
kronik agri, yorgunluk degiskenlerinin yeterlik, sevilesi hissetme, esle iliski, mutluluk ve
degerli hissetme degiskenlerinin Granger nedeni oldugu bulundu.

Tartisma ve Sonug: Bu vakada 6fke, kaygi ve tizlintii gibi duygusal degiskenlerin kaynak,
degersizlik, yetersizlik, sevilmeme semalar1 ve iliski problemlerinin sonu¢ oldugu goriildii.
Vakanin diirtiisel oykii bilgisi ve duygularin sorunlarda kaynak olmas1 bilgisi birbirlerini

desteklemektedir. Bu vakada duygulara yonelik miidahalelere oncelik verilmesi faydali

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022



mailto:htkaratepe@yahoo.com

olacaktir. Aktivite seviyesi ¢ikt1 degiskenlerin ¢ogunu etkileyen onemli bir degisken olarak
goriiniiyor, duygulara miidahale edilirken aktivite seviyesini artirmak olumlu ¢iktilara daha
kolay ulagilmasini saglayabilir.

Zaman serileri analizine dayali bu nicel vaka ¢aligmasi, zaman serileri analiz yontemlerinin
klinik arastirmalarda kullanilmasinin 6nemine dikkat ¢cekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Nicel Vaka Calismasi; Zaman Serileri Analizi

Keywords: Quantitative Case Study: Time Series Analysis

Giris ve Amag

Literatiire hakim olan ¢aligmalar, bir 6rneklemden toplanan verilerin ortalama veya ortanca
degerleri kullanilarak yapilan istatistiki analizlerdir. Ortalama ve ortanca degerleri iizerinden
yapilan korelasyon ve fark analizleri 6rneklem genelini anlama agisindan 6nemli bilgiler
vermesine ragmen, bireye 6zgii bilginin 6rneklem ortalamasi igerisinde erimesine yol agar.
Nicel aragtirma ve analiz yontemleri kullanilarak bireysel bilginin aragtirilmasi, bir bagka
deyisle nicel vaka analizleri yapmak miimkiindiir. Ancak bireysel bilgiyi koruyacak nicel
yontemler heniiz psikoloji arastirma literatiiriinde hakettigi yeri bulamamistir. Nicel vaka
analizlerinde ekonomi ve finansta siklikla kullanilan zaman serileri analiz metotlari
kullanilabilir. Bu analiz metotlarin1 bulan ve gelistiren (Robert F. Engle (2003), Clive W.J.
Granger (2003), Cristopher A. Sims (2011)) bilim adamlarinin ekonomide tahminleme
konusundaki katkilar1 Nobel ekonomi odiilii ile ddiillendirilmistir. Zaman serileri analizleri
farkl1 zaman noktalarinda art arda toplanan skorlar1 incelemektedir. Farkli degiskenlerden
her giin, her hafta veya her ay toplanan veriler zaman serileri analiz metotlar1 ile analiz
edilerek, korelasyon analizlerinin Gtesine gecen bilgiler sunmaktadir. Oppewal (2010) 1n
bahsettigi gibi nedenselligin 3 kriteri vardir, bunlar: degiskenler arasinda bir iliskinin var
olmasi, zamansal 6nceden gelmenin saglanmasi (neden sonugtan Once gelir) ve alternatif
aciklamalarin ortadan kaldirilmasidir.  Zaman serileri analiz yontemleri degiskenler
arasindaki korelasyonun yani sira, degiskenler arasindaki zamansal iliskiyi de
incelemektedir. Boylece nedenselligin 2 kriteri saglanmaktadir. Istatistiki hesaplarla tutarl
olarak onceden gelme ve korelasyonun bulunmasi nedensellik hakkinda 6nemli bilgiler
vermektedir. Bu bilgi sayesinde psikopatoloji semptomlar: arasindaki zamansal iliski

bulunabilir, psikoterapi etkinlik Olgiimlerinde degiskenlerin birbirlerini nasil etkiledigi
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zamansal olarak ortaya koyulabilir, veya psikoterapi oncesi yapilan analizler bireyler i¢in
0zgiin miidahale siralamasinin olusturulmasini saglayabilir.

Wright & Woods (2020) makalelerinde, arastirmacilara psikopatoloji iizerine idiografik
caligmalar yapmalar1 ve zaman serileri analizi yontemlerini kullanmalar1 konularinda ¢agr1
da bulunuyor. Bu arastirmalarin, zorlu tan1 durumlarinda tedavi plan1 olusturmaya, miidahale
zamanlamasii belirmeye ve miidahale etkinligini artirmaya yardimci olacagim
savunuyorlar. Piccirillo & Rodebaug (2019), vaka ¢alismalarinin psikolojide 6nemli bir tarihi
oldugunu, teorilerin alt yapisin1 vaka ¢alismalarinin olusturdugunu, ve artik vaka
caligmalarinin nicel yontemler ile analiz edilmesinin de miimkiin oldugunu ifade ediyorlar.
Yazarlar, psikoterapi aragtirmalarinda zaman serileri analiz yontemleri ile vaka c¢aligsmalari
yapilmasini tavsiye ediyorlar. Hastalardan zamansal datalar toplanmasini zaman serileri
analiz yontemleri ile analiz edilmesi gerektigine ihtiya¢ oldugunu belirtiyorlar. Molenaar
(2004), manifesto makalesinde psikolojide vaka caligmalarina yeniden doniilmesi gerektigini
savunuyor. Mevcut istatistik yontemlerinin bireysel 6zelliklerin gézden kagmasina neden
oldugunu iddia ediyor ve zamansal datalar toplanip zaman serileri analizi yontemleri
uygulanmasini 6neriyor. Borsboom & Cramer (2013), psikopatoloji semptomlar1 arasindaki
nedensel iligkilerin aragtirilmasinin 6nemini vurguluyorlar. Bu aragtirmalar ile elde edilen
bilginin DSM tan1 kriterlerini deneysel olarak kanitlayacagi, boylece psikiyatri alaninin ve
DSM kriterlerinin gecerliligini artiracagini belirtiyorlar. Makale ayrica, semptomlar
arasindaki zamansal iligkinin tespit edilmesinin Oncelikli miidahale edilmesi gereken
semptomlar1 ortaya koyacagini belirtiyor.

Granger nedensellik yontemini kullanan bir arastirma (Snippe ve ark., 2014), kendindelik,
tekrarlayici diisiinme, depresyon skorlar1 arasindaki zamansal iligkileri inceliyor.
Arastirmada, kendindelik tabanli terapi uygulanmis ve her giin katilimcilardan ruminasyon,
depresif semptomlar ve kendindelik datas1 toplanmistir. Analiz ile hangi degiskenlerin hangi
degiskenler {izerinde nedensellige sahip oldugu tespit edilmistir. Arastirma 6 katilimciy1
icermis her katilimei i¢in ayri ayri analiz yapilmis ve katilimcilarin Granger nedensellik
sonuclarinin farkli oldugu bulunustur. Degiskenlerin birbirleriyle zamansal iliskilerinin
katilimicilar arasinda farklilik gostermesi bireye 0Ozgii yaklagimin Onemine de dikkat
cekmistir.

Bu ¢aligma, zaman serileri analiz yontemi kullanilarak bir vaka i¢in psikolojik degiskenler
arasindaki zamansal iliskileri ortaya koymayr hedeflemektedir. Bu c¢alisma literatiirdeki

onemli bir agig1 kapatmaya hizmet etmektedir. Bu yontemlerin psikolojik degiskenlerin
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birbirleriyle iliskisini anlamada ne gibi faydalar saglayabilecegi ve bu yontemleri kullanarak
ne gibi yeni aragtirmalar yapilabilecegi konusunda yeni perspektifler saglamaktadir.

Gereg, Yontem ve Vaka Bilgileri

35 yasinda kadin, evli, lise mezunu, ev hanimi, 10 ve 2 yasinda 2 kiz ¢ocugu var, esi esnaf,
orta-alt gelir diizeyine sahipler. Fiziksel bir hastalig1 yok. Sigara, alkol ve madde kullanimi1
yok. Bir iiniversitenin klinik psikoloji silipervizyon egitimi kapsaminda uygun fiyata
psikoterapi hizmeti almak i¢in bekleme listesinde yer aliyor. Bagvuru dosyasinda bagvuru
sebepleri olarak, esiyle ge¢imsizlik ve 6fke patlamalar1 yer aliyor. Arastirmaya katilmay1
kabul ettikten sonra bir goriisme yapildi ve vakanin hayatinda etkili olabilecek 14 psikolojik
degisken belirlendi. Katilimc1 yorgunluk, uykusuzluk ve kronik agr1 yasadigindan yakindi.
Uykuya dalma ve siirdiirme sorunu bulunmuyordu ancak 2 yasindaki ¢ocugunu uyutmasinin
saatler stirdiigiinii ve gece siirekli olarak yanina gitmek zorunda kaldigini anlatti. Eginin ev
is1 ve aktivite seviyeleri konusunda kendinden memnun olmadigini ve bu konularda tartisma
yasadiklarini bildirdi. Esinin ilgisiz, onu anlamadigim1 sdyleyip bu konularda tartisma
yasadiklarim1 da ekledi. Sorun yasadiklarinda esinin konusmayip mesafe koydugunu
kendisinin terk edilme ve yalmizlik hissi yasadigimi belirtti. Siklikla 6fke patlamasi
yasadigini, bu durumun kendisinin bir karakter 6zelligi oldugunu ve evlenmeden 6nce bunu
esine belirttigini soyliiyor, ve su anda esinin bu durumdan sikayet¢i olup mesafe koyup soguk
davranmasini haksizlik olarak gordiigiinii bildirdi. Ofke patlamalarinin bir anda oldugunu,
bu patlamalarin elinde olmadigini; ancak esinin araya mesafe koyarak onu bilerek
cezalandirdigini, bilerek yaptig1 i¢in zaman zaman esinin kotii biri oldugunu diistindiigiini
soyledi. Cocukken aile igerisinde de kolayca o6fkelendigini bildiriyor. Konusma sirasinda
dikkati siirdiirmekte zorlaniyor, konudan konuya athiyor, kendisini sabirsiz biri olarak
tanimliyor, bunlara ilave olarak ebeveyn, es ve kardes iliskilerinde de diirtiisellik oykiileri
tespit edildi. Siklikla yiiziiyle oynadigi i¢in sivilce olustugu, tirnak kenarlarindan deri
kopardigini ancak bunlarin 6nemli seyler olmamasina ragmen esi tarafindan siirekli olarak
kizilmasina yol agtigin1 da ekliyor. Danigan psikoterapi bekleme listesinde yer aliyordu,
bahar donemi dersleri baslayinca liniversiteden psikoterapi hizmeti alabilecekti. Psikoterapi
hizmeti almasina 2 ay bulunuyordu. Bu siire igerisinde giinliik data toplamak iizere uzlasildi.
Bir telefon uygulamasi ile her aksam 14 psikolojik degiskeni 0-100 skalasinda puanlayacagi
bir Olcegi doldurmasi istendi. Uygulama her aksam saat 20:00 da danisana bildirimde
bulundu ve vaka yine ayni uygulama igerisinde Olgek sorulari puanladi. Arastirilan
degiskenler o giinkii 6tke, kaygi, liziintii, caresizlik, sevilirlik, degerlilik, yeterlik, mutluluk,

esle iliski, yorgunluk, uyku, kronik agr1 ve aktivite seviyesi skorlartydi. Daha sonra bu 14
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degisken i¢in zaman serileri analiz yontemlerinden biri olan Granger nedensellik yontemi
kullanild1 (Granger, 1969) ve degiskenler arasindaki zamansal iliski ortaya koyuldu.
Granger nedensellik testinde, her bir degisken kendisi ve diger degiskenin gecmis degerleri
ile tanimlanir.

Xe=0iYei + BiXej + €1t

Ye=7viYei + 6 X + &2

Granger nedensellik testi yokluk ve alternatif hipotezleri:
Ho: ai=02=...= ap=0 (Y X; ‘nin Granger nedeni degildir.)

Ha : au# o# ... #0p#0 (Y X¢ ‘nin Granger nedenidir.)

Ho:81=8=...=0r=0 (Xt Y: ‘nin Granger nedeni degildir.)
Ha : 01# 02# ...#0p#0 (X: Y: ‘nin Granger nedenidir.)

Bulgular

Aragtirma sonuglar 6fke, kaygi, basarili hissetme, liziintli ve uyku degiskenlerinin aktivite
seviyesi memnuniyeti, caresizlik hissi, kronik agri, yorgunluk degiskenlerinin Granger
nedeni oldugu bulundu. Ayrica, aktivite seviyesi memnuniyeti, ¢aresizlik hissi, kronik agri,
yorgunluk degiskenlerinin yeterlik, sevilesi hissetme, esle iliski, mutluluk ve degerli hissetme
degiskenlerinin Granger nedeni oldugu bulundu. 1 numarali sekil bu aragtirmanin ¢iktilarini
gostermektedir. Ok yonii degiskenlerin zamansal olarak birbirlerini etkileme yonlerini
gostermektedir. Ornegin 6fkedeki bir degisim daha sonraki giin yorgunlukta bir degisime
isaret etmektedir. + ve — isaretler degiskenlerden birindeki degisimin sonraki zamanda hangi
yonde degisiklikle iliskili oldugunu gdstermektedir. Ofke ve yorgunluk arasinda bulunan +

isareti, Ofkedeki artisin ertesi giin yorgunlugu da artirdigini ifade etmektedir.
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Ofke

Yetersizlik
) ) Hissi
Kayar Yorgunluk ) - Sevilesi
- Hissetme
(+) (+)
el ®
Kronik Agri
Elia.sarlh u " ] Esle iliski
Hissetme / ) Sorunlar
(+)
S
Caresiz

Hissetme

(+)
Uziintii / Mutluluk
(+ Sevivesi
) / eviyesi

Aktif Yasam,
1+ Hareketlilik (

Seviyesi ‘\‘
Degerli

Uyku Kalitesi Hissetme

Sekil 1. Granger Nedensellik Testi Sonuglari

Tartisma ve Sonug¢

Zaman serileri analiz yontemleri korelasyon analizlerinden farkli olarak zamansal iligkiyi de
ortaya koymaktadir. Boylece nedenselligin dnceden gelme ilkesi de saglanmaktadir. Ancak
hala nedenselligin {igiincii ilkesi olan alternatif agiklamalarin dislanmasi saglanmamaktadir.
Bu yilizden yontemin ismi her ne kadar nedensellik testi olsa da sonuglara bakarak degiskenler
birbirinin nedenidir diyemeyiz, yalnizca nedeni olma ihtimali vardir diyebiliriz. Ciinkii iki
degiskenden biri diizenli bir sekilde zamansal olarak digerinden sonra gelmektedir ve bu iki
degisken birlikte hareket etmektedir. Bilimsel yazinda, bu analizin sonuglar1 yorumlanirken
‘nedenidir’ denmez; ‘X Y’nin Granger nedenidir’ seklinde ifade edilir.

Bu vakada 6fke, kayg1 ve tiziintii gibi duygusal degiskenlerin kaynak, degersizlik, yetersizlik,
sevilmeme semalar1 ve iliski problemlerinin sonug olabilecegi goriildii. Vakanin diirtiisel
oykiisti ile analizden elde edilen duygularin kaynak degiskenler olabilecegi bilgisi
birbirlerini destekleyebilir. Diirtiileri hizla harekete gecen vakada, bununla iligkili olarak
hizlica duygularin da aktive olacagi anlasiliyor. Aktivite seviyesi ve yorgunluk kaynak ve
cikt1 degiskenleri arasindaki gecis degiskenleridir. Ozellikle aktivite seviyesi c¢ikti
degiskenlerin ¢ogunu direkt olarak etkileyen ve davranigsal miidahale ile artirilabilecek ya

da korunabilecek O6nemli bir degisken olarak goriinliyor. Vakanin terapisti arastirmadan
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sonra, DEHB ve obsesif kompulsif kisilik bozuklugu (OKKB) tanilarini sahip oldugunu
bildirdi. Terapistine gore vakanin duygusal semptomlarini ortaya ¢ikaran degiskenler ev
icerisindeki diizensizlik ve haber vermeden yapilan planlar ve degisikliklerdir. OKKB
tanisina yonelik diizen, kontrol ve miikemmeliyetcilik degiskenleri bu arastirmaya dahil
edilmemistir. Danmisanda olumsuz duygular1 ortaya ¢ikaran diizen, kontrol ve
mikemmeliyetcilik hakkindaki biligler caligilabilir. Olumsuz duygularla Transdiyagnostik
Biligsel Davranigg1 Terapi ile duygu diizenleme yontemleriyle c¢alisilabilir. Terapist ve
danisan arastirma sonuglarindan faydalanarak aktivite ve hareketlilik seviyesini yiiksek
tutacak kararlar almislar, boylece terapide olumlu ¢iktilar1 erken elde etmisler ve terapi
siirecindeki dalgalanmay1 azaltmislardir.

Nedensellik i¢in 3 sartin gerektiginden bahsetmistik: degiskenler arasinda bir iligkinin
olmasi, nedenin sonugtan dnce gelmesi ilkesi ve alternatif agiklamalarin ortadan kaldirilmasi.
Zaman serileri analiz yontemi standart istatistik analizlerinde elde edilen korelasyon ya da
kovaryans gibi iliski bilgisine ek olarak ikinci kriter olan zamansal olarak dnceden gelme
kriterini de saglamaktadir. Ancak alternatif agiklamalar heniiz ortadan kaldirilmis degildir bu
yiizden kesin bir nedensellikten bahsedemeyiz, sisteme dahil olmayan bir degisken burada
iligkili goriinen iki degiskenin her ikisinin de nedeni olabilir. Ancak sunu da biliyoruz ki
zaman serileri analiz yontemleri de§iskenlerde zamansal olarak siirekli, birlikte ve art arda
gerceklesen hareketliligin bilgisini vermektedir. Siirekli ve birlikte hareket kesin bir
nedensellik anlamina gelmese dahi nedenselligin isaret¢isi veya onemli bir ara degiskenin
habercisi olacaktir.

Zaman serilerine dayali vaka analizleri psikolojik degiskenlerin, psikopatoloji
semptomlarinin zamansal olarak nasil bir etkilesimde oldugu bilgisini sunabilir.
Psikopatolojileri anlamada, bireye 6zgli miidahale gelistirmede yardimeci olabilir. Zaman
serileri analizine dayali nicel vaka analiz yontemleri, semptomlarin zaman i¢inde, giinliik
yasamda nasil ortaya ¢iktigina dair daha derin bir anlayis elde etmek i¢in iyi bir arag olabilir
(Germeys ve ark., 2018). Duygusal degisimler ve bu degisimlerin onctilleri ve ¢iktilari tespit
edilebilir. Sosyal iliskiler, egzersiz, hobiler gibi davranislarin semptomlar {izerindeki
zamansal etkisi gézlemlenebilir. Psikoterapide belli semptomlara yapilan miidahalelerin o
semptomlar iizerinden baska hangi semptomlarda degisime yol ag¢tig1, ne seviyede ve hangi
stirede etkiledigi gozlemlenebilir. Bu c¢alismada oldugu gibi psikoterapi dncesi semptom
analizi yapilip, danisanin psikolojik problemlerinde onciil ve ¢iktilar ortaya koyulabilir,

boylece danigsan merkezli tedavi plan1 olusturulabilir. Ekolojik gecerliligi yiiksek bir analiz
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yontemidir (Yu ve ark., 2020), yani ger¢ek yasam kosullarindaki cesitli degiskenleri tahmin
edebilir.
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SS41
Romantik iliskilerde Kendine Sefkat ve Benlik Saygisinin Iliski Doyumu
Uzerine Etkisi

Havvanur UYSAL!, Sevin¢ ULUSOY?

'Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi Klinik Psikoloji Anabilim dali

? Bakirkéy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Saglhig ve Sinir Hastaliklar Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Psikiyatri

Giris:

Romantik iliskideki partnerlerin iliski doyumunu etkileyen pek ¢ok etken bulunmaktadir ve
literatiirde iliski doyumunu etkileyen ¢esitli faktorler arastirilmistir (Sarag, Hamamci, &
Gligray, 2015) (Sar1 & Owen, 2016) (Yigit & Celik, 2016)Bu arastirma; romantik iligkilerde,
kendine sefkat ve benlik saygisinin iligki doyumu {izerinde olas1 etkisini incelemeyi
amaclamaktadir.

Gere¢ ve Yontem

Aragtirmaya halihazirda romantik iliskisi devam eden 107 katilimci dahil edilmistir. Sosyal
aglar aracilifiyla dagitilan ¢evrimici bir anket kullanilarak kesitsel bir calisma yapilmistir.
Katilimeilara sosyodemografik veri formu, Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi (RBSO), Oz-
Anlayis Olgegi ve Iliski Doyumu Olgegi(IDO) uygulanmustir. Verilerin analizinde Spearman
korelasyon analizi ve ¢oklu dogrusal regresyon analizi kullanilmistir.

Bulgular:

Arastirmaya dahil edilen 107 katilimcinin 42°si (% 39,3) evli, 65’1 (%60,7) evli degildi.
Katilimeilarm yas ortalamalart 27,91 olarak saptanmistir. Iliski Doyumu’nun bagiml
degisken olarak ele alindig1 coklu regresyon analizinde benlik saygisi puanlarinda korelasyon
olmadig1 i¢in mediasyon modeline dahil edilmemistir. Yas ve kendine sefkatin dahil edildigi

mediasyon modelinde iliski doyumuna ait varyansin % 7,56’sinin agikladigi saptanmistir.

Tartisma:

Diisiik kendine sefkatin yakin iliskilerde iliskiyi olumsuz yonde etkiledigi bilinmektedir.
Aksine yiiksek kendine sefkatin ise yeterlilik hissini arttirarak bireyin romantik iligkide
fikirlerini ifade edebilmesiyle iliskili bulunmustur (Neff, 2013). Arastirmamizin sonuglari
yiiksek kendine sefkatin yiiksek iliski doyumu ile iliskili olduguna dair sonuglar
desteklemektedir. Ciftlerde iliski kalitesini arttirmaya yonelik miidahalelerde kendine

sefkatin 6nemli oldugu da akilda tutulmalidir.
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SS42
Yetiskin Bireylerde Sosyal Goriiniis Kaygis1 Uzerinde Sosyal iliskiler ve Kendini
Elestirmenin Etkisinin Incelenmesi
Psk. Rumeysa Yildiz!, Dr. F. Betiil Esen?
'Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi Klinik Psikoloji Anabilim dali
Serbest Hekim

Giris ve Amac:

Sosyal goriiniis kaygist kisilerin dis goriiniislerinin diger insanlar tarafindan elestirilmesi
halinde kiside meydana gelen huzursuzluk ve endise olarak tanimlanir. (Hart, Leary, &
Rejeski, 1989) Sosyal goriiniis kaygis1 yasayan kisiler dis goriiniisleri sebebiyle mutsuzluk,
iizlintli ve kayg1 yasayabilmektedir. Literatiirde sosyal goriiniis kaygisi tizerinde etkili olan
pek cok faktdr yer almaktadir. Bu arastirma yetiskin bireylerde sosyal goriinlis kaygist
iizerinde sosyal iligkiler ve kendini elestirmenin etkisini incelemeyi amaglamaktadir.

Gerec¢ ve Yontem:

Arastirmaya 18-65 yas araliginda 209 katilimc1 dahil edilmistir. Arastirmada gesitli sosyal
platformlar iizerinden dagitilan c¢evrimici bir anket kullanilarak kesitsel bir calisma
yapilmistir. Katilimeilara kisisel bilgi formu, Sosyal Gériiniis Kaygist Olgegi(SGKO),
Kendini Elestirme/Kendine Saldirma Formlar1 &Kendine Giivence Verme Olcegi(KEFGO
ve Sosyal Iliskiler Olgegi uygulanmistir. Verilerin analizinde Pearson korelasyon analizi,
Spearman korelasyon analizi ve Coklu dogrusal regresyon analizi kullanilmistir.

Bulgular:

Arastirmaya dahil edilen 209 katilimcinin 148’1 (%70,8) kadin, 61°1 (%29,2) erkek ve yas
ortalamalar1 29.69’tur. Sosyal goriiniis kaygis1 bagimli degisken olarak ele alindiginda; yas,
sosyal iligki diizeyi ve kendini elestirmeden olusan modelin sosyal goriiniis kaygisint %20
oraninda agikladigi anlagilmistir (p<0,001). Bu modele en ¢ok katki yapan degiskenin
kendini elestirme oldugu bulunmustur (f = ,368; t=5.913, p=,000).

Tartisma:

Literatiir incelendiginde sosyal goriiniis kaygisi iizerinde benlik saygisi, sosyal kaygi ve
yasam doyumu (Uriin & Oztiirk, 2020), sosyal iliski diizeyinin ve kendini elestirmenin ayri
ayri anlaml etkisinin oldugu saptanmistir. (Ayla Acikgdz, Yildirnm, Yildiz, Yildiz, &
Yildirim, 2021) (Matin Yousefi Moridan, 2020) Buradan yola c¢ikarak tasarladigimiz
calismada sosyal iligski diizeyinin diisiik olmasi ve kendini elestirme diizeyinin yiiksek
olmasinin sosyal goriiniis kaygisim1 yordadigi saptanmistir. Dolayisiyla sosyal goriiniis
kaygisi olan bireylerin sosyal iligkilerini degerlendirmek ve kendini elestirme davranigina

miidahale etmek yararli olabilir. {lerleyen ¢alismalarda bu faktorlere ek olarak sosyal goriiniis
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iizerinde etkili oldugu diisiiniilen benlik saygisi, sosyal kaygi ve yasam doyumu da
incelenebilir.

Anahtar kelimler: Sosyal goriiniis kaygisi, kendini elestirme, sosyal iliskiler
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SS43
Kabul ve Eylem Formu (KEF-2) Ergenlerde I¢ Tutarhligimin Degerlendirilmesi

Hiiseyin Sehit Burhan, Aydin Deniz Yiice

Giris: psikolojik katilik ve kaginmanin degerlendirilmesi i¢in gelistirilen kabul ve eylem
formu (KEF-2) Tiirkce’ye de ¢evrilmis, gecerlilik ve gilivenirlilik ¢alismas1 yapilmistir. Fakat
Tiirkge’ye cevrilmesi icin yapilan calismada 18 yasindan kiigiik kisiler arastirmaya dahil
edilmemistir (Bond et al., 2011)(Yavuz et al., 2016). KEF-2’nin ergenlerdeki giivenirliliginin
ortaya konulmasi, bu popiilasyonda kullanabilecek alternatif bir psikolojik esneklik 6l¢eginin
literatiire eklenmesini saglayabilir. Ayrica KEF-2’nin ergenleri de i¢ine ala uzun gozlemsel

caligmalarda kullanilmasi kolaylasabilir.

Amacg: 18 yas alt1 popiilasyonda KEF-2’nin i¢ tutarliliginin hesaplanmasi

Yéntem: Istanbul’da 1 lisede 81 6grenciden veri toplanmustir. Yas, cinsiyet devam edilen

sinif ve KEF-2 toplam puanlarini igeren verinin degerlendirilmesi yapilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin yaglarinin 14-18 arasinda araliginda oldugu, 10 ila 12 sinifa devam
ettigi ve %75,9 un erkek oldugu bulunmustur. Orneklemin ortalama yas1 16,16 I tutarliligin
degerlendirilmesi i¢in Cronbach's Alpha degeri hesaplanmis ayrica Olgek sorularmin
iligiklileri incelenmistir. Cronbach's Alpha degeri 0,866 bulunmustur. Bu sonug¢ 6l¢egin bu
popiilasyonda i¢ tutarlilifin oldugunu gostermektedir. Diizeltilmis soru-toplam puan
korelasyonu (Corrected item-total correlation) da 0,531-0,689 arasinda bulunmustur. Bu
sonugta tiim sorularin 6lgegin geneliyle ilisiklisinin yiliksek oldugununa isaret etmektedir.
Herhangi bir soru ¢ikarildiginda hesaplanan Cronbach's Alpha degerleri de 0,835-0,863

arasinda bulunmustur.

Tartisma: KEF-2’nin Tiirk¢e gecerlilik ve giivenirlilik ¢alismasinda Cronbach's Alpha
degeri 0,84 olarak hesaplanmistir (Yavuz et al., 2016). Elde edilen sonuclar KEF-2’nin
Tiirkge gecerlilik ve giivenirlilik ¢aligmasi benzemektedir. Bu sonuglara gére 18 yas alti
ergen popiilasyonunda KEF-2’nin pskolojik esneklik ve kaginmanin degerlendirilmesi i¢in

kullanilabilecegi sdylenebilir.
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Anahtar Kelimeler: Ergenler, Psikolojik Esneklik, Ka¢ginma, Kabul Ve Kararlilik Terapisi
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SS45
Kronik Ruh Saghg Bozuklugu Olan Bireylerle Saghkh Kontrollerin Fonksiyonel
Olmayan Tutumlar Acisindan Karsilastirilmasi

Selma Ercan Dogu
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OZET

Giris ve Amac: Bu calisma, agir ruhsal bozuklugu (sizofreni, bipolar bozukluk) olan bireyler
ile saglikl bireyleri islevsel olmayan tutumlar agisindan karsilagtirmay1 amaclamistir. Gereg
ve Yontem: Calismaya Toplum Ruh Sagligi Merkezi’ne devam etmekte olan, Ruhsal
Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitab1 tan1 kriterlerine gore Sizofreni ve Bipolar
bozuklugu tanis1 almig 44 goniillii birey ile 25 saglikli birey olmak {izere toplam 69 kisi dahil
edildi. Tiim katilimcilara Fonksiyonel Olmayan Tutumlar Olgegi-Kisa Formu (DAS-R-TR)
uygulandi. Bulgular: DAS puan ortalamalar1 sirasiyla sizofreni tanisi olan bireyler i¢in
40,00+10,89, bipolar bozuklugu olan bireyler i¢cin 36,50+11,94, saglikli bireyler igin
26,00+£9,70’ydi. Calisma bulgulari, DAS puan ortalamalari agisindan gruplar arasinda
anlamli bir fark oldugunu gdstermistir (p<0.05). Ikili karsilastirmalar sonucunda ise, agir
ruhsal bozuklugu olan bireylerin saglikli kisilere oranla DAS puanlar1 anlamli olarak daha
yiiksekti (p<0.05). DAS-R-TR Olgegi Miikemmeliyetcilik/Basar1 Odaklilik ve Onaylanma
Ihtiyaci/Digerlerine Bagimlilik alt 6lgekleri agisindan gruplararas: farkin anlamli oldugu
saptanmustir (p<0.05). Onaylanma Ihtiyaci/Digerlerine Bagimlilik alt lgeginde, bipolar ve
sizofreni tanis1 olan bireylerin saglikli bireylerden daha yiiksek puana sahip olduklar
saptanmustir.

Tartisma ve Sonug¢: Calismamizda agir ruhsal bozuklugu olan bireylerin saglikli bireylerden
fonksiyonel olmayan tutumlarinin daha fazla oldugu saptanmistir. Fonksiyonel olmayan
tutumlarin biligsel terapide depresyon riskini artiran bir 6zellige sahip oldugu Beck tarafindan
belirtilmektedir. Bu anlamda agir ruhsal bozuklugu olan bireylerde depresyon riski agisindan
bilissel degerlendirmenin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir.

Anahtar kelimeler: Fonksiyonel olmayan tutum; sizofreni; bipolar bozukluk; saglikli birey
Abstract

Introduction and Aim: This study aimed to compare individuals with severe mental
disorders (schizophrenia, bipolar disorder) and healthy individuals in terms of dysfunctional

attitudes. Materials and Methods: A total of 69 individuals, including 44 volunteers
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individuals who were admitted to the Community Mental Health Center and were diagnosed
with Schizophrenia and Bipolar disorder according to the Diagnostic and Statistical Manual
of Mental Disorders diagnostic criteria and 25 healthy individuals were included in the study.
Dysfunctional Attitudes Scale-Revised-Short Form (DAS-R-TR) was administered to all
participants. Results: DAS mean scores were 40.00£10.89 for individuals with
schizophrenia, 36.50+11.94 for individuals with bipolar disorder, and 26.00+£9.70 for healthy
individuals, respectively. The study findings showed that there was a significant difference
between the groups in terms of DAS mean scores (p<0.05). As a result of paired comparisons,
DAS scores of individuals with severe mental disorder were significantly higher than those
of healthy individuals (p<0.05). There was a significant difference between the groups in
terms of subscales of DAS-R-TR Scale, Perfectionism/Achievement Orientation and Need
for Approval/Dependence on Others (p<0.05). In the Need for Approval/Dependence on
Others subscale, individuals with bipolar and schizophrenia were found to have higher scores
than healthy individuals.

Discussion and Conclusion: In our study, it was found that individuals with severe mental
disorders had more dysfunctional attitudes than healthy individuals. Beck stated that
dysfunctional attitudes have a feature that increases the risk of depression in cognitive
therapy. In this sense, the importance of cognitive assessment emerges in terms of the risk of
depression in individuals with severe mental disorders.

Keywords: Dysfunctional attitude; schizophrenia; bipolar disorder; healthy individual

Giris

Biligsel modele gore, diisiince ve duygularimiz davranislarimiza yon vermektedir. Insanlari
etkileyen durumlara, kisilere ya da olaylara verdikleri anlamlardir. Baska bir deyisle,
eylemlerimizi yonlendiren, yasadigimiz olaylardan ¢ok kendimiz, bagkalar1 ve diinya
hakkinda inanglar veya varsayimlarimizdir (Beck, 2001). Modele gore, davranislarimizin
yani sira durumlart yorumlama veya degerlendirme seklimizin bir sonucu olarak psikolojik
sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Depresyon, bireyin olaylara yonelik yaptigi biligsel
yorumlamalarindan, olumsuz diisiince kaliplarindan veya islevsel olmayan inanglarindan
kaynaklanmaktadir (Tirkcgapar, 2021). Bu olumsuz inanglar, giderek gelismektedir ve
olumsuz diisiincelere, tutumlara ve yargilara sebep olmaktadir. Bu diislinceler de
duygudurumunu dogrudan etkileyerek kisinin ruh halini etkilemektedir (Beck ve ark., 1979).
Fonksiyonel olmayan tutumlar bu inan¢lardandir. Fonksiyonel olmayan tutumlar, kisinin

cesitli durumlart algiladigi, degerlendirdigi, yargiladigi ve anlam verdigi inanglar olarak
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tanimlanmaktadir (Beck ve ark. 1979) ve depresyonun gelismesinde ve siirdiiriilmesinde bir
rolii olabilecegini One siiriilmiistiir (Batmaz ve ark., 2015). Fonksiyonel olmayan tutumlar
kaygi, depresyon, fobi, mani gibi psikolojik sorunlara yol acabilmektedir (Zimmerman ve
ark., 1986).

Sizofreni ve bipolar bozukluk gibi agir ruhsal bozukluklarda depresyonun eslik ettigi
literatiirde s6z edilmektedir (Castle & Wykes, 2003). Ancak klinisyenler tarafindan
cogunlukla semptom kontroliine odaklanilmas1 sonucu depresif belirtiler goz ardi
edilebilmekte, bazen de hastalik belirtileri ile karigabilmektedir (Mulholland & Cooper,
2000). Bireyler hastalikla bas etmekte zorlanmakta ve uzun zaman gegse de kabullenmekte
zorluk ¢ekmektedir. Bu durum depresif belirtileri agiga c¢ikarabilmektedir. Yapilan birkag
caligmada, kronik psikiyatrik grubun (sizofreni, bipolar bozukluk ve depresyon) saglikli
olanlardan daha fazla fonksiyonel olmayan tutuma sahip oldugu saptanmistir (Zimmerman
ve ark., 1986; Horan ve ark., 2010; Xu ve ark., 2013). Major depresyon tanisi olan bireylerin
saglikll bireylerle karsilastirildigi baska bir ¢alismada, klinik gruptaki bireylerin kontrol
grubundakilere gore daha fazla depresyonla ilgili fonksiyonel olmayan tutum ve otomatik
diisiincelerinin oldugu goriilmiistiir (Gokdag & Arkar, 2016). Ulkemizde sizofreni ve Bipolar
Bozukluk gibi agir ruhsal bozuklugu olan bireylerle saglikli bireylerin fonksiyonel olmayan
tutumlar acgisindan karsilastirildigi bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu ¢alisma, agir ruhsal
bozuklugu (sizofreni, bipolar bozukluk) olan bireyler ile saglikli bireyleri islevsel olmayan
tutumlar agisindan karsilastirmay: amacglamistir.

Gerec¢ ve Yontem: Calismaya Diskap1 Yildirinm Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi
Toplum Ruh Sagligi Merkezi’ne (TRSM) devam etmekte olan, Ruhsal Bozukluklarin Tanisal
ve Istatistiksel El Kitab1 (DSM-5) tani kriterlerine gére Sizofreni ve Bipolar bozuklugu tanisi
almis 44 goniillii birey (sizofreni tanisi olan 24 kisi, Bipolar Bozukluk tanisi olan 20 kisi) ile
25 saglikli birey olmak tizere toplam 69 kisi dahil edildi. Agir ruhsal bozuklugu olan bireyler
icin dahil edilme kriterleri 18-65 yaslar1 arasinda olup, okuryazar olma, goniilliiliik,
remisyonda olma ve TRSM takiplerine en az 6 ay diizenli devam etmis olma olarak
belirlendi. Diglama kriterleri, herhangi bir ndrogelisimsel (mental retardasyon, otizm
spektrum bozuklugu vb.) ve norodejeneratif bozukluk (Parkinson, Huntington ve demans
vb.) Oykiisii ve eslik eden alkol/madde kullanim bozuklugudur. Saglikli bireyler i¢in dahil
edilme kriterleri 18-65 yas arasinda olmak, okuryazar olmak ve caligmaya goniillii olmak
olarak belirlendi. Hari¢ tutma kriterleri, tibbi, nérolojik veya psikiyatrik durum O6ykiisi,

gecmiste veya mevcut uyusturucu veya alkol kotiiye kullanimi, hamile veya emzikli olma,
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herhangi bir kafa travmas1 dykiisii, bagka tibbi durumlara sahip olma veya gerekli formlari
doldurmay1 engelleyebilecek ilag tedavisi altinda olma idi.
Tiim katilimcilardan bilgilendirilmis onam alind1. Caligmaya katilan saglikli kontrol grubuna
google formlar1 ile e-posta ve sosyal medya aracilifiyla ulasildi. Tim katilimcilara
Fonksiyonel Olmayan Tutumlar Olgegi-Kisa Formu (DAS-R-TR) uygulandi.
Ol¢iim Araclan
Sosyodemografik Bilgi Formu: Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri yas (y1l), cinsiyet,
medeni durum, egitim, psikiyatrik hastalik dykiisii, hastalikla ilgili baz1 degiskenler (6rnegin
psikiyatrik tanilar, kaydedildi.
Fonksiyonel Olmayan Tutumlar Olcegi-FOTO-Kisa Form (Dysfunctional Attitude Scale-RS-
DAS): Depresyondaki tipik biligleri 6l¢mek i¢in 1978 yilinda Weissman ve Beck tarafindan
hazirlanmistir. Biligsel kurama dayanan bu 6lgek, depresif duygudurumla birlikte ortaya
¢ikan ara inanglar1 degerlendirmeyi hedeflemektedir. Olgegin Tiirkce’ye uyarlanmasi Sahin
ve Sahin (1992) tarafindan yapilmustir. Olgegin kisa formu Batmaz ve Ozdel (2016) revize
edilmis, psikometrik 6zellikleri ve faktdr yapisi arastirilmigtir. 7°1i Likert tipi olup 6zbildirim
seklindedir. Kisilerin savundugu ve inandig1 tutumlara ne derecede katildiklarini
isaretlemeleri istenir. Olgekten almabilecek en diisiik puan 13, en yiiksek puan 91°dir.
Olgekten alinan yiiksek puan, fonksiyonel olmayan tutumlarin (ara inanglarin) fazlaligini
gostermektedir. Analizler sonucunda revize edilmis DAS icin Miikemmeliyetcilik/Basari
Odaklilik (M/BO) ve Onaylanma Ihtiyaci/Digerlerine Bagimlilik (OI/DB) adli iki faktor
saptanmistir. Giivenilirlik analizleri, 1yi bir i¢ tutarlilik ortaya koydu ve eszamanli gegerlilik,
Beck Depresyon Envanteri ve Otomatik Diisiinceler Anketi ile anlamli korelasyonlar
gosterdi.
Istatistiksel Analiz
Veriler SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) 22 paket programiyla analiz
edilmistir. Nicel veriler ortalama+SS ve nitel veriler ylizde olarak tanimlandi. Verilerin
normallik varsayimi grafiksel ve analitik yontemlerle test edildi. Veriler normal dagilim
varsayimlarint  karsilamadigindan puanlarin  karsilastirilmasinda  Kruskal-Wallis  testi
kullanildi. Gruplar arasi karsilastirmayr Mann-Whitney U-testi uygulandi. Anlamlilik diizeyi
0.05 idi.
Bulgular

Calismamiza sizofreni tanist olan 24 kisi (%34,8), Bipolar Bozukluk tanist olan 20
kisi (%29) ile 25 (%36.,2) saglikli birey olmak iizere toplam 69 kisi dahil edildi.

Katilimcilarin yas ortalamasi 39,42+7,28 idi. DAS puan ortalamalar1 sirasiyla sizofreni tanisi
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olan bireyler i¢in 40,00+10,89, bipolar bozuklugu olan bireyler i¢in 36,50+11,94, saglikli
bireyler i¢in 26,00+£9,70’ydi. DAS puan ortalamalar1 agisindan gruplar arasinda anlamli bir
fark oldugu saptanmistir (p<0.05). DAS puan ortalamalar1 ve gruplararas: fark sonuglar
Tablo 1°de gosterilmistir. ikili karsilastirmalar sonucunda ise, Sizofreni (Z=-4,197; p=0,001)
ve Bipolar bozukluk gruplar (Z=-2,927; p=0,003) ile saglikli grup arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark vardi, agir ruhsal bozuklugu olan bireylerin saglikli kisilere oranla DAS
puanlar1 anlamli olarak daha ytiksekti p<0.05). Sizofreni ve Bipolar bozukluk grubu arasinda
DAS ortalama puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadi (p>0.05). Alt
olgekler agisindan gruplararasi farklar incelendiginde, DAS-R-TR Olcegi M/BO ve OI/DB
alt Olcekleri agisindan gruplararasi farkin anlamli oldugu saptanmistir (p<0.05). Hangi
gruplar arasinda fark oldugu incelendiginde, M/BO alt dlgeginde sizofreni (Z=-3,064;
p=0,002) ve Bipolar bozukluk gruplart (Z=-2,243; p=0,025) ile saglikli grup arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark varken, sizofreni ve Bipolar bozukluk grubu arasinda anlamli
fark saptanmadi (p>0.05). OI/DB alt 6lcekleri ikili karsilastirmalar sonucunda, sizofreni
((Z=-4,371; p=0,001) ve Bipolar bozukluk (Z=-3,139; p=0,002) gruplar1 ile saglikli grup
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark varken (p<0.05), sizofreni ve Bipolar bozukluk
grubu arasinda istatiksel olarak anlamli fark saptanmamustir (p>0.05).

Tartisma

Calismamizda agir ruhsal bozuklugu (sizofreni ve bipolar bozukluk) olan bireylerin
fonksiyonel olmayan tutumlarinin saglikli bireylerden daha fazla oldugu saptanmistir. Ayrica
alt boyutlar acisindan  Miikemmeliyetcilik/Basar1  Odaklihik  ve  Onaylanma
Ihtiyaci/Digerlerine Bagimlilik alt dlceklerinde, bipolar ve sizofreni tanisi olan bireylerin
saglikli bireylerden daha yiiksek puana sahip olduklar1 saptanmistir. Bulgularimiz literatiirle
tutarlidir. Zimmerman ve ark. (1986) sizofreni, psikotik depresyon ve psikotik olmayan
depresyon tanili hastalarda fonksiyonel olmayan tutumlar1 (DAS) saglikli kontrol grubuyla
karsilagtirdiklart c¢alisma sonucunda, depresif bireylerin DAS puanlarinin  saglikli
kontrollerden 6nemli 6l¢ilide daha yiiksek oldugunu bulmustur. Ancak ¢alisma bulgularimizla
benzer sekilde, depresif ve sizofreni tanisi olan bireyler arasinda fonksiyonel olmayan
tutumlar arasinda fark yoktu. Gokdag ve Arkar (2016)’1n ¢alismasinda, depresyonda olan
bireylerin kontrol grubundakilere gore daha fazla fonksiyonel olmayan tutumlara sahip
oldugu goriilmiistiir. Sizofreni tanisi olan bireylerin saglikli kontrollerle karsilastirildigt
bagka bir ¢aligmada, sizofreni olan bireylerin daha yiiksek diizeyde islevsel olmayan inanglar1

oldugu saptanmistir (Xu ve ark., 2013). Calismamizda ayrica bipolar bozukluk ve sizofreni
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tanis1 olan bireylerin saglikli bireylerden daha yiiksek Miikemmeliyetcilik/Basar1 Odaklilik
ve Onaylanma Ihtiyaci/Digerlerine Bagimlilik puanlaria sahip olduklar1 saptanmustr.
Calismamizin sinirliliklar arasinda, kesitsel olmasi ve klinik degiskenlerin degerlendirmeye
alinmamas1 sayilabilir. Gelecek g¢alismalarda depresyonla iligkisi bilinen diger bilissel
degiskenler yiikleme stilleri, biligsel ¢arpitmalar ve otomatik diisiinceler gibi ele alinabilir.
Daha biiyiik 6rneklemlerde ileri ¢alismalara ihtiyag¢ vardir.

Caligma bulgularimiz {ilkemizde agir ruhsal bozuklugu olan bireylerin saglikli
bireylerle fonksiyonel olmayan tutumlar agisindan karsilastirildigr ilk ¢alisma olmasi
acisindan onemlidir. Fonksiyonel olmayan tutumlarin bilissel terapide depresyon riskini
artiran bir 6zellige sahip oldugu Beck ve ark. (1979) tarafindan belirtilmektedir. Bu anlamda
agir ruhsal bozuklugu olan bireylerde depresyon riski agisindan biligsel degerlendirmenin
onemi ortaya ¢ikmaktadir. Bulgularimiz ayrica agir ruhsal bozuklugu olan bireylerde, biligsel
davranis¢i psikoterapi uygulamalarinin tedavide gerekliligini gostermektedir.
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Tablo 1. Gruplarin FOTO-KEF ve alt 6l¢ekleri acisindan karsilastirma sonuclari (n=69)

Sizofreni Bipolar Saglikli P degeri
Bozukluk

FOTO-KF

M/BO, Median (Min-Max) 25,50(12- 22,00(9-45)  19,00(8-32)  0.006
46)

OI/DB, Median (Min-Max) 15,00(10- 12,00(7-23)  7.00(5-22) 0.001
25)

Total, Median (Min-Max) 40,00(26- 36,50(20-68)  26,00(14-54) 0.001
70)

Kruskal-Wallis, p<0.05, FOTO-KF=Fonksiyonel olmayan tutumlar 6l¢egi-Kisa Form,
M/BO=Miikemmeliyetcilik/Basar1 Odaklilik ve OI/DB= Onaylanma Ihtiyaci/Digerlerine

Bagimlilik
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Kontrol Edilemezlik Toleransi (")lg:egi: Tiirkce Gegerlik Ve Giivenirlik Calismasi
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OZET

Hayat tamamen kontroliimiiz disinda kalan durumlarla doludur. Yine de, bazi insanlar bu
kontrolsiizliikten digerlerinden daha iyi tahammiil edebiliyor gibi goriiniiyor. Bugiine kadar,
cok az arastirma, insanlarin yagamin kontrol edilemezligi (yani kontrol edilemezlik toleransi)
hakkinda ne hissettiklerini anlamaya odaklanmistir. Belirsizlik hosgoriisiizligi, algt ve
kontrol diizeyi, O0grenilmis caresizlik ve din ve maneviyat, iyimserlik ve karamsarlik,
farkindalik ve sikinti toleransi gibi kiiresel inanglar da dahil olmak {izere diger ilgili
yapilardan ayirirken kontrolsiizliigiin toleransini tanitir ve agiklar.

Aragtirmanin amaci, Hay ve digerleri (2021) tarafindan kontrol edilemezlik toleransini
Olemek i¢in gelistirilmis olan “Tolerance of Uncontrollability Questionnaire”in (Kontrol
Edilemezlik Tolerans1 Olgegi) Tiirkce psikometrik &lgiimlerini gerceklestirmektir. Bu
dogrultuda Kontrol Edilemezlik Tolerans: Olgegi’nin psikometrik 6lciim calismalar
yapilmuistir.

Calismanin amacima uygun olarak 278 kisiden veri toplanmistir. Katilimcilarin 244 kisisi
klinik olmayan tiniversite 6grencisi, 34 kisisi psikiyatri poliklinigine bagvurmus tani almis
hastalar olugturmaktadir. Katilimcilarin 163’1 kadin, 112’si erkek iken 3 katilimei cinsiyetini
belirtmemistir. Katilimcilarin yaslar1 18-73 arasinda degisirken yas ortalamast 23.5+
8.36’dur.

Olgegin yap1 gegerligini belirlemek igin dogrulayici faktdr analizi (DFA) yapilmistir.
DFA’nin sonucunda biitiin maddeler anlamli ¢ikmis ve uyum degerleri kabul edilebilir
oldugu goriilmiistiir (X?=347.221; sd=146; X%/sd=2.38; RMSEA= 0.07 [0.06-0.08];
CFI=0.93; TLI=0.92). Uyarlanan o0lgegin gecerligini belirleyebilmek ic¢in i¢ tutarlilik
formiillerinden cronbach alpha formiilii hesaplanmistir ve 19 maddelik 6l¢egi ic tutarligi 0.93
olarak bulunmustur. Olgegin klinik grup ve klinik olmayan grup arasindaki Slciimiiniin
degisip degismediginin belirlenmesi igin “Ol¢iim Degismezligi” analizi yapilmistir. Analizde

“Bicimsel  degismezlik, Metrik degismezlik, Skalar degismezligi” degerleri
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karsilagtirilmistir. Bicimsel degismezlik ile metrik degismezlik arasinda, metrik degismezlik
ile skalar degismezlik arasinda anlamli bir fark olmadig1 goriilmiistiir. Bu bulgularda 6l¢egin
klinik grup ile klinik olmayan grup arasinda dl¢timiin degismedigi her iki grup i¢inde kontrol
edilemezligi dl¢tiigii sOylenebilir.

Uyarlanan o6l¢egin psikoloji c¢alismalarinda literatiire katki saglayacak bir 6lgek oldugu
diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kontrol edilemezlik toleransi, dogrulayici faktoér analizi, Slgme
degismezligi sanal

Keywords: Tolerance of uncontrollability, confirmatory factor analysis, measurement

invariance.
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Bu caligma ile Biligsel Davranis¢t Terapiler (BDT) yonelimli Bireysel Psikolojik Danigmada
kullanilacak sanal gergeklik ile maruz birakmanin smav kaygist iizerindeki etkililigi
sinanmasi amacglanmaktadir. Calisma kapsaminda 360 derece kameralarla 5 sinav kaygist
icerigi olan bireysel psikolojik danigmada simav kaygisini azaltmak i¢in kullanilabilecek
videolar olusturulmustur.

Calisma dort asamada gergeklestirilmistir. Birinci asamada 360 derece kamera ile merkezi
sinav (KPSS) senaryolu 360D-SG videolarin ¢ekimleri gerceklestirilmis, ikinci asamada ise
360D-SG videolarin immersion Ol¢iimleri icin deneme uygulamasi yapilmis, igiincii
asamada 360D-SG videolu bireysel psikolojik danisma oturumlarinin pilot caligmasi
yapilmis, deneysel c¢alisma protokolii denenmis, uygulamalardan kaynakli hatalar
azaltilmaya calisilmistir. Dordiincli asamada deney grubundaki katilimcilara BDT yonelimli
bireysel psikolojik danisma oturumlarinda en az 5 kere 360D-SG videolar1 uygulanmis,
kontrol grubundaki katilimcilara ise bireysel psikolojik danigsma oturumlarinda hayali maruz
birakma teknigi uygulanmigktir.

Calismada karma desen yontem benimsenmis, nicel Oncelikli ve her agsamada nicel-nitel
veriler birlikte kullanilmistir. Calismaya katilma oSlgiitlerini karsilayan goniillillere 6lgme
aracit uygulanmis ve her asamadaki uygulamanin etkililigi nitel goriismeler yolu ile
belirlenmistir. Arastirmanin arayiliz noktast 4. asamadaki deneysel caligmanin son
Ol¢limiinden sonra olacak nicel ve nitel veriler burada birlestirilecektir. Nicel Onceligi
olusturacak olan deneysel ¢alismada “On test-son test-izleme testi kontrol gruplu deneysel
desen benimsenmistir. Calismaya {iniversite son sinif 6grencisi ve ¢alismaya dahil edilme
kriterlerini karsilayan 23 kisi dahil olmustur. Deney grubundaki katilimcilara BDT yonelimli
bireysel psikolojik danigsma oturumlarinda en az 5 kere 360D-SG videolari izletilmis, kontrol
grubundaki katilimcilara ise bireysel psikolojik danigma oturumlarinda hayali maruz birakma
teknigi uygulanmistir. Yapilacak biitiin dlgiimler ile (6n-test, 360D-SGV maruz birakma
oncesi, 360D-SGV maruz birakma sonrasi, son-test, izleme 1-KPSS’den 1 ay once, izleme
2-KPSS’den 1 hafta 6nce, izleme 3-KPSS’den 1ay sonra) 360D-SG videolart etkililigin stiriip
stirmedigini hem nitel hem de nicel arastirma yontemleri ile degerlendirilecektir.
Gelistirilen videolar bundan sonraki benzer ¢alismalara 1s1k tutmasi bakimindan; tilkemizde
sinav kaygisina yonelik 360D-SG teknolojisi kullanilarak gergeklestirilen ilk akademik
calisma olmasi, benzer c¢alismalar igin, senaryolarin videolar1 orta diizey teknoloji
okuryazarligina sahip paydaslar tarafindan kolaylikla kullanilabilecek olmasi, ¢ikan olasi

sonuglar, kaygi ile baglantili diger rahatsizliklar da (ytlikseklik korkusu, sosyal kaygi, sunum
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yapma, miizik performans kaygisi, sahne heyecani) 360D-SG teknolojisinin kullanilmasinin

Oniinii acacaktir.

Bu ¢alisma TUBITAK tarafindan desteklenen 219K066 nolu projenin sonuglaridir.

© 2022 Tiim haklar1 sakhdir.
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SS51
Kaygi Kontroliinde Internet Tabanh Bilissel-Davramsc1 Miidahaleler: Son Durum
Incelemesi

Sevil Momeni Shabam
Istanbul Kiiltiir Universitesi Egitim Fakiiltesi Egitim Bilimleri Boltimii

Giiniimiizde Internet tabanli bilissel davranis¢i miidahaleler, psikolojik tedavilere ve
danigmanlik hizmetlerine yardimci olmada 6zel bir yer edinmektedir. Ancak bu yontemle
hizmet sunmada ¢esitlilik olduk¢a fazladir.

Amac

Bu calismanin amaci, web tabanli kaygi azaltma miidahalelerinin mevcut durumunu
incelemektir.

Yontem

Bu derlemede, MESH yapisina gore strateji belirleyerek bu alanda yayinlanan makaleler
Pubmed veri tabanindan toplanmistir. Strateji olusturulduktan ve arama islemi yapildiktan
sonra 1423 makale bulunmustur, Endnote yazilimina aktarildiktan sonra eleme islemi, uygun
makalelerin belirlenmesi ve son olarak makalelerin nihai hale getirilmesi gibi diger adimlar
yapilmaigtir.

Bulgular

Spesifik veya entegre edilmis, terapist destekli veya terapist desteksiz, tek seanslik veya
kisa siireli, grup veya bireysel miidahaler gibi miidahale tiirlerinde biiyiik bir ¢esitlilik vardir.
Ancak danisanlarin uzun vadeli izlenmelerine ¢ok az 6nem verilmistir.

Sonug

Bu tiir miidahalelerin etkinligi gosterilmis olmasina ragmen, her bir yazilimdaki
programlarin cesitliligi nedeniyle, bu programlarin etkili bir sekilde uygulanabilmesi i¢in
ozellikle psikolojik miidahalelerde ve danismanlikta varlik faktoriinii (presence factor) telafi
etmek i¢in daha dogru c¢evrimici programlar tasarlnamaya ihtiya¢ vardir. Boylece
danisanlarda daha iyi bilissel ve duygusal beceriler kazanmak i¢in empati duygusu
saglayabilir, biligsel varlig1 gelistirebilir, ayrica grup i¢cinde olma ve topluluga ait olma hissini
saglamak i¢in grup varligi hissini tesvik edebilir ve son olarak yiiz yiize danisma gibi benzer
bir ortam saglayabilir. Ayn1 zamanda danisman ve danisanin birbirleriyle iyi bir etkilesim

icinde oldugundan emin olmaya yardimci olabilir.
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Anahtar Sozciikler: web tabanli biligsel davranig¢r miidahaleler; kaygi

Keywords: web-based cognitive behavioral interventions; anxiety
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The Change Of Psychological Flexibility Skills In A Group of Medical School
Students After The Psychological Flexibility Internship
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ABSTRACT

Objective: Psychiatric disorders occur frequently in medical school students as a result of
the presence of stressors in the academic process and clinical practice. In this study, it was
aimed to investigate the psychological flexibility skills of the medical school student who
took the psychological flexibility optional internship, before and after the internship.
Method: 24 students who continue their education in Istanbul Medeniyet University Faculty
of Medicine Term 4 in the 2021-2022 academic year and choose the Psychological Flexibility
Internship as an optional internship were included in the study. Stress Scale (DASO 21),
Cognitive Test Anxiety Scale (CTAS), Quality of Life Form (SF-36) and Acceptance and
Action Questionnaire for University Students (AAQ-US) were given. Acceptance and
Commitment Therapy (ACT) basic intervention methods were studied during the internship.
Results: The mean age of the students was 22.04, and the gender distribution was 33% female
and 66% male. After the interventions made during the 5-day internship, there was a
statistically significant decrease in the scores of AAQ-US and CTAS, DAS-stress and DAS-
anxiety (p<0.05). At the 3rd month follow-ups, this decrease continued in AAQ-US and
CTAS (p<0.05).

Conclusion: It can be said that psychological flexibility internship contributes to the
development of students' psychological flexibility skills and anxiety levels.

Keywords:medical students, psychological flexibility, anxxiety, depression, stress
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SSS5
Bilissel Davramigci Terapi Temelli Cinsel Terapi Siirecinin Vajinismus Uzerindeki
Etkisi

Dr. Psikolojik Danisman Esra ULUBEY

Giris ve Amag

DSM-5’de (Amerikan Psikiyatri Birligi 2013) Cinsel Organlarda-Pelviste Agri/ige
Girme Bozuklugu siniflamasi igerisinde yer alan vajinismus, cinsel iligki sirasinda vajinanin
dis 1/3'lik kismindaki pelvik kaslarin stirekli istemsiz kasilmasi nedeniyle vajinaya
penetrasyonun saglanamamast veya penetrasyon sirasinda agri yasanmasi olarak
tanimlanmaktadir. Kadinlarda oldukca yaygin sekilde goriilen vajinismusun etiyolojisi tam
olarak bilinmemekle birlikte biligsel perspektiften vajinismus cinselligin agrili, uygunsuz bir
aktivite oldugu, vajinanin ¢ok kiiclik oldugu gibi yanlis bilislerden kaynakli penetrasyon
korkusu ile iligkilidir (Leiblum, 2000). Yapilan bu arastirmanin temel amaci biligsel

davranisc1 terapi temelli cinsel terapi siirecinin vajinismus tizerindeki etkisini test etmektir.

Yontem

Bu amagla arastirmacinin ¢alismis oldugu kuruma 2018-2022 yillar1 arasinda
vajinismus sebebiyle basvuruda bulunan 178 goniillii danisana arastirmaci tarafindan
olusturulan Kisisel Bilgi Formu, Golombok-Rust Cinsel Doyum Ol¢egi Kadin Formu ve
Vajinal Penetrasyon Bilis Olgegi uygulanmustir. ‘Degerlendirme, psikoegitim, biligsel
miidahaleler, davranigsal miidahaleler ve niiksii 6nleme’ olmak iizere 5 adimdan olusan
psikoterapi siirecinin sonunda yine ayni 6lgme araglar1 uygulanarak psikoterapi siirecinin

etkisi test edilmistir. Elde edilen veriler 7 Testi kullanilarak analiz edilmistir.

Bulgular
Yapilan analiz sonucunda katilimcilarin 6n test - son test puanlar1 arasinda anlamli
farklilik bulunmustur (p<0.05). Psikoterapi siirecini tamamlayan danisanlarin %98’inin

vajinismus problemini ¢ézlimledigi ve bu siirecin ortalama 6-7 seans siirdiigii bulunmustur.
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Sonuc¢
Elde edilen bulgular Bilissel Davranis¢1 Terapi siirecinin vajinismus lizerinde etkili

oldugunu gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel Organlarda-Pelviste Agri/ige Girme Bozuklugu;

Vajinismus; Biligsel Davranis¢1 Terapi

Key Words: Genito-Pelvic Pain/Penetration Disorder; Vaginismus; Cognitive

Behavioral Therapy
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SS57
Saghk Bakanhg: Biinyesinde Cahsan Ruh Saghgi Profesyonellerine Yonelik Cevrimici
Egitici Egitiminin Psikolojik Esneklik Uzerine Etkisi

Dr. Sengiil Ilkay!, Dr. Ahmet Nalbant', Psk. Riimeysa Yildiz>
'Cansaghig Vakfi, Baglamsal Davrans Bilimleri Merkezi

“Sabahattin Zaim Universitesi Klinik Psikoloji Anabilim dali

Giris ve Amac:

Psikolojik esneklik kisinin icinde bulundugu anda ¢evresine ve kendi i¢sel yasantilarina karsi
farkindalik ve tam bir kabuliiniin olmasi ile degerlerine gore esnek bir davranis repertuari
sergileyebilmesidir. Psikolojik esneklikteki artigin kisilerin iglevselliklerini olumlu yénde
etkiledigi ve psikolojik iyi olusla iligkili oldugu farkli alanlardaki ¢ok sayida calisma ile
gosterilmistir (Hayes, Luoma, Bond, Masuda, & Lillis, 2006). Danisanlarin psikolojik
esnekligini artirarak dolu dolu bir yagama sahip olmalarini hedefleyen Kabul ve Kararlilik
Terapisi (ACT) egitimleri yagantisal dgeler icermekte ve katilimcilarin psikolojik esnekligini
de etkilemektedir (Luoma, Hayes, & Walser, 2007). Terapistin psikolojik esnekligi ise
terapist becerilerini gelistirmekte dolayisiyla danisanin tedavi sonucunu etkilemektedir. Bu
arastirma ACT-temelli kisa stireli ¢evrimici egitimin psikolojik esneklik iizerine etkisini
incelemeyi amaglamaktadir.

Gerec¢ ve Yontem:

Arastirmaya 24-45 yas araliginda toplamda 32 katilimci dahil edilmistir. Saglik Bakanligi
biinyesinde ¢alisan 81 ilden birer ruh saglig1 profesyoneline ¢evrimici goriintiilii toplanti
programi aracilif ile es zamanli olarak toplam 180 dakikalik ACT-temelli psikoegitim ve
otobiis metaforu c¢ercevesinde sekillendirilen ACT uygulamasi anlatilmistir. Arastirmada
cevrimi¢i anket kullanilarak egitim oncesi ve sonrasi 6l¢iim yapilmistir. Katilimcilar kisisel
bilgi formu ve Psikolojik Esneklik Ol¢egi’ni (Karakus & Akbay) doldurmuslardir. Verilerin
analizinde Paired Sample T-Test analizi kullanilmistir.

Bulgular:

Arastirmaya dahil edilen 32 katilimeinin 17°s1 (%53.1) kadin, 15’1 (%46.9) erkektir ve yas
ortalamalar1 33.25tir. Psikolojik esneklik diizeyi bagimli degisken olarak ele alinip egitim
oncesi ve egitim sonrasi psikolojik esneklik diizeyleri 6l¢iilmiistiir. Egitim dncesi ve egitim
sonrasi Ol¢limlerin toplam puanlar1 Paired-Sample T-Test ile karsilagtirilmistir.

Analiz sonucunda egitim oncesi toplam puanlarin (Ort.=118,03, $=8,49), egitim sonrasi
toplam puanlarindan (Ort=122,25, $=8,56) istatistiksel acidan anlamli olarak farklilastigi
goriilmektedir (r=-2,490, p=,018). Katilimcilarin egitim sonras1 psikolojik esneklik
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diizeylerinde istatistiksel olarak anlamli bir artig goriilmiistiir. Psikolojik esneklik 6l¢eginin
alt boyutlar1 incelendiginde; degerler ve deger odakli eylemler, biligsel ayrisma ve baglamsal
benlik boyutlarinin egitim sonrasi toplam puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir artis
goriilmiistiir. Sonuglar katilimeilarin psikolojik esneklik becerilerini gelistirmeyi amaglayan
egitim uygulamasinin ige yaradigini gostermistir.

Tartisma:

Literatiirde ¢evrimi¢ci ACT miidahalelerinin etkinligi gosterilmistir (Thompson, Destree,
Albertella, & Fontenelle, 2020). Bu aragtirmada da katilimeilarin psikolojik esnekliklerindeki
artis literatiir ile uyumludur. Psikolojik esneklikteki bu artisin devam edip etmedigi,
katilimcilarin islevselliklerinde degisim yaratip yaratmadigini ve liniversite dgrencilerine
yapacaklar1 egitimin etkinligi lizerine etkisini belirlemek i¢in uzunlamasina ¢aligmalara
ihtiya¢ vardir.

Anahtar kelimler: Egitim; kabul ve kararlilik terapisi; psikolojik esneklik; iiniversite
ogrencisi

Keywords: Education, acceptance and commitment therapy, psychological flexibility,
university student
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SS58
Kovid-19 Sebebiyle Kayg1 Ve Kayg ile iliskili Psikolojik Zorlanmalara Yonelik
Cevrimici Grup Terapisi Miidahale Programi

Klinik. Psk Seher Céomertoglu Yildiz!, Uzm. Dr. Sevin¢ Ulusoy?
"Cansaghg Vakfi Baglamsal Davranis Bilimleri Merkezi
? Bakirkéy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Saghigi ve Sinir Hastaliklar: E. A. Hastanesi

Giris ve Amag:

Koronaviriis (KOVID-19) hastalig1 salgini siirecinde, birgok kisinin ruh sagligi da olumsuz
etkilenmistir (Shigemura, Ursano, Morganstein, Kurosawa ve Benedek, 2020). Sosyal
izolasyon ile beraber ¢evreyle etkilesimin azalmasi, belirsizlik durumu, hastalik/61liim tehditi,
ekonomik sikintilar gibi pek c¢ok faktér ruh saghig icin risk faktoriidiir (Fiorillo ve
Gorwoo0d,2020). Pandemi stirecinde goriilen genel psikolojik belirtilerden baslicalarinin,
kaygi, depresyon (Hawryluck, Gold, Robinson, Pogorski, Galea, Styra, 2004), stres
(DiGiovanni, Conley, Chiu, Zaborski,2003), diisiik ruh hali, uykusuzluk, iritabilite (Lee,
Chan, Chau, Kwok, Kleinman, 2005) o6fke (Marjanovic, Greenglass, Coffey, 2007)
tilkkenmislik (Maunder, Hunter, Vincent, 2003) oldugu rapor edilmistir (Mihashi, Otsubo,
Yinjuan, Nagatomi, Hoshiko, Ishitake, 2009).

Salgin hastalik, deprem, go¢ gibi toplumsal krizlerin, farkli kesimlerden ¢ok sayida kisiyi
etkiledigi diistiniildiiglinde; psikolojik miidahale programlarinin kolay ulagilabilir ve kisa
stirede ¢ok sayida kisiyi etkileyebiliyor olmasi énemli bir nitelik kazanmaktadir. Ttiim bunlar
gozoniine alindiginda, psikolojik miidahale programlarinin grup ile ¢evrimici yapilmasi
ozellikle icinde bulunulan siiregte islevsel ve etkili olacagi diisiiniilmektedir.

Bu c¢alismanin amact Kovid-19 salgini siirecinde kaygiyla iligkili psikolojik zorlanmalari
olan kisilere yonelik Kabul ve Kararlilik Terapisi ile bir ¢evrimici grup terapisi miidahale

programi hazirlamak ve programin etkililigini degerlendirmektir.

Gerec ve Yontem:

Medipol Universitesi Psikolojik Danismanlik Birimi tarafindan, Kovid-19 sebebiyle kaygi
ve kaygi ile iligkili psikolojik zorlanmalara yonelik ¢evrimici grup terapisi yapilacagina dair
duyuru yapilmigtir. 2020 yili 16-31 Mart arasinda basvuru yapan toplam 7 kisiyle grup

olusturulmustur. ilk seansa 5 kisi katilmis olup ikinci seansmn sonunda da bir kisi siireci
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birakmistir. Kabul ve Kararlilik Terapisi ile yiiriitiilen alt1 seanslik bu siire¢ 4 katilimci ile
tamamlanmistir. Katilimcilara ilk seansin dncesinde, dordiincii seansin dncesinde, ve son
seansin sonrasinda sirastyla; Depresyon Anksiyete Stres Olgegi (DASO), Penn State Endise
Olgegi (PSEO), Degerler Odakli Yasam Olgegi (DOYO), Cok Boyutlu Yasantisal Kaginma
Olgegi (CBYKO), Uykusuzluk Siddeti Indeksi (USI) verilmistir. Verilerin, Friendman Testi

kullanarak analizi yapilmistir.

Bulgular:

Yaglar1 19-20-20-21 olan farkli boliimlerde okuyan dort kadin ile yiiriitiilen alt1 seanslik grup
terapisinde yapilan On test, izleme ve son test dlgiimlerinde tiim Glgeklerdeki puanlarda
psikolojik anlamda bir iyilesme oldugu gériilmiistir. DASO, PSEO, CBKYO, USI
puanlarindaki diisiis, sadece DASO (X*= 6,500, p<.05) ve CBKYO (X?= 6,500, p<.05)’de

anlaml1 bulunmustur.

Tartisma:

KOVID-19 salgmin hemen baslarinda yapilan grup terapisi miidahalesinin kisilerin
psikolojik saglikliligina olumlu katki sagladigir goriilmistiir. Ayrica yapilan miidahale,
psikopatolojinin gelismesinde rol oynadigi bilinen yasantisal kaginmada anlamli derecedeki
azalmanin yanmi sira, psikolojik esnekligin boyutlarindan biri olan ‘deger odakl
davraniglardaki’ artisa hizmet etmistir. Dolayisiyla yapilan bu miidahalenin sadece
psikopatolojik durumlara yonelik degil aym1 zamanda koruyucu ruh saglhigina da katki
sagladig1 sOylenebilir. Bu ¢alisma da toplum ruh saglhigin etkileyen kriz durumlarinda, ¢cok
sayida kisiye ulasabilecek ruh sagligimi koruma, iyilestirme ve giliglendirmeye yonelik
miidahale yontem ve araglarin1 igeren programlarin gelistirilmesine onemli katkilar

saglayabilir.

Anahtar kelimler: Kovid-19, Kaygi, Psikolojik Dayaniklilik

Keyword: Covid-19, Anxiety, Psychological Resilience
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PS2
Panik Bozukluk ve Amaksofobi Beraberliginde Flash Teknik Kullanimi: Bir Olgu
Sunumu

Arda Kizilsert!, Gokhan Akbag?, Salih Cihat Paltun', Metin Aslan’
! Erenkoy Ruh ve Sinir Hastaliklar: Egitim ve Arastirma Hastanesi
? [stanbul Aydin Universitesi

Giris

Ozgiil fobi, belirli bir nesne veya durumla ilgili, var olan olayin olusturdugu gercek tehlikeye
gore orantisiz bir korku ve kaygi yasanmasidir. Amaksofobi ya da arag stirme korkusu 6zgiil
fobiler icerisinde degerlendirilen ve toplumda %1,1 oraninda goriilen bir durumdur(1). Panik
bozukluk ise dngoriilemeyen ve aniden gelen panik ataklarla karakterize bir anksiyete
bozuklugudur. Panik bozuklugun, ozgiil fobilerle birlikte goriilme oranlar1 farkli
caligmalarda %65’lere kadar ¢gikabilmektedir(2). Panik bozukluk tedavisi i¢in uzun yillardir
Biligsel Davranigc1 Terapi (BDT) ve farmakolojik tedavi se¢enekleri kanitlanmis tedaviler
olup direngli vakalarda kombinasyon yontemleri, giiclendirici ajanlar, antipsikotikler
kullanilabilmektedir(3). Flash teknik (FT) 2017 yilinda 4 vaka c¢alismasiyla birlikte
bildirilerek agiklanmig bir teknik olup, devam eden vaka raporlari, randomize kontrollii
caligmalar ve ndorogoriintilleme araglariyla etkinligi kanitlanmaya devam eden bir
tekniktir(4). Bu olgumuzda panik bozukluga eslik eden bir amaksofobi olgusunun FT ile

tedavisi sunulmaktadir.

Olgu

34 yasinda kadin hasta, evli, 2 ¢ocugu var, {iniversite mezunu, daha 6nce ¢alismis ancak son
yillarda sikayetleri nedeniyle ¢alisamiyor. Poliklinigimize zaman zaman yasadigi panik
ataklar, ataklar esnasinda ¢arpinti, nefes alamama, 6liim korkusu gibi belirtiler, ataklarin
tekrarlanacagi korkusu ile bagvurdu. Oykiisiinde 15 yildir devam eden sikayetleri igin farkli
farmakolojik ajanlar ve birka¢ kez de terapi aldigi Ogrenildi. Mevcut bagvurusunda
Duloksetin 60 mg ile takip edilen hastanin dykiisiiniin devaminda hastanin araba siirmekten,
binmekten kagindigi, arabayla seyahat edemedigi ve bu sikayetlerinin 20 yil 6nce ailesiyle
bir araba kazasi yaptiktan sonra bagladigi 6grenildi. Hastaya Amaksofobi nedeniyle 2 seans
FT uygulandi. Araba iliskili korkular1 gerileyen, sosyal yasantisinda ara¢ kullanmaya

baslayan hastada panik bozukluk agisindan 8 seans BDT uygulandi. Daha 6nce BDT ve
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farmakoterapi kombinasyonundan fayda saglanamayan hastada 6zgiil fobinin tedavisi ile

panik bozuklukta da 6nemli 6lgiide yarar saglandi.

Tartisma

Panik bozukluk toplumda siklig1 yiiksek olmasina ragmen hastalarin ancak 3’te 1’inin 1yi bir
tedaviye ulasabildigi bir hastaliktir. Buna ek olarak tedaviye direncin yliksek olmasi
hastaligin yeti yitimini artirmaktadir. Tedaviye direngli panik bozukluk vakalari ile ¢alisirken
eslik eden organik patolojileri, psikiyatrik ek tanilari, psikososyal degiskenleri g6z onilinde
bulundurmak sagaltim saglamak i¢in degerlidir. Amaksofobi ise panik bozuklukla siklikla
birlikte goriilebilen bir 6zgiil fobi olup alanda calisan klinisyenler ek tanilari daha sik
sorgulamali ve aragtirmalidir. Tedaviye direncli vakalarda 6zgiil fobiler i¢in FT iyi bir tedavi

segenedi olabilir.

Kaynaklar
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PS3
Cinsel Travma ve OKB Birlikteligi: Bir Olgu Sunumu

Gokhan Akbag', Samet Tiiredi?, Arda Kizilsert?

! [stanbul Aydin Universitesi

Fatih Sultan Mehmet Vakif Universitesi

3Erenkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar Egitim ve Aragtirma Hastanesi

Giris

Obsesif kompulsif bozukluk (OKB) toplumda %1-2 oraninda goriilen, rahatsiz edici,
durdurulamayan diisiinceler ve kisinin kendini yapmaktan alikoyamadigi davraniglarla
karakterize bir hastaliktir. Travmatik yasantilarin 6zellikle erken yaslarda deneyimlendigi
durumlarda OKB’ye yol acabildigine dair ¢ok sayida ¢alisma vardir. Travmatik bir olaydan
sonra %50-70 oraninda obsesif kompulsif semptomlar gelisebildigi, bilinen OKB
hastalarinda da travmatik yasantiya tekrar maruz kalma durumunda hastalik siddetinde ciddi
bir artis goriildiigii ¢ok kez gosterilmistir(1). Literatiirde yer alan ¢alismalar farkli sonuglar
ortaya koysa da genis 6rneklemde yapilan bir calismada; OKB semptomlarinin en sik cinsel
saldir1, sonrasinda fiziksel saldir1 ve fiziksel saldir1 icermeyen travmatik olaylarla korele
olabilecegi ortaya konmustur(2). Baska bir calismada OKB’nin otojen ve reaktif obsesyonlar
iceren 2 alt tip olarak incelenmesi Onerilmistir, bu alt tipler iizerine yapilan c¢alismalarda
otojen tipte obsesyonlarin travmatik yasantilar ve Travma Sonrasi Stres Bozukluguyla daha
iliskili oldugu yoniinde bulgular vardir(3). Bu olgu sunumunda otojen obsesyonlarin baskin
goriildiigli bir OKB hastasinda travmatik yasantinin G6z Hareketleriyle Duyarsizlastirma ve
Yeniden isleme (EMDR) terapisi sonrasi semptomlarindaki degisim sunulacaktir.

Olgu

25 yasinda kadin hasta, bekar, tiniversite mezunu, 6gretmen, ailesiyle yasiyor. Bagvurusu giin
icerisinde durduramadigi cinsel, dini igerikli rahatsiz edici diisiinceler, bu diisiinceleri
rahatlatmak icin yaptig1 kompulsif davraniglarla oldu. Alinan dykiisiinde sikayetlerinin 14
yasindan beri oldugu, farmakolojik tedaviden fayda goérmedigi, daha once 8 seans Bilissel
Davraniggt Terapi (BDT) aldigi, semptomlar: tedavi siiresinde ciddi artis gosterdigi i¢in
terapi silirecini birakmak zorunda kaldigi 6grenildi. Hastanin travmatik yasantilari
sorgulandiginda 6 yasinda cinsel saldirtya maruz kaldig1 ve 14 yasinda bu olay1 kavradiktan
sonra semptomlarinin basladig1 6grenildi. Hastaya travmatik yasantisi i¢cin 8 seans EMDR
terapisi uygulandi. Tedavisine 11 seans BDT ile devam edilen hastada 6nemli Slgiide

iyilesme saglanmistir.
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Tartisma

Literatiirde travmatik yasantilarin 6zellikle prepubertal donemde ve kadin hastalarda OKB
semptomlarin1 artirabildigine dair giivenilir veriler bulunmaktadir. Bizim vakamizda da
gozlendigi lizere travmatik yasantilarin OKB semptomatolojisinde en baskin ve tedaviye en
direncli bulgusu dini ve cinsel otojen obsesyonlardir. Travmayla baglantili otojen
obsesyonlarin oldugu OKB vakalarinda EMDR terapisiyle baslanmasinin hastanin
semptomlarinin azalmasina katki sagladigi ve diger terapilerin etkinligini arttirdig
gozlenmigtir. OKB ile travma baglantisi hakkinda literatiirde yeterli ¢alisma
bulunmamaktadir, bu nedenle otojen obsesyonlarin bulundugu OKB vakalarinda EMDR
odakli daha fazla ¢alismaya ihtiyag vardir.

Kaynakc¢a
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PS9
Egzersizlerin Tek Basina Yetersiz Kaldig1 Vajinismus Vakasinda BDT Uygulamasi:
Olgu Sunumu
Simge Nur Kurt Kaya, Yasir Safak
Duskapr Yildirim Beyazit Egitim Arastirma Hastanesi, Ankara, Psikiyatri Boliimii

Giris: Vajinismus, penis, parmak, tampon veya spekulum penetrasyon girisimi halinde
vajenin dig 1/3’linii ¢evreleyen perineal kaslarin tekrarlayici veya persistan istemsiz
kontraksiyonu olarak tanimlanir. Yapilan c¢alismalarda kadinlarin %30-60'inda yasamlari
boyunca en az bir cinsel sorun yasandigi tespit edilmistir. Ulkemizde en ¢ok kadin bagvuru
nedeni vajinismustur.

Amag: Cinsel islev bozukluklarinin tedavisinde kullanilan terapilerde psikoegitim verilmesi
ve davranig¢t yontemlerin biligsel tekniklerle desteklenmesinin tedavide daha iyi sonuglar
elde edilebilecegi ele alinan bir olgu sunumu yapilmasi amaglanmastir.

Olgu sunumu; psikiyatri poliklinigine bagvuran daha 6nce alt1 seans cinsel danismanlik/terapi
almis sorunlar1 devam eden ve dort seans Biligsel Davranis¢t Terapi’den (BDT) yarar goren
vajinismuslu bir ¢iftin tedavi modelini ele almaktadir. Cift iki yildir evliydi ancak cinsel
birlegsme saglanamamigti. Tan1t DSM-IV kriterlerine gore kondu. Tedavi dncesi ve sonrasinda
cifte Golombok-Rust Inventory of Sexual Satisfaction (GRISS) endeksi uygulandu. Iletisim,
prematiir ejekiilasyon puanlar1 ve toplam puan, erkekte de cinsel disfonksiyon oldugunu
gosterdi. Ciftin onceki terapilerinde cinsel igerikli dykiiler okuma, fantezi olusturma, rahatsiz
olunan kelimeleri birbirleriyle tekrarlama, ayne egzersizleri, kegel egzersizleri ve kademeli
duyarsizlastirma (vajinal dilatasyon) yontemleri kullanildigi ve dilatasyonu basar1 ile
yapabilmesine ragmen c¢iftin cinsel birlesme saglayamadigi 6grenildi. Tedavide oncelikle
cifte cinselanatomi ve fizyoloji psikoegitimi yapildi. Cinsel mitler, danisanlarin birbirleri ve
iligkileri hakkindaki inanglar1 konusuldu, biligsel yeniden yapilandirma teknikleri ile mitlere
miidahale edildi. Davranisci1 teknikler olarak sensate focus ve asamali duyarsizlastirma
yontemleri kullanild.

Tartisma: Vajinusmus gelisiminde cinsel egitimin olmamasi ve yanlis inanglarin bulunmasi
g0z ardi edilmemesi gereken nedenler olup, degerlendirme seansinda bu etmenler mutlaka
kontrol edilmeli, saptanmas1 halinde tedavi planina eklenmelidir. Cinsel mitlerin bir ¢ogu
cinsel alanda egitimsizlik ve ya yanlis bilinen bilgilerden olusmakta olup mutlaka vajinismus
terapisi sirasinda ¢ifte cinsel psikoegitim yapilmalidir. Cinsel mitler psikoegitimle
coziilebildigi gibi, devam eden inanislar i¢in Once bilissel miidahalelerle inanglarin

dogrulugu/yanlisligt  veya avantaj/dezavataji gézden  gegirilmelidir. Davranigct
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oneriler/egzersizler yanlis inanglarin devam etmesi halinde bilissel miidahaleler olmadan
tedavide yetersiz kalabilmektedir.
Sonug: Dort seansin sonunda ¢iftin cinsel birlesmenin yaninda, iletisim becerilerinde

iyilesme goriildii.

© 2022 Tiim haklari sakhdir.
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PS11
Olumsuz Cekirdek Inamslar Olcegi: Tiirkce Siiriimiin Gegerliligi ve Giivenilirligi

Jonathan Abramowitz

! Ankara Sosyal Bilimler Universitesi, Sosyal ve Begseri Bilimler Fakiiltesi, Psikoloji Béliimii,
Uygulamali Psikoloji Anabilim Dali, Ankara

2 Baskent Universitesi, Tip Fakiiltesi, Ruh Saghg: ve Hastaliklart Anabilim Dali, Ankara

3 Medical Park Hastanesi, Psikiyatri Klinigi, Tokat

GIRIS VE AMAC: Beck’in bilissel kurami psikopatolojilerin altinda yatan temel etmenin
olumsuz ¢ekirdek inaniglar (kisinin kendisine dair caresizlik, sevilmeme, degersizlik
inanislari, digerlerine dair olumsuz inanislar) oldugunu 6ne siirer. Ancak ¢ekirdek inanislari
Beck’in kuramina dayal1 olarak degerlendirmede kullanilabilecek kisa 6zbildirim 6lcegi az
sayidadir ve Tiirk¢e siirtimlerinin gecerlilik ve giivenlilirlikleri incelenmemistir. Bu
arastirmada Olumsuz Cekirdek inanislar Olgegi’nin (OCIO) Tiirkge siiriimiiniin psikometrik
Ozelliklerinin incelenmesi amag¢lanmustir.

GEREC VE YONTEM: Arastirmaya toplam 204 kisi (%53’ kadin, ortalama (standart
sapma) yas: 21.04 (5.56) yil)) dahil edildi. Katilimcilar OCIO niin yam sira Kisa Cekirdek
Inanis Olgegi (KCIO), Hasta Saglik Anketi-9 (HSA-9) ve Yaygin Anksiyete Bozuklugu-7
Olgegi’ni (YAB-70) doldurdular. Katilimcilarin HSA-9 skorlarina gore 132’°sinde (%64.7)
klinik diizeyde depresyon, YAB-70 skorlarina gére ise 102’sinde (%50) klinik diizeyde
anksiyete mevcuttu. Katilimceilarin demografik 6zellikleri i¢in tanimlayici istatistikler, yap1
gecerliligi i¢in dogrulayic1 faktor analizi (DFA), i¢ tutarlilik i¢in Cronbach a katsayisi,
birlikte gecerlilik i¢in Pearson korealasyon analizi, ayirt edici gecgerlilik i¢in bagimsiz
gruplarda ¢-testi ve alici islem karakteristikleri (ROC) egrisi kullanildi.

BULGULAR: Yapilan DFA’ya gore en iyi uyum indeksleri bes faktdrlii modelde saptandi
(RMSEA: 0.069, SRMR: 0.057, CFI: 0.910, TLI: 0.902, GFI: 0.833, y*/df: 1769.93/454).
Caresizligin tek faktorde yer aldigi ve kendi ve digerleri hakkindaki olumsuz inaniglarin iki
diizeyli modellerinde Akaike (AIC) ve Bayesian (BIC) bilgi kriterleri ve beklenen capraz
gecerlilik indeksleri (ECVI) bes faktorlii modele kiyasla daha yiiksekti. Saptanan bes faktor
caresizlik-yetersizlik, ¢aresizlik-dayaniksizlik, sevilmeme, degersizlik ve bagkalar1 hakkinda
olumsuz ¢ekirdek inanislara karsilik geldi. Sirastyla Cronbach « i¢ tutarlilik katsayilar: 0.878,
0.889, 0.908, 0.917 ve 0.916 olarak hesaplandi. OCIO alt dlgekleri KCIO niin olumsuz kendi
ve digerleri alt dlgekleri, HSA-9 ve YAB-70 ile pozitif yonlii ve orta-kuvvetli korelasyon
gosterdi (r deger araliklari: 0.23-0.76, tiim p degerleri<0.01). OCIO alt dlgekleri depresyon
ve anksiyete skorlarina gore gruplari birbirlerinden ayirt edebildi (tiim p degerleri<0.001).
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ROC egrisinde egri altinda kalan alanlar depresyon i¢in 0.75-0.82 (kabul edilebilir-iyi),
anksiyete i¢in 0.70-0.78 (kabul edilebilir) araliginda degisti.

TARTISMA VE SONUC: Mevcut sonuglar OCIO’niin Tiirkge siiriimiiniin 6zgiin formuna
benzer psikometrik ozellikler gosterdigini, Tirk toplumu i¢in de kullanilmaya uygun

gecerlilik ve giivenilirlige sahip oldugunu gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: bilissel kuram; caresizlik; c¢ekirdek inanis; degersizlik; gecerlilik;

giivenilirlik; sevilmeme
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PS12
Ortoreksiya Nervoza (Saghkl Beslenme Takintisi): Bir Gozden Gegirme

Sinem TASYARAN UNAN!

'Okan Universitesi Uygulamali Psikoloji Doktora Programi Ogrencisi

Giris ve Amag¢: Son yillarda yeme bozukluguna dair yapilan aragtirmalarin ve
simiflandirmalarinin artmasiyla birlikte, olas1 yeni bir yeme bozuklugu tanimlamasi ortaya
cikmistir: Ortoreksiya Nervoza (ON — Saglikli Beslenme Takintisi). Ortoreksiya kavrami
Oxford sozliigiinde ‘saglikli oldugu g6z oniinde bulundurulan yiyeceklerin tiikketilmesine dair
bir takinti’ ve ‘magdurun, zararli olabilecegine inanilan belirli yiyeceklerden sistematik
olarak kagindigi bir saglik durumu’ tanimlamalariyla yer almaktadir. Anoreksiya nervozay1
modifiye etmek tizere kullanilan bu kavramdan muzdarip kisilerin tipki anoreksiya nervoza
gibi belirgin kilo kaybina veya kotii beslenmeye neden olabilecegi belirtilmektedir. Belirli
bir smiflandirma olusturmak adina olast ON tami Kkriterleri belirlenmis, Olgme ve
degerlendirme icin bazi olgekler gelistirilmis ve ON’nin cinsiyet, yas, egitim, obsesif
kompulsif belirtiler, beden kitle endeksi (BKI), diyet ile yeme tutumu ve bunun gibi farkl
degiskenlerle iligkileri aragtirmalara konu olmustur. Bu ¢alismada; yapilan arastirmalari
irdelemek, tani kriterleri ve degerlendirme aracglarini ele almak ve ON’y1 konu alan
karsilagtirmali verileri tek baglik adinda toplamak amaglanmastir.

Gere¢ ve Yontem: Oncelikle; ‘orthorexia’, ‘orthorexia nervosa’, ‘ortoreksiya’, ‘saglikli
beslenme takintisi’, ‘ORTO-15" ve ‘ORTO-11" anahtar kelimeleri veri tabanlarinda (Wiley
Online Library, EBSCOhost, ResearchGate, Google Scholar) taranmistir. Bu anahtar
kelimeleri igeren makalelere ulasilmis ve aralarindan bazi elemeler yapilmistir. ON’nin
degiskenlerle iligkisini ele alan arastirmalardan veriler alinmistir.

Bulgular: Benzer 6rneklem tizerinde farkli 6lgme degerlendirme araglarinin kullanimi farkl
sonuglara neden olmustur. ON ve cinsiyet arasinda anlamli bir iligki bulunmakta fakat
arastirma sonuglar1 farklilik gostermektedir. ON ve yas gruplar arasinda anlamli bir iligki
bulunmamaktadir. Arastirmalarda, ortorektik egilimler iizerinde egitimin etkilerinin oldugu,
ozellikle saglik alaninda egitim gormenin yordayici etkisi oldugu bulunmustur. Obsesif
kompulsif belirtilerin ortorektik egilimlerin yordayicist oldugu fakat bir 6nkosul olmadigi
bulunmustur. ON ile beden kitle endeksi arasindaki iligkiye dair arastirma sonuglari
tutarsizlik gostermektedir. ON ile diyet ve yeme tutumu arasinda ise anlamli bir iliski

bulunmugtur.
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Tartisma ve Sonu¢: ON’nin islevsellikte ve bireyin saghiginda tedavi/destek gerektirecek
derecede bozulmalara yol actig1 sdylenebilir. Belirli bir tedavi protokolii olusturmak ig¢in
oncelikle tani kriterlerinin belirlenmesi ve ON’nin tanisal bozukluk olarak literatiirde yer
almasinin, belirli ve gecerli bir tedavi haritasi ¢izmede olumlu etkisinin olabilecegi
diistintilmektedir. Gelecek arastirmalarda ON’nin basta obsesif kompulsif bozukluk olmakla
birlikte diger bozukluklarla olan iligkisine bakilmasinin faydali olabilecegi 6ngoriilmektedir.
Boylece ON’nin farkli bir tanisal bozukluk olarak degerlendirilip degerlendirilemeyecegi
konusu da netlik kazanabilecektir.

Anahtar Kelimeler: Ortoreksiya nervoza, ortorektik egilim, saglikli beslenme takintisi,

ORTO-15, ORTO-11.
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PS21
Tiirkiye’deki Hekimlerin interpet Bagimhhginin Tiikenmislik Diizeyi Ve Sorunlardan
Kac¢inma I¢in Internet Kullanimu Ile Iliskisi

Mustafa Sahan UYANIK, Seda KAYIKCI, Biisfa SOYLEMEZ KARAKUS, )
Kiibra BILGIN, Biisra ALTUNTAS, Hesna GUL, Fatih YIGMAN, Ahmet GUL,

Salih BATTAL
Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri Ana Bilim Dali

GIRIS

DSM’de “internet kumar oynama bozuklugu” disinda internet kullanimiyla iligkili
herhangi bagka bir psikiyatrik bozukluk tanimlanmamis olsa da “sorunlu internet kullanim1”
ya da “internet bagimlilig1”, bir halk saghig sorunu olarak endise uyandirmaktadir.!
Prevalansi, 31 iilkeyle yapilan bir meta-analiz ¢alismasinda yaklasik %6 bulunmustur.?
Yapilan baska bir meta-analiz ¢aligmasinda tip fakiiltesi 6grencilerinde prevalansi genel
populasyonun yaklasik 5 kat1 olarak saptanirken, doktorlari igeren baska bir calismada ise 2
katindan fazla saptanmustir. >* Biz de bu ¢alismamizda prefrontal korteks atrofisi ve bilissel
bozulma ile iliskili oldugu bilinen “internet bagimlhiliginin™2, var olan 6zgiil kosullar1 da
dikkate alarak Tiirkiye’de yasayan hekimler acisindan olasi risk faktorlerini aragtirmayi
amagladik.
GERECLER ve YONTEM

9 Haziran — 20 Haziran 2022 tarihleri arasinda 207 hekimin katildig1 ¢evrimigi anket
caligmast yapildi. Katilimcilara yanitlamalari icin, Internet Bagimlhiigi Testi (IAS),
sosyodemografik veri formu, Yalmzlik Olcegi (Loneliness Scale- LS), Sorunlardan Kagis
Olgegi (Escapism Scale- ES), Maslach Tiikenmislik Olcegi (Maslach Burnout Inventory-
MBI) ve Minnesota Is Doyumu Olcegi (Minnesota Satisfaction Questionnaire- MSQ)
sunuldu. Internet bagimlilig: agisindan yukarida bahsedilen parametreler igerisinden olasi

risk faktorlerinin aragtirilmasi amaciyla yol analizi yapildi.
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BULGULAR

Bo SE. CR. P
Internet
bagimlilig
testi
<--- Yas -,069 ,077  -900  ,368
toplam
puan
(IBTTP)
IBTTP <--- Cinsiyet -,674 579 -1,164 244
IBTTP <--- Aylik nobet sayisi -, 158 ,083  -1,899 ,058
IBTTP <--- Aylik kazang ,000 ,000 -,575 ,565
IBTTP <--- Meslek yili -,044 ,083  -526  ,599
. Maslach  Tiikenmiglik
IBTTP <= ,157 ,044 3,589  kx*
Olgegi toplam puan
. Minesota Is Doyumu
IBTTP < ,018 022827 ,408
Olgegi toplam puan
Sorunlardan Ka¢ma
IBTTP <--- (Escapism) Olgegi | ,350 044 7976 ***
toplam puan
_ Yalnizlik Olgegi toplam
IBTTP <--- ,000 ,185  -,002 999
puan
IBTTP <--- @Giinliik ¢alisma siiresi -,034 ,039  -879 ,380
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58,78, 65,72

658,91, 2658 61

a5 14,80, 42.28

Escapism

10,76; 2,38

Model fit sonuclarimiz kabul edilebilir diizeylerde olup, x* / sd = 2.407, NFI = 0.840, CFI =
0.897, RMSEA = 0.083 olarak hesaplanmistir. Yol analizi sonu¢larimiza gére hekimlerdeki
internet bagimliligi, sosyodemografik verilerden bagimsiz olarak tiikkenmislik diizeyi ve

interneti sorunlardan kagis amaciyla kullanmalart ile iliskili bulunmustur (tiikenmislik diizeyi

icin B =0.157, p <0.001; sorunlardan kacis i¢in p = 0.350, p <0.001).

TARTISMA ve SONUC

Cesitli yas gruplariyla yapilan ¢alismalarda internet bagimlilig1 agisindan risk faktorii
olarak depresyon, anksiyete, DEHB, intihar diisiinceleri, uyku problemleri, heyecan arama,
ofke ve saldirganlik, kisiler arasi problemler, sosyal problemler gibi ¢okca parametre
bildirilmigtir. >¢ Tip 6grencileri ve doktorlarla yapilan az sayida calismada internet
bagimliligi ile yas ve cinsiyet arasinda bizim ¢alismamizla da uyumlu olacak sekilde anlamli
bir iliski saptanmazken, %’ gelisecek sekilde bizim ¢alismamizda yalmzlik ile de anlamli bir
iliski saptanmamustir. © Tiirkiye’deki hekimlerde goriilen internet bagimlilig: tiikkenmislik
diizeyi ve sorunlardan kaginma i¢in internet kullanimiyla anlamh diizeyde iliski gostermistir.
Biligsel fonksiyonlarda bozulmayla siki iliski gosterdigini yukarida belirttigimiz internet
bagimliliginin, biligsel kapasiteleri nitelikli meslek siirdiiriimleri i¢in kilit dnemde olan
hekimler arasinda azaltilabilmesinin ya da dnlenebilmesinin diizenlenebilir sosyal politikalar

ile yakin iligkisinin olabilecegi kanaatindeyiz.
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PS22
Razi’nin er-Tibbu’r-Riihani adh eseri erken bir tibbi psikoloji ve (bilissel) psikoterapi
haberecisi olarak goriilebilir mi?

Abdullah Yildiz! Ayse Kurtoglu?

IPsikiyatrist, Ars. Gor. Dr., Ankara Universitesi Twp Fakiiltesi Tip Tarihi ve Etik Anabilim Dall,
Ankara/Tiirkiye

’Ars. Gor. Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Tarihi ve Etik Anabilim Dali, Ankara/Tiirkiye

Giris ve Amacg:

Hekim-filozof er-Razi (865-925) ortaya koydugu eserler ile uzun bir donem tip ve felsefe
alaninda etkili olmustur. Bu ¢aligmada Razi’nin kendi ifadesi ile bedensel tibba iliskin bir
eserini (T1bb el-Mansuri) tamamlamak tlizere kaleme aldigini belirttigi es-Tibbu 'r-Rithani
(ruh saghgi) adli eseri tip ve psikoloji tarihi perspektifinden ele almmustir. Eser, Islam felsefe
ve tip literatiirliniin ilk dénem orneklerindendir. Bu baglamda eserin tibbi ve psikolojik
icerigine atif yapilmakla birlikte daha ¢ok felsefe, teoloji ve ahlak felsefesi literatiiriine dahil
edilerek tartisildigr goriilmektedir. Razi’nin bu eseri, literatiirde zaman ig¢inde farkli anlam
ve igeriklere gbnderme yapan Tibbu’r-Rihani geleneginin ilk eseridir. Gerek bedensel tibba
denk ve tamamlayicilik atfi, gerekse de bizzat adlandirilmasindaki giiclii tibbi ve psikolojik
anlam nedeniyle Razi’nin eserinin psikoterapi tarihi acgisindan da aragtirmanin konusu
olabilecegi diislintilmiistiir.

Gerec¢ ve Yontem

Razi’nin et-Tibbu r-Rihani adli eserinin Tiirkge ve Ingilizceye ¢evrilmis niishalari, tip,
psikoloji tarihi ve bilim felsefesi agisindan incelenmistir. Eserin tip, psikoloji ve psikoterapi
acisindan ne anlama gelebilecegi literatiir esliginde degerlendirilmeye calisilmistir. Ayrica
esere kendi kiiltiirel ve tarihsel baglami icinden getirilen kimi 6nemli elestiriler de dikkate
almarak 6zgiinliik konusu tartisilmistir.

Bulgular

Eserle hem bedene hem de ruha fayda saglanmasi amaglanmistir. Sorunlar agisindan akil ve
hevalarin catigmasi temeldir. Ahlaken olumsuzlanan durumlarin yaninda giiniimiiz igin
psikolojik/psikiyatrik miidahale alanmi1 sayilabilecek durumlar da ele alinmistir; bu acgidan
ozellikle bagimlilik ve OKB benzeri tablolara iligkin anlamli bir i¢erik mevcuttur. Tiim sorun
alanlarina yonelik terap6tik oneriler verilmektedir. Tedavi agisindan merkezi kavram akildir.
Bu akil tiim insanlara ayrim gozetmeksizin atfedilmistir. Aklin temel islevi ikna ve deliller

getirerek insan1 denge durumuna getirmektir. Bu amagla imajinasyon gibi yontemler
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onerilmektedir. Sorunlarin ¢oziimiinde psikoterapdtik iliskiselligi andiran bir arkadas ya da
rehber kavramsallastirmasi dikkate degerdir.

Tartisma ve Sonug¢

Biligsel psikoterapinin kokenleri agisindan Antik felsefe ve Stoacilik gibi gelenekler sik¢a
vurgulanmaktadir. Bu agidan Razi’nin antikite tip ve felsefesinin 6nemli bir yorumlayicisi
ve gelistiricisi oldugu akilda tutulmalidir. Razi’nin felsefe gibi alanlardaki yetkinligi
diisiiniildiigiinde esere ahlak felsefesi ya da nefis terbiyesi gibi isimler yerine 7tbbu r-Rithani
adimi vermesi dikkate degerdir. Eseri biitlinliyle ahlak felsefesinden soyutlamak miimkiin
olmamakla birlikte, eserin biligsel psikoloji ve tibbi psikoloji baglaminda degerli bir igerige
sahip oldugu ve esere getirilen elestiriler de dikkate alindiginda bir yenilige isaret ettigi
sOylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Psikoloji tarihi, Psikiyatri tarihi, er-Razi, Bilissel psikoterapi

Key words: History of psychology, History of psychiatry, al-Razi, Cognitive psychotherapy
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PS23
Bilissel Davranis¢1 Terapide Direng

Gizem Hiiroglu
Istanbul Arel Universitesi

Psikoterapide direng, eski bir kavram olmasina ragmen, tanimlamasi kolay bir terim degildir.
Bircok ¢aligma, psikoterapiden en ¢ok fayda goren danisanlarin, terapiye aktif olarak en ¢ok
katilan, siireci terapistle isbirligi i¢inde gotiiren danisanlar olduklarini géstermistir. Ancak
bazen c¢esitli sebeplerle damisanlar degisime karsi ambivalens iginde olabilirler. Bazi
danisanlarin islevsel olmayan inanglar1 ya da davranis Oriintiileri ¢cok gii¢lii olabilir. Bu
noktalarda, psikoterapi siirecinde tikanikliklar olusabilir. Direng, en basit haliyle degisime
kars1 ortaya ¢ikan bir takim giicliikler olarak tabir edilebilir. Bu ¢aligmada direncin hangi
sebeplerle ortaya cikabilecegi, psikoterapi siirecinde hangi sekillerde goriilebilecegi,
psikoterapdtik siireci nasil etkileyebilecegi ve terapide nasil kullanilabilecegi, biligsel
davranisci terapist tarafindan nasil ele alinabilecegi sorularina mevcut literatiir 1g181inda yanit
aranacaktir.

Anahtar kelimeler: Bilissel davranisci terapi, direng, degisim
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PS27
Bdt ile Dayanaksiziik Semasinin Giicsiizlesmesi : Bir Olgu Sunumu

Samet Tiiredi', Gokhan Akbag?, Arda Kizilsert’

"Fatih Sultan Mehmet Vakif Universitesi

?[stanbul Aydin Universitesi

[stanbul Erenkoy Ruh Ve Sinir Hastaliklar: ESitim Ve Arastirma Hastanesi

Giris

Temelini bireyin aile ve yakin sosyal ¢evresinin olusturdugu erken dénem uyum
bozucu semalar, ¢ocukluk ve ergenlik donemlerinde bireyin temel ihtiyaglarinin yeterince
karsilanmadigi ve bireyde olumsuz etki birakacak yasam olaylariyla karsilasildigi
durumlarda olugmaktadir. Bu uyum bozucu semalarin birgok psikiyatrik taniyla ayn1 anda
goriildiigiinii  kanitlayan ¢ok sayida calisma vardir(1). Erken donem uyum bozucu
semalardan biri olan (zarar gérme veya hastaliklara kars1) dayaniksizlik semasi, bireyde
umulmadik bir durumda felaketle karsilasacagi ve yenik diisecegi hissini yaratir(2). Covid-
19 hastalik 6ncesi, hastaligin yasandigi ve hastalik sonrasi donemde psikiyatrik semptomlar
ortaya ¢ikarir(3). Uyum bozucu semalar, Covid-19 gibi herkesin etkilendigi olaylarda
tetiklenebilmekte, bireylerin giinliik yasaminda islevselligini diistirebilmektedir. Yapilan bir
calisgmada Covid-19’un dayaniksizlik semasindan kaynakli olabilecek sekilde bireyler
iizerinde kaygi olusturdugu ve bu kisilerin kendilerini Covid-19 ile miicadele edemeyecek
diizeyde dayaniksiz gordiiklerini ortaya koymustur.(4). Bu olgu sunumunda dayaniksizlik
semasinin gozlemlendigi, pandemi siirecinde siddetlenmis bir panik bozukluk vakasinin
Biligsel Davranig¢r Terapi(BDT) uygulamalar1 sonrasindaki degisimi sunulacaktir.
OLGU
27 yasinda kadin hasta, bekar, lise mezunu, ailesiyle yasiyor. Kurumumuza Covid-19 sonrasi
artan panik ataklar1 sebebiyle bagvurdu. Anamnez alindiginda panik ataklarin kdkeninde
hastalifa yakalanma, hastalifin sonucglariyla bas edememeye dair yogun korku oldugu
goriilmiistiir. Sema kokenleri incelendiginde tetikleyicilerin; 5 yasinda pazarda kaybolmasi,
babasimin kanser hastast olmasi ve babasini kaybetmeye dair yogun korkularin oldugu
diistiniilmektedir. Panik ataklari; babasinin tedavi i¢in Ankara’ya gitmesi ve birkag giin evde
kardesleri ile yalniz kalmasiyla baglamistir. 17 yasindayken babasini kaybetmesinin ardindan
hastaliklar konusunda asir1 hassasiyet artis1 olup pandemi siirecinde bu durum en yiiksek
seviyeye ulagsmustir. Islevselligi tamamen bozulup artan panik ataklari ile agorafobik

ozellikler gostermeye baslamistir. Psikoterapi ge¢misi olmayan vakayla 17 seans BDT
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calisilmis ve semptomlarin kontrol altina alinmasinin ardindan dayaniksizlik semasinin da
gligsiizlestigi gdozlemlenmistir.

Tartisma

Panik bozukluk vakalart BDT ile iyi diizeylerde yanit alabilen ve sonuglarin kalic1 olarak
devam ettigi bilinen vakalardir. Biligsel davranis¢1 bir bakis acisiyla tedavi edilen vakalarda
baska bir perspektiften bakildiginda uyum bozucu semalarin da tedavi siirecinde geriledigi
saptanmigtir. Erken donem uyum bozucu semalar farkli bir ekol ile semptom odakli bir
iyilesme gozlendiginde dahi degisebilmekte, olgularin iyilik halleri diger alanlarda da
belirgin artmaktadir. Covid-19 sebebiyle sikayetlerinde ciddi bir artis saptanan bu olgunun
terapi slireci sonunda uyum bozucu semalarindan dayaniksizlik semasinin da geriledigi ve

daha uyumlu semalarimin gii¢lendigini bildiriyoruz.
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PS31
Riizgar Fobisi Olan 6 Yasinda Bir Cocuk: Olgu Sunumu

Nur Seda Giilcii Ustiin', Berna Aygiin?

! Elazig Fethi Sekin Sehir Hastanesi, Cocuk ve Ergen Psikiyatrisi Boliimii, 23280, Elazg — Tiirkiye,
ORCID: 0000-0003-2278-9674, nursedagulcu(@gmail.com, nursedagulcul @istanbul.edu.tr.
’[stanbul Universitesi, Istanbul Ti ip Fakiiltesi, Cocuk ve Ergen Psikiyatrisi Boliimii, 34116, Istanbul
— Tiirkiye, ORCID: 0000-0002-5669-3315, mail: bernaaygunistanbul.edu.tr,
bernaaygun@yahoo.com

OZET

Ozgiil fobi, bir nesne veya durumla ilgili belirgin kaygi veya korku duymaktir. Cocuk
ve ergenlerde en sik goriilen anksiyete bozukluklaridir. Cocuk ve ergenlerin islevselligini,
sosyal iligkilerini, okul hayatin1 ve bos vakit etkinliklerini 6nemli derecede etkilemektedir.
Ozgiil fobilerin etyolojisinde genetic, ¢evresel, psikolojik, baglanmayla iliskili faktorler yer
almaktadir. Ozgiil fobiye eslik eden sik psikiyatrik hastalik bulunmaktadir. Tedavi edilmezse
erigkin hayatta 6nemli derecede psikiyatrik hastaliklar: tetiklemektedir. Tedavisinde siklikla
bilissel davranisei terapi ve SSRI’lar kullanilmaktadir. Biz bu vakada 6 yasinda riizgar fobisi

olan biligsel davranis¢i terapi ve essitalopram ile tedavi olan erkek bir olgu sunacagiz.

Anahtar kelimeler: riizgar fobisi, 6zgiil fobi, cocuk, bilissel davranisci terapi

GIRIS VE AMAC

Ozgiil fobi, bir nesne veya durumla ilgili belirgin kaygi veya korku duymaktir. Kisi
fobik nesne veya durumla karsilagtiginda asir1 kaygi, korku duyar ve bu sebeple kagma,
kacinma veya glivence davraniglar1 gosterirler. DSM-5’e gbre 6zgiil fobi tanisi i¢in fobinin
en az 6 ay slirmesi ve kisinin iglevselligini etkileyen sekilde etkilemesi gerekir [1]. DSM-5’te
ozgiil fobiler; ayrilik anksiyetesi bozuklugu, yaygin anksiyete bozuklugu, sosyal anksiyete
bozuklugu, panic bozukluk, agorafobi, selektif mutism madde/ ilacin yol acgtig1 anksiyete
bozuklugu ve bagka bir saglik durumunun yol actig1 anksiyete bozukluguyla beraber
anksiyete bozukluklar1 bashig: altinda yer alir[1]. Ozgiil fobiler; hayvan, doga-cevre, kan-
igne-yaralanma, durumsal alanlarda (ucaga binmek gibi) ve diger alanlarda (kusma, bogulma
gibi) goriilebilir. Ozgiil fobiler cocuk ve ergenlerde en sik goriilen anksiyete

bozukluklaridir[2]. Cocukluk caginda &zgiil fobi prevalansi %5,9’°dur[3]. Ozgiil fobilerin
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ortalama baglama yas1 8 olmakla beraber baslangic yasi 5-13 yas arasinda degismektedir[4].
Ozgiil fobiler kizlarda erkeklere gore daha sik goriiliir[5]. Ozgiil fobiler sik gériilmesinin yani
sira ¢ocuk ve ergenlerin sosyal iliskilerini, okul hayatin1 ve bos vakit etkinliklerini 6nemli
derecede etkilemektedir[6].

Ozgiil fobilerin etyolojisinde genetic, cevresel, psikolojik, baglanmayla iliskili
faktorler yer almaktadir. Ailesinde anksiyete bozuklugu olan ¢ocuklarda daha fazla anksiyete
bozuklugu goriilmektedir[7]. Ebeveyn tutumlar1 anksiyete bozuklugu gelisimini hizlandirir.
Kaygili ¢ocuklar belirsiz durumlar1 daha ¢ok tehdit verici olarak yorumlarlar ve daha ¢ok
kacinirlar, ebeveynlerinin de bu kaginmalar1 daha ¢ok pekistirir[8]. Cocuklar ebeveynlerini
rol model alarak da kaygili tutumu 6grenebilir[9]. Ebeveynlerin asir1 koruyucu olmasi,
elestirel, kontrolcii, miidahaleci olmasi ¢ocuklarda anksiyete bozuklugunu artirmaktadir[10].
Glivensiz baglanma da anksiyete bozuklugu gelismini artirmaktadir[11].

Ozgiil fobilerin sik goriilen komorbiditeleri arasinda separasyon anksiyetesi bozuklugu,
sosyal anksiyete bozuklugu, yaygin anksiyete bozuklugu gibi diger anksiyete bozukluklari,
dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, karsit olma kars1 gelme bozuklugu, major depresif
bozukluk, travma sonrast stress bozuklugu, obsesif kompulsif bozukluk ve somatorm
bozukluklardir[5,12].

Ozgiil fobiler de dahil olmak iizere herhangi bir anksiyete bozuklugunun olmasi, diger
anksiyete bozukluklari icin risk faktoriidiir[13]. Ozgiil fobiler, eriskinlikte diger anksiyete
bozukluklari, afektif bozukluklar, obsesif kompulsif bozukluk, travma sonrasi stress
bozuklugu, agr1 bozuklugu, yeme bozukluklariin baslangicini predikte eder[14].

Ozgiil fobilerin tedavisinde bilissel davranis¢i terapi ve SSRI’lar énemli bir yer
tutmaktadir[15,16]. Ozgiil fobilerin tedavisinde ayrica bilissel davranis¢i terapinin bir cesidi
olan tek seanslik terapide faydali bulunmustur[17]. Tek seanslik terapi, in vivo yiizlestirme,
psikoegitim, biligsel yeinden yapilandirma, therapist temelli modelleme, pekistirme, beceri
egitimini igerir ve 3 saate kadar siirebilir. Bildigimiz kadariyla literatiirde ¢ocuk ve
ergenlerde bildirilen tek riizgar fobisi vakasi bulunmaktadir[18]. Biz bu vakada 6 yasinda
riizgar fobisi olan biligsel davraniggr terapi ve essitalopram ile tedavi olan erkek bir olgu

sunacagiz.

OLGU SUNUMU

EK, 6 yasinda erkek cocuk, kendi istegiyle anne ve babas1 esliginde, riizgar korkusu

ve kekemelik sikayetleriyle bize basvurdu. Hasta ve ebeveynleri olgu sunumu i¢in sozli
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onam verdi. Aileden ve ¢ocuktan aliman anamnezde riizgar korkusu yaklagik bir senedir
basladig1 6grenildi. Hasta kekemeliginin de riizgar korkusu ile beraber bagladigini ifade etti.
Ailesi, yaklasik bir yil 6nce oturduklari yerde siddetli bir riizgar ¢iktigini, o sirada hastanin
arkadaslar1 ile bahg¢ede oyun oynadigini, ¢ok korktugunu ve eve gitmek istedigini,
korkusunun bu olaydan sonra basladigini ifade etti. Riizgar fobisinden 6nce bir travma
tariflemedi. Hasta riizgar hafifce her defasinda esmeye basladiginda agladigini, bagirdigini,
cok panic oldugunu sdyledi. Disarida riizgar esebilir diye tek basina ¢ikmaz, annesiyle disar1
cikarmis. Disarida riizgar estiginde annesinin yanina kosar, hizlica eve dogru kogsmaya baslar.
Evde pencereden disariyi riizgar esti mi diye sik sik kontrol edermis. Riizgar estigini goriince
perdeleri kapatir, kapilar kilitlermis. Okulda da benzer kaygilar1 oluyormus. Tenefiislerde
bahgeye tek basina ¢ikmaz, arkadasi ile ¢ikarmis. Benzer sekilde hafif riizgar esse hizlica
smifa dogru kosar, simif kapisini kapar, siifin perdelerini ¢ekermis. Ders esnasinda riizgar
esip esmedigini sik sik kontrol edermis, derse dikkatini veremezmis. Riizgar esmedigi
zamanlarda dersi dikkatlice dinleyebilirmis. Ders basarisi bu yil iyi degilmis. Premorbidinde
sosyal, neseli bir gocukmus. Hastanin eglik eden baska bir korkusu bulunmamaktadir. Okulda
arkadaslariyla iligkisi iyi. Ders esnasinda bildigi sorulara parmak kaldirabiliyor. Evde tek
basina uyuyabilirmis.

Yapilan ruhsal durum muayenesinde; bilinci acik, koopere, yasinda ve sosyoekonomik
diizeyine uygun giyinmig, psikomotor aktivitesi normal, duygudurumu anksiyoz,
duygulanimi kaygiliydi. Diislince igeriginde riizgar korkusundan bahsetti, ¢agrisimlari
normal, konusma hizi normaldi. Gelisim basamaklar1 zamaninda olmus. Hastanin bilinen
herhangi tibbi bir hastalig1 bulunmamaktadir. Hastanin diizenli olarak kullandig1 herhangi bir
ila¢c bulunmamaktadir. Ailede psikiyatrik hastalik olarak sadece annede kekemelik mevcuttu.
Okul oncesi ¢ocuklarda anksiyete dlgeginden 27 puan aldi. Hasta ve ailesinden alinan
anamnez, yapilan ruhsal durum muayenesi ve yapilan psikometrik degerlendirme sonucunda
DSM-5’e gore Ozgiil fobi tanis1 konuldu. Hasta tablet yutamadig1 i¢in fluoksetin 5 mg/giin
baslandi. Hastanin biligsel seviyesi, duygu, diislincelerini ifade edebilme kapasitesi ve
stirdiiriicti, koruyucu faktorleri goz oniine alindiginda hasta biligsel davranis¢i terapiye uygun
goriildii. Hasta haftalik olarak goriildii. Ik gériismede hasta ilacin tadin1 begenmedigi, ilact
igmek istemedigini sdyledi. Fluoksetin kesildi, essitalopram 2 mg/giin damla olarak baslandi.
Ik ii¢ goriismede degerlendirme ve formiilasyon tamamlandi. 4.haftada ilacin etkisinin
basladig1, bahgede iken riizgar estiginde olan eve kogsmalarinin azaldigi 6grenildi. Ancak
baska bir degisiklik saptanmadi. ilacin herhangi bir yan etki yapmadig1 6grenildi. 4. bilissel

davranis¢1 terapi seansinda anksiyete psikoegitimi yapildi. Bilissel davranisei terapi hakkinda
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bilgi verildi. Terapi hedefleri hasta ile beraber belirlendi. 5.terapi seansinda duygu
regiilasyonu i¢in nefes egzersizleri anlatildi. ilacin etkinligi kismen oldugu igin essitalopram
dozu 5 mg/giine ¢ikildi. 6. Ve 7. Terapi seansinda biligsel yeniden yapilandirma yapildi.
8.terapi seansinda hastanin kaygilarinin % 50 azaldigi 6grenildi. Asamali yiizlestirmeye
gecildi. Seans i¢i yiizlestirme olarak riizgarli bir giinde camdan bakildi. 9. Ve 10. Terapi
seanslarinda exposurea devam edildi. 11. Biligsel davranisci terapi seansinda hastanin riizgar
korkular1 belirgin olarak azalmaisti, islevselligini etkilemeyecek diizeye geldi. Okul 6ncesi
cocuklarda anksiyete dlgeginde puani 12 ye diistii. 12. Terapi seansinda niiks 6nleme seanst
olarak yapildi. Hasta essitalopram 5 mg/giin tedavisi almaya devam etmektedir. Hastaya 3
hafta sonrasina tekrar randevu verilmistir. Hastanin son durumu olarak evde riizgar estigini
fark ettiginde perdeleri ¢ekmiyor, aglayarak veya bagirarak tepki vermiyor. Bahgeye
oynamaya tek basina inebiliyor. Okulda derslerini dinleyebiliyor ve teneffiislerde tek bagina
bahgeye cikabiliyor, bahcede rlizgar estigin fark etse bile aglamadan, smifa kogsmadan

durabiliyormus.

TARTISMA VE SONUC

Biz bu vakada 6 yasinda riizgar fobisi olan biligsel davranisci terapi ve essitalopram ile tedavi
olan erkek bir olgu sunduk. Bizim vakamiz bildigimiz kadariyla literatiirde ¢ocuk ve
ergenlerde bildirilen 2. Vaka, Tiirkiye’den bildirilen ilk vakadir. Cocuk ve ergenlerde
bildirilen tek vaka 1982 yilinda bildirilmistir[18]. Eriskinlerde de bildirilen tek riizgar fobi
vakas1 bulunmaktadir[19]. Pawlak ve arkadaglarinin bildirdigi eriskin vakasi parokseitn 20
mg/glin ve psikoanalitik terapi ile tedavi edilmistir[19]. Bizim vakamiz ise essitalopram 5
mg/glin ve biligsel davranisc terapi ile tedavi edilmistir.

Ozgiil fobi cocuk ve ergenlerde sik goriilen ve islevselligini 6nemli derece etkileyen bir
bozukluktur; bu sebeple klinisyenlerin klinige bagvuran her vakada degerlendirmeleri, ¢ocuk
ve ergenin islevselligini bozup bozmadigini incelemeleri, gerekli durumlarda tedavi etmeleri
onemlidir. Ozgiil fobinin erken tan1 ve tedavisi ile diger anksiyete bozukluklar1 gibi birgok

psikiyatrik hastalik 6nlenebilmektedir.

TESEKKUR: Yazarlar, bu yayin igin isbirligi yaptiklar1 icin aileye tesekkiir eder.

CIKAR CATISMASI: Bildirilmemistir.
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Ozet

Bu sistematik derleme g¢alismasinda, hayvan destekli terapinin biligsel davranis¢i terapi
uygulamalar1 esnasinda kullanilabilirliginin incelenmesi ve hayvan destekli terapi
uygulamalar1 hakkinda bilgi verilerek tanmirliginin artmasina katkida bulunmak
amaclanmigtir. Yapilan arastirmada tarama Google Scholar ve Scopus olmak {izere iki veri
tabininda “’hayvan destekli terapi (animal assited therapy/ AAT) ve “’biligsel davranigci
terapi (cognitive behavior therapy/ CBT’’ kelimeleri kombine edilerek yapilmistir. Tarama
sonucunda ulasilan ¢aligmalar 2007-2022 yillar1 arasinda hakemli dergilerde yayinlanmis ve
arastirma konusuna odaklananmus, Ingilizce ve Tiirkce makaleler ile sinirh tutulmustur.

Yapilan sistematik derlemede hayvan destekli terapi ve hangi alanlarda uygulandig: kisaca
tanitilmis ve uygulamalarin etkililigine dair bilgiler verilmistir. Calisma kapsaminda yapilan
arastirmada hayvan destekli terapi uygulamalarinin ¢ocuk, ergen, yetiskin ve yash gruplarda
bir¢ok ruhsal bozuklukta (depresyon, anksiyete vb.), yaygin gelisim bozuklugunda, stresle
basa ¢ikma ve iyilik halinde olumlu etkilerinin ortaya kondugu goriilmiistiir. Ayn1 zamanda
hayvan destekli terapiden biligsel davranis¢i terapi uygulamalar sirasinda faydalanilmasi
durumunda daha da yararli sonuglar elde edilebilecegine deginildigi goriilmiistiir.Bu
dogrultuda hayvan destekli tedavinin bir ¢ok ruhsal bozuklugun tedavisini desteklemek ve
iyilik halini gelistirmek icin biligsel davranis¢r terapi ile birlikte kullanilmasinin yararl

olabilecegi disliniilmektedir.

Anahtar kelimeler: bilissel davranisci terapi; hayvan destekli terapi
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Life of Immigrants
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Objective: Immigration can be psychologically challenging for individuals due to certain risk
and exposure factors. Adaptation to a new culture itself can be challenging for migrant’s
personal identity and family life (Bhugra, 2006). Trait mindfulness helps to promote positive
psychological and physical well-being (Schutte & Malouff, 2011) and overall quality of life
(Brown & Ryan, 2003). The current study aims to investigate the effect on trait-mindfulness
and self-compassion on resilience, depression and anxiety symptoms and quality of life of
Turkish immigrants living in Spain, by comparing with non-immigrant populations living in
Spain and Turkey.

Methods: A cross-sectional study has been conducted among 345 participants; with 112
Turkish immigrants and a total of 233 Turkish and Spanish natives (age = 34.426;
sd=10.278). All participants answered Five Facets of Mindfulness Questionnaire (FFMQ),
Self-Compassion Scale (SCS), Beck Depression Inventory-II (BDI-II), The State-Trait
Anxiety Inventory (STAI), The Resilience Scale and World Health Organization Quality of
Life Scale (WHOQOL-BREF) in their native language.

Results: No differences on any questionnaire scores were found between groups (all p>0.05),
but focus on the relationship between constructs, higher scores on trait mindfulness and self-
compassion were consistently associated with higher scores on resilience and quality of life
and lower scores on depression and anxiety (all p<0.01). Quality of life can be predicted by
mindfulness and self-compassion scores only on Turkish immigrants (Adj. R?>=0.454), but
not on Spanish or non-immigrant Turkish.

Discussion: Even though immigrants do not differ from natives in trait-mindfulness and self-
compassion, these two components together predict their quality of life. We conclude that
immigrants can benefit from mindfulness and self-compassion interventions to enhance

resilience and quality of life, so they can adapt better into a new culture.
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Tamilar ve Simirlarin Otesinde: Mindfulness Temelli Bilissel Terapi

Ziimra Atalay i )
MEF Universitesi Psikolojik Danismanlik ve Rehberlik Boliimii Ogretim Uyesi - Yiiksek Lisans

Bilgeligin dogu 6gretileri ve 21. yiizyil bat1 bilimini birlestiren Mindfulness Temelli Biligsel
Terapi (MBCT), depresyonda niiksetmeyi ve travmanin gelecekteki etkilerini dnlemeye
yardimci olmak i¢in tasarlanmistir. MBCT, ac1 verici duygu ve durumlarla 6zdeslemeden
veya onlardan kaginmadan onlara yiiziimiizii donme ve mesafe ile durabilme becerilerini ve
anlayisini  kazandirmak i¢in  glicli  bir aragtir. Problemleri ¢6zmenin direkt
hedeflenmesindense, problemle bilgece iliski kurma ve onlarla beraber de yasama devam
edebilme becerilerinin dgretildigi MBCT yaklasiminda bir paradoks varmis gibi goriinse de
bu program zorlayici olan1 degistirip baska bir yere gitmeye yardimci olmaktansa tam
anlamiyla olunan yerde nasil durulabilecegini 6gretir. Siireg¢, problemleri direkt olarak isaret
etmeyi veya problemlerin kendisi hakkinda konusmay1 degil, daha ¢ok kisinin problemlerle

olan iligkisini igcermektedir.

Beyond Diagnoses and Boundaries: Mindfulness-Based Cognitive Therapy

Mindfulness Based Cognitive Therapy (MBCT), which combines eastern teachings of
wisdom and 21st century western science, is designed to help and prevent relapse in
depression and the future effects of trauma. This program is a powerful tool for giving them
the skills and understanding to face-off without identifying or avoiding painful feelings and
situations. While there may seem like a paradox in the MBCT approach, which teaches the
skills to wisely relate to the problem and live with them, rather than aiming directly at solving
problems. This focused on how to literally stay where you are, rather than change the difficult
situation and help you go somewhere else. The process involves more of the person's
relationship to the problems, rather than directly pointing out the problems or talking about

the problems themselves.
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Ozet

Panik Bozukluk bireyin yasadigi panik ataklar sonrasinda kaginma davraniglari ile devam
eden ve islevselligini oldukca bozan mide bulantisi, kalp ¢arpintisi, kontrolii kaybetme hissi,
sicak basmasi gibi belirtileri olan ruhsal bir bozukluktur. Bilissel davranisci terapi (BDT)
psikoegitim, nefes egzersizi, biligsel yeniden yapilandirma ve maruz birakma teknikleri ile
yapilandirilmis olarak c¢aligsan psikoterapi ekoliidiir. Bu olgu sunumunda internet {izerinden
gerceklestirilen BDT ile tedavisi incelenmesi ve panik bozukluga sahip bireylerle internet
iizerinden gergeklestirilen BDT’nin etkililigi incelenmesi amaglanmistir. 30 yasinda,
iiniversite mezunu, bekar, internette yayincilik yapan ailesi ile birlikte yasayan kadin danisan
ilag ve ignelerin yan etki yapmasi kaygisi ile ilag igmeme ve igne olmama davranisi, disarida
dengesini kaybedip diiserek araba carpmasi ile kafasini yere vurup beyin kanamasi
gecirecegim diisiinceleri ile disar1 ¢cikmaktan kaginma ve disar1 ¢ikmama davranisi sergileme
sikayetleriyle internet lizerinden psikoterapi destegi almak i¢in bagvurmustur. Toplam sekiz
seans goriisme yapilmistir. Birinci ve ikinci seanslarda problemin ve danisanin Oykiisii
alinmistir ve Beck Anksiyete Olgegi uygulanmistir. Ugiincii seansta anksiyete ve panik
bozukluk tlizerine psikoegitim yapilmistir. Dordiincii seansta otomatik diisiinceler ve diislince
ozellikleri anlatilarak duygularimizin degerlerimiz ve amagclarimiz ile iliskisi {izerinde
goriisiilmiistiir. Besinci seansta ilag igmeme davranigi iizerine biligsel yeniden yapilandirma
yapilmustir. Ek olarak kanit kars1 kanit teknigi ile diisiincelere inanma diizeyi azaltilmistir.
Altinc1 seansta ilag igmeme davranisi iizerine bilissel yeniden yapilandirma yapilmistir. ilag
icme imgesel maruz birakma ile calisilarak maruz birakma o6devi verildi ve basar ile
tamamlamistir. Danisan ilaglarini kullanmaya baslamistir. Yedinci seansta disar1 az ¢ikma ve
cikinca giivenlik saglayici tedbirlere bagvurma iizerine biligsel yeniden yapilandirma
yapilmistir. 8. oturumda disar1 az ¢ikma ve ¢ikinca gilivenlik saglayici tedbirlere bagvurma
iizerine bilissel yeniden yapilandirma yapildi ve kanit karsi kanit teknigi ile diislinceye olan
inang azaltilmistir. Internet iizerinden gergeklestirilen BDT sonrasinda danisan, sekizinci

seans sonunda ilaglarin1 kullanmaya, D vitamini eksikligi i¢in igne olmaya, diizenli olarak
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markete gitmeye, ailesi ile gezmeye ¢ikmaya ve evinin yakininda tek basma yiirlyiis
yapmaya baglamistir. Yaptigimiz olgu sunumunun literatiir taramasi uyustugu ve panik
bozukluga sahip bireylerde internet {izerinden saglanan BDT nin yiiz yiize uygulanan BDT
kadar etkili oldugu gortilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Biligsel davranisei terapi, Panik bozukluk, Kaygi bozuklugu

© 2022 Tiim haklari sakhdir.

3. Biligsel Davranis¢i Psikoterapiler Kongresi 29 Eyliil — 2 Ekim 2022




