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Diyalektik Davranis Terapisi ve Beceri Egitimi:

Kullanim Alanlari ve Koruyucu Ruh Saghgindaki Onemi

Dialectical Behavior Therapy and Skill Training: Areas of Use
and Importance in Preventive Mental Health

A. Meltem Ustiindag Budak Lo} Ezgi Ozeke Kocabas D

0z

Diyalektik Davranis Terapisi® iigiincii dalga terapilerin icinde yer alan ve kanita dayali dnemli yakla-
simlardan biridir. Diyalektik felsefe odaginda kabul kavram iizerinde duran bu yaklagim, bireysel
terapinin yani sira temel beceri egitimleri yoluyla danisanin kabul ve degisim siirecine yardima olmayi
amaglar. Beceri egitimleri mindfulness (bilingli farkindalik), kisilerarasi etkililik, duygu diizenleme ve
sikintiya toleransi artirma olmak iizere dért modiilden olusur. Bu yazinin temel amaci diyalektik
davranis terapisini tanitmak ve bu kanita dayali terapi modelinin dne ¢ikan arastirma bulgularini
ozetlerken bu yaklasimin sundugu beceri egitiminin etkin bir miidahale yontemi olarak kullaniminin
yani sira koruyucu ruh sagligindaki kullanimina da dikkat cekmektir.

Anahtar sozciikler: Diyalektik davranis terapisi, beceri egitimi, koruyucu ruh sagligi.

Abstract

Dialectical Behavioral Therapy®, is one of the evidence based therapies and known as one of the third
way behavior therapies. It is based on dialectical philosophy and within this notion treatment involves
both change and acceptance. Therapy offers skills training as well as individual therapy. Dialectical
behavioral therapy skill training involves four different modules: mindfulness, distress tolerance,
emotion regulation and interpersonal effectiveness. One of the aims of this review is while providing
general information regarding dialectical behavioral therapy and its skills set, review the research on
modified application of the therapy and its skills training. This review also draws attention to the
recent interest in using dialectical behavioral therapy skills training in preventative mental health.
Keywords: Dialectical behavior therapy, skill training, preventive mental health.

' Bahcesehir Universitesi, iktisadi, idari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi, Psikoloji Boliimii, Istanbul
? Mimar Sinan Giizel Sanatlar Universitesi, Fen-Edebiyat Fakiiltesi, Egitim Bilimleri Béliimii, istanbul

B Ezqi Ozeke Kocabas, Mimar Sinan Giizel Sanatlar Universitesi, Fen-Edebiyat Fakiiltesi, Egitim Bilimleri Boliimil, istanbul, Turkey
ezgiozeke@gmail.com

Gelis tarihi/Submission date: 30.03.2018 | Kabul tarihi/Accepted: 29.06.2018 | Cevrimici yayin/Online published: 15.07.2018

Psikiyatride Giincel Yaklagimlar - Current Approaches in Psychiatry


https://orcid.org/0000-0002-4159-8980
https://orcid.org/0000-0002-4159-8980
https://orcid.org/0000-0002-4159-8980�
https://orcid.org/0000-0002-4159-8980�

193 Diyalektik Davranis Terapisi ve Beceri Egitimi

DIiYALEKTIK DAVRANIS TERAPISI® (DDT) iiciincii dalga terapilerin icinde
yer alan ve kanita dayali 6nemli terapi yaklagimlarindan biri olarak kargimiza ¢ikmakta-
dir. Bu terapi yaklagimi temel odak noktasini, diyalektik felsefeye dayanarak kabul
kavrami tizerinde kurgular. Tedavi yontemi dort temel problem tizerinde durur: Kiginin
kendisi ile ilgili karmagasi, dirtisellik, duygu diizenleme ve kisileraras: iliskilerdeki
karmasa ve ¢6ziimstizlikler (Linehan 1993). Bu temel problem alanlar icin bireysel
terapinin yani sira temel beceri egitimleri de tedavinin bir parcasi olarak daniga-
na/hastaya verilir. Beceri egitimleri mindfulness (bilingli farkindalik), kisileraras: etkili-
lik, duygu dizenleme ve sikintiya toleranst artirma olmak tzere dért modiilden olugur.
DDT, borderline kisilik bozuklugu (BKB) popiilasyonu igin gelistirilmis, odak noktas:
duygu yo6netimi ve dirtiselligin kontrolii tizerinde olan kanita dayali bir terapi yaklagi-
midir (Chaphan 2006). Riskli ve klinik birgok grupla kullanilmis ve intihar ve kendine
zarar verme davraniglarinin riskli gruplarda énemli bir 6l¢ide azalmasini saglamigtir.
Son zamanlarda, DD T nin beceri egitimi dayaniklili¥1 ve iyi olma halini artirma amagh
olarak da kullanilmaya baglamigtir (Pistorello ve ark. 2012, Engle ve ark. 2013, Pa-
nepinto ve ark. 2015). Miidahaleci bir ydntem olarak klinik gruplarda bagarili bir terapi
yaklagimi olarak ortaya ¢ikan bu yaklagim aymi zamanda koruyucu bir yontem olarak da
ortaya ¢ikmaktadir. DD T nin Tirkiye'deki uygulama alanlari hentiz simirhidir ve yeni
uygulamacilar ve aragtirmacilar bu konuya ilgi géstermeye baslamiglardir. Bu yazinin
temel amact DDT hakkinda genel bilgi vermek ve beceri egitimlerini tanitirken mtda-
hale ve koruyucu bir yontem olarak DDT ve beceri egitimini uygulamaci ve aragtirmaci-
lara sunmaktir.

Diyalektik Davranig Terapisi

DDT, ilk olarak duygu yonetimi odakl olarak intihar davranig: riski tagtyan, BKB olan
hastalar icin gelistirilmistir. Terapi ilk ortaya ¢iktif1 donemlerde intihar girisimi, kendi-
ne zarar verme ve intihar egilimi (ideation) gibi davraniglara midahale etmek amagh
kurgulanmistir. Son zamanlarda yapilan aragtirmalarla kanita dayali bir sekilde farkli
klinik gruplara da uygulanmaya baslanmigtir; 6rnegin depresyon hastast yetigkinler,
tekrarlayan direngli depresyon hastalar1 veya duygu diizenlemede kontrolin yiksek
oldugu hastalar, yeme bozuklugu olan kadinlar ve BKB yatkinli31 olan ergen ve tniver-
site ogrencileri ile DDT modeli ¢aligtlmigtir (Linehan, 2015a).

DDT temel olarak kanita dayali bir terapidir ve terapi modelinin etkinligi bircok
randomize kontrollii caligma ile desteklenmektedir (Linehan ve ark. 1999, Turner 2000,
Pistorello ve ark. 2012). Aragtirma bulgular1t DDT’nin intihar ve kendine zarar verme
davraniglarinda 6nemli bir azalmaya sebep olurken, depresyon, umutsuzluk, ofke ve
madde bagimliligi, dirtusellik gibi duygu ve davranig problemlerini azalttigini isaret
etmektedir. (Linehan ve ark. 1991, 1999, Turner 2000, Koons ve ark. 2001, Courbas-
son ve ark. 2012, Harned ve ark. 2014, Andreasson ve ark. 2016). Bu tiir belirti ve
davranig problemlerinin yamsira BKB olan hastalarda dayaniklihifi, uyum saglama
becerilerini ve kisinin kendisine giiveninin artmasimi sagladigi da bulgularla desteklen-
mistir (Lieb ve ark. 2004). Diisiik risk gruplari ile yapilan ¢aligmalarda giinliik hayatta
dayaniklilifi ve iyi olma halini artirdig: yoniinde de bulgular vardir (Linehan ve ark.
1991, Woodberry ve Popenoe 2008, Fleming ve ark. 2015).

Linehan temel kuramsal ¢ergeve olarak biyososyal yaklagimi sunar ve psikolojik bo-
zukluklari, 6zellikle BKB’yi duygu yonetimi ile ilgili yetersizlikler tzerinden agiklar
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(Linehan 2015a). Biyososyal model biyolojik ve ¢evresel faktorlerin duygu diizenleme
ile iligkisinden bahseder. Bu modele gore biyolojik faktorler, kisilerin bazi duygulari
daha yogun ve sik yasamalarina neden olurken, dirtiisellife zemin olusturabilirler.
Diger yandan, cevresel faktorler bu kisinin yagantiladigi yogun duyguyu onaylamaz,
DDT dilinde gegerli kilmaz (validation). Bireyin bu duygu yogunlugu énemsenmez ve
gegistirilirse, birey duyguyu tanimlama ve ifade etme gibi duygu yonetimi icin gerekli
becerileri 6grenemez. Diger bir degisle birey biyolojik olarak bu duygulart yogun ve sik
yagantilamaya mizaci geregi yakinken ¢evreden gérdiigii kiigimseme ve red nedeni ile
bu duygulari yonetecek davranglari/becerileri kazanamaz (Linehan 2015a). Ozinde,
DDT biligsel davranis terapi temelli bir terapi yontemidir ve davranig bilimi, diyalektik
felsefe ve Zen/meditasyon uygulamalari terapinin ayirt edici U¢ unsurudur (Linehan
1993, 2015a). Davranis bilimlerinin 6grenme prensipleri temel alinarak sistematik bir
sekilde bireyin etkin davranglari kazanimi tzerine kurguludur. DDT problem ¢ézme,
davranig analizi, i¢g6ri ve ¢6zlim analizi (beceri egitimleri, maruz kalma, biligsel yapi-
landirma ve risk yonetimi) gibi becerileri kapsar (Linehan 2015a). DDT'nin diger
unsurlarindan biri, hem degisimi hem de kabuli i¢eren diyalektik yaklagimdir. Diyalek-

» o«

tik, gercegi “Her insan ve her sey bir sekilde baghdir”, “Her sey tezatini barindirir”,
“Degisim tek sabittir”, “Degisim transaksiyoneldir” seklinde agiklayan bir diinya gori-
sudir (Linehan 2015). Son olarak, DDT Zen odakli alternatif uygulamalar temeli
tizerine oturur. Zen Ggretilerinden gelen bilingli farkindalik uygulamalari tamamlayict
bir yaklagim icerisinde DDT’ye entegre edilmistir. Bu sebeple burada bir dogu bat:
sentezinden bahsetmek yanlis olmayacakir. Hem bireyin 6zerkligini hem de bireyin
iligkilerini gii¢lendirmek hedef alinirken kabul ve teslimiyet ile davranisct yaklagimin
sistematik bakis agisii bir arada gormek mimkiindir. DDT’nin siklikla bahsettigi
bilge akil (wise-mind) kavrami aslinda terapinin kendi igine yerlesmis mekanizma
olarak ortaya ¢ikmaktadir (Linehan 1993).

DDT yagamaya deger bir hayat i¢in 6grenilmesi gereken becerilerin oldugunu soyler
(Linehan 1993, 2015a, 2015b). Genel olarak, DDT problemi tanimlayip uygun beceri-
ler gelistirmeyi hedefler. Tedavinin temel amaci bireylere asir1 reddedilme hassasiyetle-
riyle ve i¢cinde bulunduklari onaylayici olmayan (invalidating) ortamlar ile nasil bagede-
cegini 6gretmektir. Diyalektik yaklagima uygun bir sekilde damigan/hasta kabul ve degi-
sim beceri setlerinden beceriler 6grenir. Terapi ve terapistin rolii onaylayan yeni bir
cevre olarak kurgulanir. Konstltasyon ekibi ve intihar risk degerlendirme ve y6netimi -
ozellikle riskli klinik gruplar i¢in- tedavi siireci i¢in 6nemli unsurlari olarak ortaya ¢ikar
(Linehan 1993).

Terapi Siireci
DDT terapide ele alinacak hedefleri dort farkli agamada ele alir (Linehan 2015a). Tk

asamada terapist hayati tehlikesi olan, kontrol edilemeyen ve terapi siirecine ket vuracak
davraniglarin, -6rnegin seanslara gelmeme ve bireyin kendi hayat kalitesini etkileyecek
davraniglar (6rn. madde kullanimi)- elimine edilmesini hedefler ve bu agamada DDT
modiillerinde 6gretilen beceri setlerinin kazanimi énemlidir. Tkincil 6ncelikli hedef
sessiz caresizlik (quiet desperation) olarak da adlandinilan agamay: igermektedir. Bu
asamada hastalar davramiglarini kontrol edebilirler ancak travmatik ge¢miglerinden
dolayr duygusal ac1 iginde olabilirler. Travma iligkili davraniglari azaltmak, duygu di-
zenlemeyi artirmak ve bireyin kendi tecriibelerinin gecerlilifi (self-validation) ile ilgili
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onaylar1 kendisine vermesi (bireyin kendi tecriibelerini gegerli kilmasi), yargilamadan,
rasyonel karar verebilme ve duygular: yagantilama ve problem ¢6zme becerileri kazan-
dirma bu modiiliin hedefleri arasindadir. Uciincii agamada bireyin genel mutsuzluguna
neden olan problemler hedef alinir. DSM-5 (Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders) Tani Olgiitleri Bagvuru El Kitabina gore, bu agamadaki problemler
davranig bozukluklar: olarak siniflanmig davranig ve belirtilerdir (APA 2013). Dérdiinct
agamada ise bireyin kendisini ger¢eklestirmesi ve daha 6zgiir ve mutlu olmasini engelle-
yen davranislar terapinin hedefidir.

Diyalektik C6ziim

- - -

Denge

Sekil 1. Diyalektik ¢oziim onerisi

DDT Beceri Egitimi: Kabul ve Degisim Odakli Beceriler

DDT’nin temelini diyalektik felsefe olusturur. Kabul ve degisim diyalektik yaklagimin
geregidir ve terapi ve beceri seti kabul ve degisim gibi zit becerilerin 6grenilmesini
icerir. Linehan, DDT diyalektik yaklagimi dugtince ve davranig boyutunda has-
ta/daniganlarin bu becerileri kazanmalarini hedefler. Bunun yani sira DDT 6zellikle
gecerli kilmanin (validation) dnemini vurgular. Gegerli kilma kisinin i¢inde bulundugu
durumun duygu, distince ve davranig boyutunda gegerliliginin onaylanmasini igerir.
Diger bir deyisle bireyin kendi deger ve diisiince diinyasindan onu oldugu gibi kabuli
icerir. (Boylelikle danigana onemsendigi, kabul edildigi mesaji verilir ve bulundugu
durumun baglaminda daniganin duygusal ve davranigsal yasantilari paylagilir. Bu kav-
ram, empati ve kosulsuz sevgi ve kabul kavramlarina benzerlik gosterir (Ozeke-Kocabas
ve Ustiindag-Budak 2017). Gegerli kilma kabul ve degisim becerilerinin kazanilmasim
saglayan bir denge goérevini gortr. Bireyin duygularinin anlagilmasinin yanisira bulun-
dugu durumun ve perspektifin kabuliinii de icerir (Sekil 1).

DDT beceri egitimi dort modiil igerir: Mindfulness (Bilingli Farkindalik), Sikintiya
(Distres) Tolerans, Duygu Regiilasyonu ve Kisileraras: Etkililik (Sekil 2). Bu modiller-
den Mindfulness (Bilingli Farkindalik) ve Sikintiya (Distres) Tolerans kabiil odakli
becerilerin kazanimini hedeflerken, Duygu Regiilasyonu ve Kisileraras: Etkililik degi-
sim odakli becerileri igerir. Kapsamli DDT uygulamas: stiresince bu dért modil alt:
ayhik 2 dongti seklinde tamamlanir (Sekil 3). Liderin roli grup toplantilarini yonetmek,
gerekli davramis analizlerini yapmak, caligilacak igerikleri hazirlamak ve sunmaktir.
Lider ayni zamanda devamlilik ve katilim ile ilgili gerekli takipleri yapar. Yardimci
liderin rolii ise katilimcilar arasinda olusabilecek gerginliklerde arabulucu roli tstlen-
mek ve yeni ve alternatif bakis aginin kazanimini saglayacak davraniglar konusunda
ornek olmaktir. Yardimer lider grubun ihtiyaglarinin anlagilmas: konusunda lidere

Psikiyatride Giincel Yaklagimlar - Current Approaches in Psychiatry



Ustiindag Budak ve Ozeke Kocabas 196

destek olur; ornegin damgsanlarin 6devleri yapmak icin nelere ihtiya¢ duyduklarinin

takibini yapar (Linehan 1993, 2015a).

Farkindahk Sikintiya
Tolerans

LN A

Duygu Kisilerarasi
Diizenleme Etkililik

-

Sekil 2. DDT beceri egitim modiilleri

Her modiil farkli alanlardaki problemlere mudahale etmek i¢in olusturulmustur.
Mindfulness ‘su ana’ yargilamadan odaklanmay1 6gretir. Mindfulness modiilii duygusal
yaganan actyl azaltma, mutlulugu artirma ve gergegi oldugu gibi tecriibe edebilmeyi
hedefler. Mindfulness becerilerinin kazanimi DDT ve beceri egitimi i¢in biiyiik bir
onem tagir. DDT mindfulness becerileri dogu ruhani 6gretinin meditatif davranig ola-
rak terapiye yansimasini kapsar. Mindfulness gozlem, tanimlama ve katilma gibi igsel
yasantilanan adimlar1 ve gergegi oldugu gibi, anda ve etkin bir gekilde yasantilamay:
i¢erir (Linehan, 2015a, 2015b). Mindfulness modiiliinde rasyonel zihin, duygu zihni ve
bilge zihin olmak tizere ti¢ farkh biling/zihin (mind) durumundan bahsedilir. Rasyonel
zihin, akileir ve analitik digtinmeyi; gercekleri veriler tzerinden yordamayi; duygu,
empati, sevgi ve sefkatten yoksun gercek bir cercevede gercekligi algilamayi igerir. Duy-
gusal zihinde duygusallik 6n plandadir ve gercekler duygularin etkisinde 6znel algilan-
maktadur, akilcr disinme mimkiin degildir. Bilge zihin ise duygusal ve rasyonel zihnin
bir arada olug halidir, bir sentezdir. Sezgisel bilme de bu sentez ile olusur. DDT mind-
fulness becerilerini “ne ve nasil becerileri” tizerinden 6gretir. “Ne becerileri” gézlem
yapma tammlama ve katihim olmak tzere {i¢ ana baglikta 6gretilir. Gozlem yagantiyr
fark etmek, farkindalig1 kontrol etmek ve duygu ve distincelerin hareketini gézlemleme
ve acik bir zihine (alert) davet becerilerini igerir. Tanimlama tecriibeleri isimlendirebil-
meyi igerirken katilim becerileri tecriibelenen seyle bir biitiin olmay1 ve bilge zihin ile
hareket etme gibi becerileri icerir. “Nasil becerileri” ise “ne becerileri” nin nasil yapilaca-
g1 ile ilgilidir: Yargilamadan, Tek Farkindalikla ve Etkili Bir Sekilde.

Kisileraras: etkililik modiili 6ncelikle kisinin amaglarina ulagmaya ¢aligmasi sirasin-
da iligkilerini ve kendi 6z saygisini korumay: hedefler. Bu beceriler atilganlik egitim
ierikleri ile benzerlikler tagir. Ayni zamanda bu modiilde 6gretilen beceriler bireyin
kendisine zarar veren iligkileri sonlandirmasini da igerir. Modilde iligkiler dizeyinde
degisim ve kabul dengesi, iligkilerde orta yolu bulma modiliin genel ¢ergevesini olustu-
rur. Bu modiilde birgok beceri 6gretilir; ornegin DEAR MAN (Describe, Express,
Assert, Reinforce, stay Mindful, Appear confident, Negotiate) akronimi ile sunulan
tanimlama, ifade etme, atilganlik, pekistirme, mindfulness-bilingli farkindalik, uzlagma
becerileri; iligkileri koruma becerileri ve kendi saygisini koruma becerileri .
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Duygu duzenleme 6zellikle zor ve act veren duygular: yonetmeyi 6greten becerileri
icerir. Bu modiilde hedeflenen duygulardan kurtulmak degildir, aksine duygular: tanim-
layabilmek ve ifade edebilmek tzerinde caligihr. Bu modil duygular: gozlemleme,
tanimlama ve duygularin amaglarini anlama; duygusal kirilganlis - zaafi ortadan kal-
dirma ve yagantilanan olumlu duygulari artirma; aci gekmeyi azaltma tizerinde beceriler
tizerinde odaklanir.

Sikintiya Toleranst (Distress Tolerance) hedefleyen diger modil ise, ozellikle kriz
yonetmek ve gercekligi oldugu gibi kabul etme becerilerini kapsar (dikkati dagitmak,
kendini sakinlestirmek, rahatlama gibi becerileri 6gretir) (Linehan 2015a, 2015b).

. L .
Kigsileraras: Etkililik
(6 hafta)
Farkindahk Farkidahk
(2 hafta) (2 hafta)
] ]
| Sikintiya Tolerans ] Duygu Diizenleme
(6 hafta) (6 hafta)
Farlkindahk

(2 hafta)

® ] ®

Sekil 3: DDT beceri egitimi modiilleri 6 aylik tedavi dongiisii
Linehan Institude/ Behavioral Tech, LLC, 2015 Intensive Training Manual

Kapsaml ve Uyarlanmis DDT programlar

Standart DDT veya kapsamli (comprehensive) DDT olarak da anilan DDT programi
yukarida anlatildig: gibi BKB i¢in gelistirilmis yiksek riskli hastalar ile bagaris: kanit-
lanmig bir programdir (Linehan 2015a) ve temelde duygu yonetim bozuklugu olan
hastalar i¢in geligtirilmistir. Standart DDT programi bireysel terapi, beceri egitimleri,
seanslar arasi telefon kogluk destegi ve terapistler i¢cin konsiltasyon gibi temel 6geleri
icerir. Danisan ile bir yillik bir terapi kontrati takip edilir ve beceri egitimleri 6 aylik
dongiiler ile terapiyi destekler nitelikte sunulur. Bireysel terapide amag¢ daniganin geli-
simini ve motivasyonunu artirmaktir. Diyalektik stratejiler kabul ve degisim dengesini
kurmak i¢in kullanilir. Buna ek olarak terapi stirecini baltalayan danigan davranislar: ve
hayati tehlike iceren davranislar terapi seanslarinda birincil sirada ele alinir. Beceri
egitiminin amact eksik becerilerin kazanimi ve uyum bozan (maladaptive) davranislarin
degistirilmesi tzerinedir. Beceri kazanimi, becerilerin pekistirilmesi ve genellenmesi
temel davranigsal hedefler olarak karsimiza ¢ikar. Beceri egitimleri dort veya on kisiden
olugan ve yaklagik iki saat siren gruplar ile bir lider ve bir yardimei lider (co-leader)
tarafindan yonetilir. Grup seanslarinda verilen 6devler ve haftalik tutulan ginlikler
degerlendirilir, yeni becerilerin kazanimi pekistirilir ve daha sonra yeni beceriler tizerin-
de ¢aligilir (Linehan 1993).

Ote yandan, farkli gruplar ve bu gruplarin farkli ihtiyaglari igin Standart DDT
programi kaynaklara ve grubun ihtiyacina gére uyarlanabilir. Ornegin bazt beceriler
tizerinde yogunlagilabilinir veya modillerin siireleri kisaltilabilinir. Onerilen uyarlanmig
program Srnekleri Linehan (2015a) tarafindan sunulmustur. Ornegin standart 24 hafta-
lik beceri egitimi BKB veya travma sonrast stres bozuklugu hastalar: icin, bir yil i¢inde
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iki kez tekrar ederken, duygu diizenleme bozuklugu olan ve yiiksek intihar riski tagtyan
ergenlere aileleri ile 25 haftalik bir stirelik program olarak sunulur. DDT beceri egitimi
seti hem hastane ortaminda hem de hastane disinda klinik ortamlarda uygulanmis ve
bagarili sonuglar elde edilmistir; 6rnegin BKB’si olan bireylerin, intihar egilimi ve ken-
dine zarar verme davraniglarinda olumlu degisimler goriilmustir (Andreasson ve ark.
2016).

Standart DDT’nin BKB tanili bireylere uyarlandi: bir bagka 6rnekte, Stanley ve
arkadaglar1 (2007) intihar egilimli ve “intihar niyeti tasimayan” kendine zarar verme
davranigt (KZVD) olan daniganlar ile kisa sureli DDT uygulamasinin etkililigini ince-
lemek tizere bir ¢aligma tasarlamuglardir. 18 - 49 yaslar1 arasinda, gergek intihar egilimi
ve psikotropik ilaglar alan borderline kisilik bozukluguna sahip 20 danigan bu ¢aligmaya
dahil edilmigtir. Kendini yaralama drtiiselligi, kendini yaralama hikayeleri, intihar
distincesi ve oznel sikintilar tedavi sirasinda ve DDT uygulamasindan alti ay sonra
gunliik kartlari tizerinden degerlendirilmistir. Yapilan analizlere gore, “intihar niyeti
tasgtmayan” KZVD dirtileri, intihar digtincesi, 6znel sikintilar (distress), depresyon ve
umutsuzluk boyutlarinda azalma bulunmustur.

Diger ¢aligmalar DDT’nin standart klinik uygulamalarinin diginda 6zellikle geng-
lerle etkin bir sonug verdigini gostermektedir. Ornegin Woddberry ve Popenoe (2008)
standard DDT protokoliinii halk saghg: egitim hastanesinde uyarlamuglardir. Yine
Miller ve arkadaglar1 (1997) Standart DDT programimi kisaltarak ergenler i¢in adapte
etmiglerdir. Ailelerden alinan geri bildirim ve veriler ergenlerin igsellestirme ve digsal-
lagtirma davraniglarinda anlamli farklar bulmuglardir. Ayni zamanda bu degisime paralel
olarak ailelerde daha az depresif belirti gozlemlenmigtir. Bu ¢aligmalar Standart
DDT’nin uygulamalarinin farkli gruplarla da ¢alistifini gostermektedir.

Universite Ogrencileri ile Yapilan Uyarlanmig Caligmalar

Uyarlanmig DDT beceri egitiminin farkli gruplarla uygulanmasina yonelik ¢alismalarda
tniversite 6grencilerine yonelik miidahaleler 6ne ¢ikmaktadir. Bu konudaki ¢aligmalarin
bir kismi, BKB tanili Gniversite 6grencileriyle standart DDT programinin uyarlanmig
halini kapsamaktadir. Ornegin Engle ve ark. (2013) tarafindan yiiriitillen galismada,
tniversite 6grencilerinin uyum bozan bagetme stratejilerinin ve diger ruh sagligi prob-
lemlerinin tstesinden gelmeleri i¢cin DDT modeli uygulanmigtir. Sarah Lawrance Col-
lege (SLC) Saglik Hizmetleri dort tedavi bi¢imini igeren standart DDT modelini hali-
hazirda uygulamaktadir. Kapsamli DDT bu Universite ortaminda Sinir Kisilik Bozuk-
luguna sahip geng yetiskinlere sunulmus, ancak SLC'deki beceri egitimi gruplarina
kapsamli DDT’nin kisa sureli ve uyarlanmis hali uygulanmistir. Universitedeki bu
uyarlanmig kapsamhi DDT programy, psikiyatrik nedenle ve madde kullanimi nedeni ile
hastaneye yatirilmada azalmaya yol agmugtir. Sonuglara goére, siur kisilik bozuklugu
kriterine sahip 6grenciler icin DDT anlamli ve yiiksek diizeyde etkili bulunmugtur. Bu
calisma, DDT’nin Gniversite ortamina uyarlanmasinin 6grencilerin bagetme becerilerini
ve gunliik iglevselliklerini geligtirdigini gostermistir.

Universite ortaminda DD T’nin etkililigi tizerine yiiritilen baska bir calismada (Pis-
torello ve ark. 2012) bazilar intihar ve depresif davraniglar gosteren yiiksek dizeyde
stresli 18-25 yag aralifinda 63 BKB ve intihar yatkinlig1 olan 6grenciye standart DDT
uygulanmigtir. Standart DDT, bu riskli grubun ihtiyaglari géz 6niinde bulundurularak
uyarlanmistir. DD T nin depresyon, kendine zarar verme, intihar ve sosyal uyum konu-
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larinda bagaril sonuglar verdigi bulunmustur. Aragtirmada kendine zarar verme davra-
mginda diger midahale ydntemine gére % 31’e % 62 oraninda daha bagarili olunmugtur.
Bu sonuglar, tiniversite psikolojik danisma merkezlerinde karmagik ve ¢oklu problemle-
re sahip ve intihara egilimli profildeki 6grenciler i¢cin DDT’nin uyarlanabilecegini gos-
termistir.

Diger bir ¢alismada, Panepinto ve arkadaglar1 (2015) genel tniversite popiilasyo-
nunda uyarlanmig standart DDT programinin etkililifini aragtirmiglardir. Bu aragtur-
mada, 14 DDT grubu icin yaglar1 18 ile 45 arasinda degisen 64 tniversite dgrencisi
¢alismaya dahil edilmigtir. Ogrencilerin ¢alismaya katilimi davranigsal becerilerindeki
eksiklikler, intihar egilimi, “intihar niyeti tagtmayan” KZVD, madde kullanimi/kétiye
kullanimi, yeme bozuklugu davraniglari, givenli olmayan cinsel pratikler, dirtisel
davraniglar ve bagetme becerindeki genel eksikliklere bakilarak saglanmuig, gruplarla
oturumlar 6-13 haftaya kadar devam etmistir. DDT mudahaleleri haftada bir 90 daki-
kalik beceri egitimini, bireysel oturumlari ve beceri koglugunu icermektedir. Gruplara
beceri egitiminin tim modilleri uygulanmistir. Sonug olarak DDT programinda, he-
deflenen davranislar (6z dizensizlik, dirtisellik, duygular: diizenleyememe, ve kisilera-
rast kargasa) anlamli diizeyde azalmigtir. Depresyon ve genel stress boyutlarinda da
azalma gorilmistir. Bundan bagka, kisileraras: duyarlilikta anlamli bir artig ve obsesif
kompulsif, psikotik, somatic, paranoid disiince ve fobik kaygi semptomlarinda azalma
bulunmugtur.

Ote yandan, DDT Beceri Egitimi, standart DDT protokoliiniin disinda uyarlanmg
programlarda, sadece beceri kazanimi amagh olarak da (as a stand alone treatment)
uygulanmistir. Standart terapinin damganlar icin ¢ok etkili oldugu gergegine ragmen,
kaynaklarla ilgili engeller DDT beceri egitiminin tniversite 6grencileri ile tek bagina
uygulanmasina yol agmigtir. Ornegin Meaney- Tavares ve Hasking (2013) kisa DBT
beceri egitim programim sekiz hafta boyunca uygulamiglardir. Sonug olarak borderline
kisilik bozuklugu kriterlerini karsilayan 17 6grencinin daha az depresyon, hastaneye
yatig, kendini suglama davranisi gésterdigi ve problemlerini ¢6zmek icin daha fazla
bagetme mekanizmalarina bagvurdugunu bulmuslardir.

DDT Beceri Egitimi tek bagina bir tedavi sekli olarak kisaltilmig formda anlaml
duygu diizenleme bozuklugu olan iniversite 6grencileri ile de ¢aligilmistir (Rizvi ve
Steffel 2014). Caligmada grup beceri egitimine farkindalik becerilerinin ek olarak etkisi
sadece duygu dizenleme becerileri ile kargilagtirilarak ve duygu diizenleme ve temel
farkindalik becerileri ile birlikte incelenmistir. Bundan bagska, sekiz haftalik beceri egi-
timinin duygu diizenleme, duygu durum, sosyal ve akademik islevsellik Gzerine etkililigi
degerlendirilmigtir. Caligmaya, baglica bir devlet tniversitesinden duygu diizenleme
problemi olan ve yagslar1 18 ile 29 arasinda degisen 24 Universite 6grencisi katilmigtir.
Her bir gruba Linehan’in borderline kisilik bozuklugu i¢in Guncellenmis DDT Beceri
Egitimi El Kitab’ndan uyarlanan sekiz haftalik beceri egitim programi her hafta hafta-
da iki saat olmak tizere uygulanmustir. Grup iki haftalik farkindalik becerileri ve alti
haftalik duygu diizenleme becerileri egitimi almigtir. Sadece duygu diizenleme grubu ise
sekiz hafta boyunca duygu diizenleme becerileri tizerine egitilmistir. Bulgular, kisaltil-
mis beceri egitiminin gegerliligi ve etkililigini desteklemektedir, 6grenciler bu program-
dan yararlanmis ve duygu diizenleme becerilerinde ilerlemeler géstermiglerdir. Diger
taraftan, farkindalik beceri egitiminin etkililifinin ek olarak katk: sagladigina yonelik
bir bulguya rastlanmamugtir. Katihmeilar tedavi/egitim sonrasi olumlu geribildirimler
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vermiglerdir. Sonug olarak, kisa versiyon DDT beceri egitiminin duygu diizenleme
bozuklugu ile ilgili sorunlari ¢ézmede etkili olabilecegi ve aymi zamanda ruh saghig:
servisleri ve Universitelerin akademik performanslar: i¢in ekonomik bir miidahale oldu-
gu s6ylenebilir.

Bundan bagka, DDT beceri egitimi tiniversite 6grencilerinde uyum artirict davranig
becerileri ve duygu diizenleme kapasitesini artirmak amaciyla bireysel terapiye ek olarak
verilen 11 haftalik DDT beceri egitimi yoluyla degerlendirilmistir. Ek olarak ¢alisma, B
kiimesi kisilik bozuklugu veya B kiimesi kisilik 6zelliklerine sahip tniversite 6grencile-
rinde DDT beceri egitimini hali hazirda uygulanan tedavilerle kargilagtirmay: amagla-
maktadir (Chugani ve ark. 2013). Zaman sinirh bu DDT beceri egitimi grubu B kiime-
si kisilik bozuklugu kriterini kargilayan tniversite 6grencileri ile etkili bulunmugtur. Bu
calismada, hali hazirda uygulanan tedavilere kiyasla uyum bozan basetme ve duygu
diizenlemede giiclik azalmig ve DDT beceri kullanimi artmugtur.

Duygu diizenlemede sorun yagayan tiniversite 6grencileri tzerinde DDT temelli be-
ceri egitiminin etkililifi tizerine yapilan bagka bir ¢alisma, Gilgez ve Giindiz (2015)
tarafindan Mersin Universitesi birinci, ikinci ve tictinci sinifta okuyan 18 (9 deney, 9
kontrol grubu) {iniversite 6grencisi ile yiritilmistir. 1k t¢ hafta farkindalik modiili
tizerine ¢aligildiktan sonra iki hafta duygu diizenleme, iki hafta sikintiya tolerans ve son
hafta kigileraras: etkililik olmak tizere toplam sekiz haftalik DDT temelli beceri egitimi
haftada iki saat siiresince uygulanmustir. Kontrol grubuna nazaran deney grubunun
duygu dizenlemede yasanan guglikler puanlarinin anlaml diizeyde azaldig: bulunmus,
DDT temelli duygu diizenleme odakli programin tniversite 6grencilerinin duygu di-
zenlemede yagadig: giigliiklerin azalmasina yol a¢ti1 ifade edilmistir.

Universite 6grencileri ile DDT beceri egitiminin etkililigi tizerine farkli gruplarla
yapilan ¢aligmalara bagka bir 6rnek de, Fleming ve arkadaglar1 (2015) tarafindan yaglar:
18 ile 24 arasinda degisen 33 Dikkat eksiklifi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB)
tanuli lisans Ggrencisi ile yiritilen cahismadir. Usg farkli tiniversiteden segilmis tiniversi-
te dgrencileri i¢in uyarlanmig DDT programi bu grubun ihtiyaglarina gore olusturulmus
ve programin etkililigi test edilmigtir. Uyarlanmig DDT program: miidahaleleri 15
dakikalik grup 6ncesi toplantilari, sekiz 90 dakikalik grup oturumlarini, 10-15 dakikalik
telefon konstiltasyonunu ve 90 dakikalik giiclendirici grup oturumunu icermektedir.
Yapilandirilan program hali hazirda sunulan bagka bir beceri kazanimi programu ile
karsilagtirilmistir ve DDT programinin DEHB belirtilerini iyilegtirmede etkili oldugu
bulunmugtur. Sonuglar, ergenlerin biligsel sireglerden yurtitici islevlerinde (executive
functioning) ve yasam kalitesinde gelisme oldugunu gostermektedir. Katilimcilarin
ozellikle daha iyi planlama yapabildikleri ve bilingli farkindaliklarinin arttii tespit
edilmistir.

Universite populasyonu diginda, uyarlanmis DDT’nin etkililigi gesitli ergen gruplar:
ile de calisilmistir. Geddes ve arkadaslar: (2013) DDT tedavi programinin ergenlerde
travmaya iligkin semptomlarda, duygu diizenlemede bir iyilesme yaratip yaratmadigini
ve ayni zamanda intihar egilimi ve kendine zarar verme (intihar riski tasimayan) boyut-
larinda bir distise neden olup olmadigini incelemislerdir. 14-15 yas araligindaki 6 kiz
ergen yetiskin DDT programindan modifiye edilmis sekiz haftalik DDT-A programina
dahil edilmistir. Aile beceri egitimi grubuna ise 4 anne ve 2 baba dahil edilmis, 5 kati-
limet 3 aylik izleme stirecine dahil olmugtur. Uyarlanmig program bireysel terapi, ¢oklu
aile beceri egitimi grubu, telefon konstltasyonu ve terapist sipervizyo-
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nu/konsiiltasyonunu igeren ergen programina donistirilmistir. Aile beceri egitimi
grubu 18 hafta siiresince devam etmistir. Programa Temel Farkindalik, Strese Tolerans,
Duygu Regiilasyonu, Kisileraras: Beceriler ve Orta Yol modiilleri olmak tizere bes mo-
dil dahil edilmistir. Aragtirma sonuglari, DDT-A programindaki ergenlerin travma
temelli semptomlarinda, kendine zarar verme davraniglarinda ve intihar distincesinde
azalma goruldigi bulgusunu desteklemektedir. Degerlendirmelere gére, tedavi sonu-
cunda kaygi, 6fke, depresyon ve travma sonrasi stress semptomlarinda azalma goril-
mustur.

Ergenlerle yapilmis bagka bir calismada, uyarlanmig DDT beceri egitiminin etkilili-
gini degerlendirmek amaciyla karsitgelme bozuklugu (KGB) tanisina sahip, intihar
egilimi olmayan ve ayakta tedavi edilen geng ergenlerle bir ¢aligma dizenlenmistir
(Nelson-Gray ve ark. 2006). Yagslar: 10 ile 15 yas arasinda degisen KGB kriterlerini
saglayan 32 ergen ile 16 hafta boyunca her biri iki saatlik terapi oturumu 5-9 kisiden
olusan gruplar geklinde yirGtilmistir. Temel farkindalik, kisileraras: etkililik, duygu
duzenleme ve strese tolerans modillerini igeren tiim modiiller materyalleri yasa uygun
hale getirmek amact ile orjinal versiyonda yapilan degisiklikler ile kullanilmigtir. Anne-
babalar igerik hakkinda bilgilendirilmistir. Izleme caligmasinin da yiriitildigi bu ca-
lismada sonuglar, KGB semptomlar: ve digsallagtirma semptomlarinda azalma bulundu-
gunu gostermektedir. Ayrica iligkiler aras: iligkilerde iyilesme rapor edilmistir. Gengler
ise depresyon ve igsellestirme semptomlarinda digiis rapor etmislerdir. Bunun yaninda
nitel veriler de tedavinin etkililigini desteklemektedir. Aile raporlarina gére, ¢ocuklari-
mn davraniglarinda olumlu anlamh degisikler olmustur. Bu caligmalar cesitli ergen
gruplari ile de uyarlanmig DDT beceri egitiminin etkililigini desteklemekte olup, geng
gruplarda DDT beceri egitiminin 6nleme temelinde kullanilabilecegi ¢alismalara da 151k
tutmaktadr.

Beceri Egitiminin Koruyucu Ruh Sagligi Alaninda Kullanimi

Su ana kadar yapilan uygulama ve ¢aligmalarda DDT ve beceri egitimi klinik tablosu
kritik veya sinirda kritik bireyler icin etkin bir miidahale ydntemi olarak éne ¢ikmakta-
dir (Fleming ve ark. 2015). Ancak DDT ve DDT’nin yapilandirilmis beceri egitim
setinin koruyucu ruh saghig: ve iyi olus halini artirma amacina yénelik kullaniminda ¢ok
az sayida uygulama ve aragtirma bulunmaktadir. Ornegin DD Tnin diisiik risk gruplar:
ile de olumlu sonuglar verdigi ifade edilmistir. Leichmant ve arkadaglar1 (2008) tarafin-
dan yapilan ¢aligmada, DDT becerileri risk grubu lise 6grencilerine akademik perfor-
mansa dayali iyilik halini artirma ve zor yasam durumlariyla bagetme becerileri kazan-
dirma amaciyla 6gretilmistir. Aragtirma Tyilik Hali segmeli dersini ve 6zel bir program
dahilinde bir dénemlik Psikoloji dersini alan yaklagik 1625 lise 6grencisi ile gerceklesti-
rilmigtir. Sinirli kaynaklarla olabildigince ¢ok o6grenciyi destekleme stratejisi giiden
aragtirmada, 6grencilere sunulan tercihler “Akademik Se¢meli Ders (Iyilik Hali Beceri-
leri Sinifi) ve “Dénemlik Psikoloji Dersi (Ozel Bir Program Dahilinde)” olmustur. Bu
uygulamalar risk grubu lise 6grencileri ile anlamli diizeyde bagarili sonuglara yol agmig-
tir. Sonuglara goére becerilerin ¢ocuklarin okulda yiiksek notlar almasi ve yiiksek akade-
mik performans gostermesi konusunda yardimei oldugu rapor edilmistir.

Onleme odakli ¢aligmalara érnek olarak tlkemizde uyarlanmig DDT beceri egiti-
minin etkisinin tniversite 6grencileri ile yagam kalitesini artirma ve iyi olus temelinde
incelendigi galismalar yapilmaktadir. Ustindag-Budak ve arkadaglari (2016) uyarlanmig
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DDT beceri egitimini yasam kalitesini artirma ve anlamli bir hayat kurma hedefiyle
Giniversite Ggrencileri ile caligmuglardir. Tyi olug temelinde DDT beceri egitiminin mo-
diillerinin islerliginin ¢aligildigs bu pilot ¢aligmada, deneysel desende 6grencilere sekiz
haftalik uyarlanmig DDT beceri egitimi uygulanmigtir. Birinci-ikinci sinif ve tglincii-
dérdinci sinif 6grencilerinden olusan iki gruba bilingli farkindalik, kisilerarars: etkililik
ve duygu diizenleme modiilleri sekiz hafta boyunca haftalik iki saatlik oturumlar seklin-
de uygulanmis ve uyarlanmig DDT beceri egitiminin bu iki 6grenci grubu tizerindeki
etkisi 6ntest ve son test olgtimleri Gzerinden degerlendirilmigtir. Bulgular, depresyon,
kayg1 ve stres skorlarinda beceri egitimi sonrasinda anlaml bir diisis oldugunu goster-
mistir. Bu ¢aligma, tniversite ogrencilerinin DDT becerilerinden psikolojik iyi olma
halini artirma amagh yararlanabilecegini isaret etmektedir. Bunun yaninda, benzer
amaglarla Ustiindag-Budak ve Ozeke-Kocabas (2017) DDT beceri egitimini dénemlik
dersler icine entegre ederek uygulamuglardir. Gelisimsel Psikopatoloji dersi igine entegre
edilerek sunulan DDT beceri egitim setinin dort beceri modili de dersi alan 4. Sinf
ogrencilerine 10 hafta boyunca ders saati igerisinde haftada birer saat olmak tizere uygu-
lanmigtir. Oturumlar arasi verilen ev 6devleri ile desteklenen uyarlanmig DDT beceri
egitim programi stres, duygu diizenleme ve 6z-sefkat boyutlarinda ontest ve sontest
olgtimleri ile degerlendirilmistir. Sonuglar 10 haftalik uyarlanmig DDT beceri egitim
programinin  6grencilere 6zellikle duygu diizenleme boyutunda ve stresi azaltmada
yardimci oldugunu gdstermistir.

Sonug

Ugiincii dalga terapiler arasinda yer alan DDT heniiz Tirkiye'de yaygin bir terapi yak-
lagimi olarak ortaya ¢ikmamaktadir. Bu yazinin temel amaglarindan biri DDT'yi tant-
mak ve bu kanita dayali terapi modelinin 6ne ¢ikan aragtirma bulgularini 6zetlerken, bu
yaklagimin sundugu beceri egitiminin etkin bir midahale ydntemi olarak kullaniminin
yam sira koruyucu ruh sagligindaki kullanimina dikkat ¢ekmektir. Bu derlemenin sonu-
cu olarak DDT hem etkin bir miidahale hem de etkin bir koruyucu ruh saghg: yaklagi-
mt olarak belirmektedir.

DDT ve DDT beceri egitimi setinin iyi olug halini artirmaya yonelik ve koruyucu
ruh saglg: alaninda kullanimina dair az sayida aragtirma ve uygulama bulunmaktadir.
Aslinda DDT tanumladigi dordiincti asama davranig hedefleri ( bireyin kendisini ger-
ceklestirmesi ve daha ozgir ve mutlu olmasini engelleyen davranislarin kaldirilmas:)
yagam kalitesini artirmayr amaglamaktadir. Ancak yapilan uygulama ve aragtirmalar hep
birinci ve ikinci agama davranig hedeflerine odaklanmigstir. Aslinda koruyucu ruh saghg:
davranglarinin kazanimini isaret eden hedefler hentiz ayn1 siklikla caligtilmamaktadr.

Ote yandan, ézellikle son yillarda yapilan calisma ve uyarlanmis programlarda
DDT beceri egitiminin riskli poptilasyonlarin yani sira Gniversite populasyonunda da
etkin oldugu, cesitli aragtirmalarla desteklendigi tizere farkli gruplarla midahale amagh
calismalar haricinde 6nleme amagli ve daha kaliteli bir yagam ve iyi olma halini artirmak
amagh olarak da kullanilabilecegi soylenebilir (Pistorello ve ark. 2012, Engle ve ark.
2013, Panepinto ve ark. 2015).

Turk tniversite 6grencileri arasinda 6zellikle depresyon ve anksiyete belirtilerinin
¢ok yaygin oldugu bildirilmistir (Bostanci ve ark. 2005, Ibrahim ve ark. 2013). Univer-
site 6grencilerinin yasadifi en yaygin problemler finansal ve psikososyal konulardir
(Yavuzer ve ark. 2005). Tirk tniversite ogrencileri anksiyete (%74), uyku bozuklugu
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(%68), yeni ortama uyumda zorluk (%49), kisiler aras: iligkilerde zorluk (%46) bildir-
mistir (Ozgiiven 1992). Universite 6grencilerinin uyum sorunlar agisindan Ozkan ve
Yilmaz (2010) %19'unun Universite yagantisina uyumunun diisiik oldugunu bildirmis ve
bu tiir konularin ele alinabilecegi danigmanlik ve psikolojik destek onerilmistir. Benzer
sekilde Korkut-Owen ve Demibag-Celik (2018) tniversite 6grencilerinin iyilik hallerini
gelistirmeye yonelik ¢aligmalarin dnemine vurgu yapmaktadir. DDT gibi kanita dayali
bir yaklagimin ¢ercevesi ve beceri setleri burada 6nemli olacaktir. Bu anlamda DD T nin
Turkiye'de yapilacak uygulamalarinin etkinlifini belirlemek ve bu yaklagimin beceri
egitimin koruyucu ruh saglhgi uygulamalarini test etmek 6nem arz etmektedir.
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