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Bilissel Davranisqi Terapide Ev Odevi

Uygulamalan
Homework Assignments in Cognitive
Behavioral Therapy
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0zet

Ev Gdevleri bilissel davranisci terapinin 6nemli bir yonii olarak kabul edilmigtir. ilk seanslarda
hastalardan ev ddevleri ile genellikle bilgi almak ve vermek hedeflenirken ilerleyen seanslarda
terapi oturumunda ddretilen beceri ve tekniklerin hastalanin giindelik yasamina aktanimasi amaci
vardir. Bircok calismada uyum saglayip ev ddevlerini diizenli yapan hastalanin yapmayan hastalara
gore daha fazla iyilesme gdsterdigi belirtilmistir. Bununla birlikte yapilan calismalarda ev devleri-
nin, terapinin etkinligi icin dnemli bir faktor oldugu ve tedavi sonuglan iizerinde olumlu etkilere
sahip oldugu belirtilmistir. Bu nedenle biligsel davranisqi terapi teknikleri ile calisan terapistlerin ev
odevlerinin uygulanmasi ile ilgili detaylan bilmesi ve dogru bir zamanda ve gekilde uygulamasi
onemlidir. Bu derlemenin amaci, dzellikle bilissel davranisq terapi cercevesinde kullanilan ev
ddevlerinin tanimlanmasl, uygulanmasindaki asamalarin ve sik kullanilan tiirlerinin agklanmasidir.
Aynica bu makalede ev ddevlerine karsi uyumu etkileyen faktérler agiklanmis ve son olarak da
biligsel davranisq terapi siireci icerisinde kullanilan ev ddevlerinin etkinligi incelenmigtir.

Anahtar sozciikler: Bilissel davranisgi terapi, ev 6devi, aktivite planlama.

Abstract

Homeworks have been considered as an important aspect of cognitive behavioral therapy. Generally
aimed to get and give information with homework in the initial sessions while it is aimed to transfer
into everyday life of the skills and techniques which were taught in therapy session in the further
sessions. Many studies indicated that patients who adapt and regularly doing their homework
showed more improvement than patients who do not. In addition, studies indicated that homework
is an important factor for the effectiveness of therapy and has a positive impact on the results of
treatment. For this reason, it is important that therapists who working with the techniques of
cognitive behavioral therapy to know details related to application of homeworks and to application
the techniques in right time and in the correct way. The aim of this review is to describe homeworks
which are particularly used in the cognitive behavioral therapy frame, explain implementation of
the processes and commonly used homeworks types. Also it describes factors which influencing
compliance against homework, finally examined the effectiveness of homework in the process of
cognitive behavioral therapy in this article.
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EV ODEVLERI, hastalarin terapi odasi diginda biligsel, davramigsal ve duygusal so-
runlar1 ya da bunlarla ilgili problemleri ¢6zmek icin harcadiklar1 ¢aba, aktivite ve siire
olarak tamimlanir (Freeman 2007). Ev odevleri, biligsel davramsgg terapinin (BDT)
onemli bir parcasidir ve tedavi programlarinin ¢ogunda yer almakla birlikte ilgili tera-
pistler tarafindan siklikla kullanilmaktadir (Helbig ve Fehm 2004). Terapétik bir or-
tamda verilen ev 6devleri bircok 6nemli amaca hizmet eder ve hastanin terapi oturumla-
rinda 6grendigi becerileri glinliik yagsantisinda uygulamas: igin etkili bir yol olarak gorii-
lir (Garland ve Scott 2002). 1yi bir ev 6devi, biligsel ve davranigsal teknikleri kullanarak
hastalardan veri toplamak (distince, duygu ve davramglar formlar kullanilarak izlemek
yoluyla), hastalarin kendilerini daha fazla egitmesini saglamak (bibliyoterapi araciligiy-
la), diigtince ve inanglar: test edip bunlar1 yeni davransglar ile degistirmek gibi konularda
hastalara firsat sunar (Beck 2011). Freeman (2007) bir ¢aligmasinda ev 6devlerinin ayni
zamanda tedavi ya da deZisim i¢in hastamin motivasyonun bir 6lgiiti olarak hizmet
edebilecegini ve hastanin terapi odast diginda tedaviye katilimini sagladiini belirtmistir.
Tedavide kazanilan yeni teknikleri hastanin glindelik hayatinda da uygulamas: i¢in
kullanilan ev 6devleri, muhtemelen tedavinin kendisi kadar eskidir (Dattilio 2002) ve bu
konu tizerindeki aragtirmalar son zamanlarda giderek artmigtir (Fehm ve Mrose 2008).
Yapilan calismalarda ev 6devlerinin sadece depresyon (Coon ve Thompson 2003) ve
anksiyete bozukluklarinin (Woods ve ark. 2002) tedavisinde degil, bunlarin diginda
psikotik bozukluklar (Glaser ve ark. 2000, Dunn ve ark. 2002), dikkat eksikligi hiperak-
tivite bozuklugu (Yovel ve Safren 2006), madde bagimhligi (Gonzalez ve ark. 2006) ve
kronik agr1 (Johnson ve Kazantzis 2004) gibi hastaliklarin tedavisinde de kullamildig:
belirtilmigtir. Fehm ve Mrose (2008) yaptiklar: bir ¢alismada biligsel davraniger terapi
cercevesinde tedavi alan hastalarin ev odevlerine kargt tutumunu degerlendirmis ve
hastalarin genel olarak ev 6devlerine karsi olumlu bir tutum sergilediklerini ve bu 6dev-
leri basarihi bir sekilde tamamladiklarini belirtmistir.

Alan yazinda BDT ile ilgili sinirh sayida derleme ¢alismast vardir. Bu konuda yapi-
lan bir ¢ahgmada (Soylu 2014) kanser hastalarinda kullanilan BDT ile ilgili genis bir
bilgi verilmigtir. Bu ¢aligmada ise bu teknikler arasinda yer alan ve BDT baglaminda
farkl hasta gruplarinda kullanilan ev 6devlerinin amaci, uygulama siirecindeki agamala-
r1, sik kullanilan tirleri, ev 6devlerine karst uyumu etkileyen faktdrler ve psikoterapi
surecinde kullanilan ev 6devlerinin etkinligi ile ilgili caligmalar gozden gegirilmis ve
incelenmistir.

Ev Odevlerinin Amaci

Beck ve Tompkins (2007) tarafindan yazilan bir kitapta biligsel terapi cercevesinde
kullanilan ev 6devlerinin 6 temel amaci oldugu vurgulanmugtir. Bunlar:

1. Sorunlara uygulamali ¢ézimler bulmak
Oz farkindahg artirmak
Biligsel, davranigsal ve duygusal beceri pratigini artirmak
Seanslarda 6grenilen teknikleri pekistirmek
Distinceleri test etmek
. Nuksleri onlemek

olarak belirtilmistir. Biitiin bu ev 6devlerinin temel hedefi, BDT de oldugu gibi, se-
anslar esnasinda 6grenilen yeni becerileri seanslar arasinda da uygulayarak uyumsuz
diistinceleri belirlemek ve degistirmektir.

o vtk W
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Ev Odevlerinin Asamalar1

Ev 6devlerinin yapilmasini tesvik etmek ve kolaylagtirmak, biligsel davraniggi terapinin
temel ozelliklerindendir (Haarhoff and Kazantzis 2007). Baslangicta ev 6devleri agirlik-
It olarak bilgi almaya veya vermeye doniik ek ¢alismalar seklindedir. Tlerleyen seanslarda
ise ev 6devlerinin igerigi ortaya ¢ikan biligsel degisikligi yasantiyla desteklemek amaciyla
olugturulmus teknikler geklinde olmaya baglar (Tirkcapar ve ark. 2009). Son zamanlar-
da yapilan bir ¢aligmada seans esnasinda hastalara ev 6devleri hakkinda bilgi vermenin,
ev 6devlerini tamamlamasi i¢in tegvik etmenin ve hastalarin ilk ev 6devlerini yapmama-
lar1 halinde bu duruma neden olan faktérlerin belirlenmesinin gelecek ev édevlerine
olan baglilig artiracag: belirtilmistir (Jungbluth ve Shirk 2013). Bu nedenle hastalara
verilmeden 6nce ev odevlerinin énemi ve igerigi hakkinda agiklamalar yapilmali ve
gerekeeleri séylenmelidir. Danigana 6nerilen ev 6devlerinin siireci ve bu siire¢ icerisinde
dikkat edilmesi gereken noktalar kisaca Sekil 1. de gosterilmisgtir.

Asama
1 Odevlerin terapist ve danisan tarafindan isbirlikgi siireg icerisinde birlikte
olugturulma siireci — »  kararverilmelive ddevler dani-
sanin sorunlarina uygun olmali-
dir.
p) Odevlerin terapist tarafindan danisanlara Odevler aik ve net olmali,
sunulmas| —»  0devlerin 6nemi hakkinda
danisanlara gerekli agiklamalar
yapiimalidir.
3 Odevlerin danisan tarafindan kabul Odevler danisanin yeteneklerine
edilmesi —»  vedurumuna gore kabul edilebi-
lirolmalidir.
4 Karar verilen ddevlerin yonergelerinin Odevlerin yonergeleri hasta
danisana sunulmasl — > tnafindan anlasiimalidir.
5 Terapistin ddevlerin hakkinda danisana Odevlerin tamamlanmadiysa
sorular sormasl —»  egerbu duruma engel olan
faktorlerin belirlenmelidir.
6 Danisanin terapiste yaptigi ddevler Danisandan geribildirimler

hakkmd_g bilgi vermesi alinmalidir.
Sekil 1. Ev Odevi Oneri Siirecinin Alti Asamali Modeli (Scheel ve ark. 2004)

Verilen ev o6devlerinin tiri hastadan hastaya degisiklik gosterebilir. Bu siirecte
onemli olan noktalardan birisi ev 6devleriyle birlikte hastanin seanslar diginda da tedavi
amaglarina ulagmak i¢in ¢abasini devam ettirmesini saglamaktir. Terapistler seanslarda
terapi notlarini okuma ve aktivite planlama gibi standart ev 6devleri 6nerebilir veya
seans esnasinda tartigtlan bir sorunun ardindan bu sorunla ilgili yararli olabilecegini
diisindigi herhangi bir ev 6devi hakkinda hastalarindan fikir isteyebilir. Boylece tera-
pistler hastanin kolay olduguna inandi1 ve bu nedenle onlarin yapma ihtimalinin daha
yiksek oldugu édevleri verebilir. Bu siire¢ igerisinde 6nemli olan konu, terapistlerin ve
hastalarin ev 6devlerinin siklif1 ve siiresi konusunda fikir birligi i¢cinde olmalaridir (Beck
ve Tompkins 2007).

Ev 6devlerine hastalar ile birlikte karar verilmesi 6devlerin tamamlanma oranini ar-
tirabilir. Fakat 6zellikle ilk seanslardan sonra hasta ev 6devleri hakkinda yeterli bilgi

Psikiyatride Giincel Yaklasimlar - Current Approaches in Psychiatry



283 Bilissel Davranisgi Terapide Ev Odevi Uygulamalan

sahibi olmayabilir veya hangi 6devlerin kendisi i¢in yararli olabilecegi hakkinda bir fikri

olmayabilir. Bu nedenle ilk seanslardan sonra agagidaki ev 6devleri hastalara 6nerilebilir.

1. Amag listesi olugturma

2. Bilgi vermeye yonelik BDT ile ilgili kitap okuma (Bibliyoterapi)
3. Psikoegitim meteryalleri

4. Kendini gozlemleme (Self monitoring)

5. Etkinlik kayd:

Tlerleyen seanslarda ise terapist, hasta ile is birligi yaparak ev édevleri konusunda
karar vermek i¢in hastalara asagidaki sorulari yoneltebilir.

1. Seans sirasinda birlikte ele aldigimiz bu teknigi (herhangi bir teknik olabilir)

bu hafta yalniz kaldigimiz zamanda da uygulamak ister misiniz?

2. Eger evden gtkmadan énce bu notlar: okursamiz bu durumun size yardimei
olabilecegini distiniiyor musunuz?
3. Sizi rahatsiz eden diistinceler tekrar akliniza geldigi zaman sizce bu diistinceler

ile ilgili ne yapabilirsiniz? (Terapist daha 6nce hastaya sorunuyla ilgili basa
¢ikma becerileri kazandirmug olmalidir)

Ev Odevi Tiirleri

Diisiince ve Davranis Derecelendirme Olgekleri

Bu tiir ev 6devleri 6zellikle biligsel garpitmalar olan hastalarin tedavisinde énemlidir.
Klinik olarak bilgi saglayan ve oz bildirim (kendini derecelendirme) olgekleri olarak
kullanilan bu testler, seans sonrasi ev 6devleri veya seans sirasinda hastanin duygudurum
degisikliklerini gézlemlemek amaciyla bir 6z rapor dlgitii olarak uygulanabilir. Bu tir
olgeklerin kullanilmas: terapi siirecinde veya terapinin sonuna dogru hastadan geribildi-
rim saglanmasina yardimer olur. Beck Depresyon Envanteri ve Beck Anksiyete Envan-
teri bu tiir ev 6devlerinde siklikla kullanilan 6lgeklerdendir (Kazantzis ve ark. 2003).
Beck Depresyon Envanteri, grup veya bireysel olarak kisinin kendi kendisini derecelen-
direrek veya yanitlar1 sozel olarak ifade etmesi seklinde uygulanabilirken (Smarr ve
Keefer 2011), Beck Anksiyete Envanteri yine kisinin kendi kendisini derecelendirerek
bireysel olarak uygulanabilir (Jullian 2011).

Self-Monitoring (Kendini Gozlemleme)

Kendini gézlemleme ev 6devinde, hastalardan temel sorunlari ile ilgili biligsel ve davra-
mgsal durumlarinin kayitlarini tutmalar istenir. Bu ev 6devi teknigi, hastanin sorunu-
nun yapist hakkinda hastadan daha net bir fikir almak i¢in terapiste yardimer olur. Bu
durum aymi zamanda belirtileri giin icerisine yayilmus, aligkanlik haline gelmis ve bu
semptomlar1 tarif etmekte zorlanan hastalar i¢in de yararhi olabilir. Fakat terapistler
endigeli hastalarda kendini gézlemlemenin endigeyi provoke edebilceginin farkinda
olmalidirlar. Bu aktivete sirasinda hastadan aile Gyeleri ile yagsadify etkilesim sirasindaki
otomatik diigtince ve inanglara konsantre olmasi istenir (Huppert ve ark. 2006).

Asamal Etkinlik Planlamast

Bu teknikle hastalar 6ncelikle yapmak durumunda oldugu seylerin listesini ¢ikarir ve
listedekilerden birisini se¢erek bunun ger¢eklesmesi i¢in hangi adimlarin atilmas: gerek-
tigini belirler. Bu adimlar ilerleyen zamanlarda kendi i¢lerinde bolinebilir. Terapist bu
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adimlarin hastanin baga ¢ikabilecegi buytikliikte olmasina dikkat etmelidir. Adimlari
belirledikten sonra hasta konuyu zihinsel olarak prova edebilir ve karsilagabilecegi olast
zorluklar: yazarak bu adimlarla ilgili ne yapabilecegini distniir. Bu slirecte terapist
hastasina ‘Uygulamaya birinci adimdan baglayin ve diger adimlar1 yok sayarak sadece
onuniizdeki adima odaklanin. Sizi bekleyen yapmak zorunda oldugunuz iglere degil
bagardigimiza odaklanin, yaptiginiz seyleri kiigimseyen veya hige sayan olumsuz digiin-

celere dikkat edin’ seklinde onerilerde bulunabilir (Ttirk¢apar 2007).

Yiizlestirme

BDT’nin etkin olmas: i¢in daha énceki seanslarda terapist ile yapilmis olan ytizlegtirme
egzersizlerinin 6dev olarak damiganin kendi basina evde, sokakta veya toplu tagima
araglarinda uygulamas: gerekmektedir. Yizlestirme tedavisinin degerlendirme, tedavi
rasyonelinin agiklanmasi-kademeli yiizlesme listesinin yapilmasi ve tepki énleme kural-
larinin belirlenmesi olmak tizere ti¢ agamadan olusur. Son olarak da planlanan yiizlesme
seanslarinin gergeklestirilmesi ve 6dev olarak damsamin kendi kendine yuzlestirme

yapmasi yer almaktadir (Akkoyunlu ve Tiirkcapar 2013).
Ev Odevlerine Olan Uyumu Etkileyen Faktorler

Detweiler ve Whisman'in (1999) ¢aligmasina gore ev 6devlerinde goriilen uyumsuzluga
neden olan terapist faktorleri, danigan faktdrleri ve ev 6devi ile ilgili faktorler olmak
tizere 3 tlr fakt6r vardir. Ev 6devlerinin yapilma ihtimalini azaltabilecek damsgan ile
ilgili faktdrler kétumserlik, 6z yeterlilik, hastaligin siddeti ve motivasyon gibi degisken-
leri igerir. Terapist ile ilgili faktorler ise terapistin pozitif bir terapétik ittifak gelistirmek
ve bu durumu korumak i¢in giiclii ve etkili bir 6dev uyumunu pekistirici tarziyla ve
olabilecek engelleri 6ngérebilmesi ile ilgilidir. Son faktor olan ev édevleri ile ilgili fak-
torler, hastanin ev 6devlerini yapma olasiligini artirmak amaciyla ev 6devinin hastanin
seviyesine uygun olup olmadigini ve ev édevlerinin damgana agik ve somut olarak tarif
edilmis olmasini igerir.

Ev 6devlerini tamamlama, psikoterapinin sonucuna katk: saglayabilir (Addis and
Jacobson 2000). Edelman ve Chambless (1995) tarafindan grup BDT tedavisi alan 52
hasta tzerinde ev 6devlerine olan baghligin incelendigi bir ¢aligmada, ev 6devlerine
karg1 daha fazla baglilik gosterip ev 6devlerini tamamlayan hastalarin daha digiik anksi-
yete gosterdikleri ve ev ddevlerinin uzun vadede daha 6nemli olabilecegi belirtilmistir.
Nitekim son zamanlarda LeBeau ve arkadagslar: (2013) tarafindan yapilan bir ¢calismada
ev ddevlerine olan uyumun artirilmasinin BDT sonuglarini iyilestirmek igin son derece
pratik ve etkili bir yol oldugu belirtilmistir.

Ev 6devlerine uyumu etkileyen gerek hasta ve terapist ile gerekse de ev 6devleriyle
ilgili faktorler bir ¢ok calismada incelenmistir. Ev 6devlerine olan uyum ile hasta 6zel-
likleri arasindaki iligki incelendiginde yash ve igsiz hastalarin ev odevlerini daha iyi
yaptiklar: belirtilmistir (Schmidt ve Woolaway-Bickel 2000). Ayn: konu tizerinde yapi-
lan farkh bir caligmada ise hastalarin ev 6devleri konusunda istekli olmasinin depresyo-
na yonelik BDT de pozitif sonuglar ile iligkili olabilecegi belirtilmistir (Neimeyer ve ark.
2008). Baz1 aragtirmacilar ise hastalikla ev 6devlerine olan uyuma odaklanmis, hastaligin
siddeti ile ev 6devlerine olan uyum arasinda herhangi bir iligki olmadigim belirtmigtir
(Burns and Spangler 2000). Dunn ve arkadaglar: (2006) ise biligsel-davramsei terapi
alan 29 hasta tzerinde terapétik ittifakin ev 6devlerine olan uyum arasindaki iligkiyi
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incelemisler ve terapétik ittifakin ev 6devine olan uyumu yordayan bir degisken oldugu-
nu belirtmigtir. Bu alanda son zamanlarda yapilan Weck ve arkadaglarinin (2013) ¢alig-
masinda ev ddevlerinin gozden gegirilme sirasindaki terapétik uyumun, ev édevlerinin
tamamlamasiyla iligki icerisinde oldugu fakat ev 6devlerinin tamamlanmasi ve tedavi
sonuglar: arasinda bir iligki olmadig1 belirtilmistir.

Ev 6devlerinin takibi sayesinde bu tekniklerin seanslar arast zamani doldurmak i¢in
degil tedavide ¢ok 6nemli bir yerinin oldugu konusunda hastaya dolayli bir mesaj verile-
cektir. Nitekim ev édevlerinin takibinin ¢ok énemli oldugu konu ile ilgili yapilan bir
calismada belirtilmistir (Dattilio 2002). Ayrica terapistin ev 6devlerini gézden gecirme-
sinin ev 6devlerinin tamamlanmasinin giicli bir sekilde belirleyicisi oldugu bu konuda
yapilan bagka bir ¢aligmada belirtilmigtir (Bryant ve ark. 1999). Bu nedenle ev édevleri-
nin kontrol edilmesi ve hasta ile birlikte karar verilerek hastaya yeni 6devlerin verilmesi
6devlerin yapilma olasiligini artirabilir.

Ev Odevlerinin Etkinligi

Ev 6devlerinin etkinliini aragtiran c¢aligmalarin ¢ogu, ev ddevlerini tamamlamanin
tedavi sonucu ile iligkisine odaklanmistir. Bu konudaki 6nemli ¢alismalardan bir tanesi
Kazantzis ve arkadasglar: tarafindan (2000) yapilan 27 ¢aligmanin incelendigi meta analiz
caligmasinda ev 6devlerinin terapi sonucu Uzerinde énemli derecede olumlu etkilerinin
oldugu belirtmistir. Rees ve arkadaglar1 (2005) anksiyoz ve depresif hastalar tizerinde 10
hafta boyunca biligsel davramisci terapi gergevesinde uygulanan ev 6devlerinin sayisini ve
kalitesini aragtirmuglardir. Caligmaya 94 hasta dahil edilmistir. Caligma sonucunda ev
odevlerinin kalitesinin ve sayisiin tedavi sonrasi ve tedaviden 1 ay sonra anksiyete,
depresyon ve yasam kalitesi tizerinde belirleyici rol oynadig: belirtilmigtir. Bu ¢aligma-
nin sonuglar1t BDT ¢er¢evesinde kullanilan ev 6devlerinin 6nemini ve BDT nin 6nemli
bir pargast oldugunu gézler oniine sermistir. Bunlarla birlikte bu aragtirmada keyifli
aktiviteler planlama ve maruz birakma gibi davramgsal ev 6devlerinin depresyon ve
yasam kalitesi i¢in en 6nemli ev 6devi tiirleri oldugu da belirtilmistir. Burns ve Spang-
ler’in (2000) yaptiklar1 bir ¢aligmada, depresyon igin biligsel davranigc tedavi gergeve-
sinde kullanilan ev 6devleri 2 farkli hasta grubunda incelenmigtir. 12 hafta sonunda ev
odevlerini diizenli olarak tamamlayan hastalar ev 6devlerini yapmayan ya da az yapan
hastalara gore daha fazla iyilesme gostermislerdir. Bu alanda Mausbach ve arkadaglar:
(2010) tarafindan yapilan 23 ¢aligmanin incelendigi meta analiz ¢aligmasinda ev 6devle-
rine uyum ve tedavi sonuglari arasinda anlamli bir iligki oldugu belirtilmistir.

Ev 6devleri igin hastalara yazih yonergeler vermenin ve hastanin motivasyonunun ev
odevlerinin tamamlanmasi ile (Helbig ve Fehm 2004) ve grup BDT tedavisinin ortala-
rinda verilen ev 6devlerine olan uyumun, tedavi sonrast korku ve endigeler ile pozitif
iligkili oldugu yapilan ¢alismalarda belirtilmigtir (Leung and Heimberg 1996). Gonzalez
ve arkadaglar1 (2006) tarafindan yapilan ve BDT tedavisi alan 123 hasta tzerinde ev
odevlerini tamamlamanin tedavi sonuglari tizerinde etkisinin incelendigi bir ¢aligmada,
ev 6devlerini tamamlamanin, degisim i¢in yiksek diizeyde hazir olan hastalarda, tedavi
sirasinda daha az kokain kullanimini yordadig: belirtilmistir. Ayrica yine aymi ¢alismada
aragtirmacilar tarafindan ev 6devlerine olan uyumun erken olmasinin tedavinin daha iyi
sturdiriilmesi ile iligkili oldugu belirtilmigtir. Arastirmacilar ¢aligma sonunda madde
kullanim bozuklugu tanihi hastalarda BDT tedavisi sirasinda ev 6devleri kullanimini
destekledigini belirtmigtir. Son zamanlarda yapilan bir ¢aligmada ise tedavi sonuglar
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i¢in ev 6devlerinin kalitesinin sayisindan ve maruz birakmanin psikoegitim ve kendini
gozlemlemeden daha fazla belirleyici bir faktor oldugu belirtilmigtir (Cammin-Nowak
ve ark. 2013). Bu nedenle BDT de uygulanan ev édevlerinin yonergesinin ve verilme
zamaninin etkisi dikkate alinmahdr.

Bilgilerimize gore tlkemizde yapilan biligsel davranigct terapi igerisinde kullanilan
ev 6devleri ile ilgili tek aragtirma makalesi ¢ok kisa bir stire 6nce Safak ve arkadaglar
(2014) tarafindan yapilmistir. Obsesif kompulsif bozukluk tanili 37 hasta Gzerinde
biligsel davramiger grup terapisinin etkinliginin degerlendirildigi ¢alismada terapide
‘0lgekleri doldurma’, ‘biligsel ¢arpitma kayd: tutma’, ‘maruz birakma’ gibi ev 6devlerinin
kullanildig: belirtilmigtir. Hasta grubana 14 seans, haftalik 90-120 dakika stiren biligsel
davraniggr grup terapisi uygulanmistir. Caligmada grup terapileri sirasinda 8 hastanin
cesitli nedenlerle tedaviyi biraktig1 ve 29 hastanin grup terapilerini tamamladig: belir-
tilmigtir. Aragtirmacilar tarafindan ev 6devleriyle ilgili spesifik bir ¢aligma sonucu belir-
tilmemigse de ¢alismay: tamamlayan hastalarin baslangi¢c-sonug puanlari arasindaki fark
incelendiginde bitiin grupta anksiyete, depresyon ve Yale-Brown Obsesyon Kompulsi-

yon Olgegi puanlarinda anlaml diizeyde azalma tespit edildigi belirtilmistir.

Sonug¢

Ev 6devleri tedaviye yardimer olmast amaciyla tasarlanan ve terapistler tarafindan siklik-
la kullanilan seanslar aras: aktivitelerdir. Ev 6devleri biligsel davranig¢i terapinin ayril-
maz bir bileseni olmus ve ilgili terapistler tarafindan siklikla kullamlmistir. Nitekim
yapilan caligmalar ev 6devlerinin, biyiik olasilikla daha da 6nemli hale gelecegini ve
gliniimiizde daha dizenli olarak kullanilacagini 6ngormiistir (Norcross ve ark. 2002).
Terapétik bir iligki icerisinde verilen ev 6devlerinin terapi sirasinda 6gretilen becerileri
hastaninda giinlik hayatinda kullanmasini saglamak, psikoterapi sirasindaki hastanin
aktif konumunu terapi sonrasinda da devam ettirmek ve 6z farkindalig: artirmak gibi bir
¢ok 6nemli amaci vardir. Ev 6devlerinin yapilmasim kolaylagtirmak i¢in uygulanmasin-
daki siireglere dikkat edilmeli, hastanin durumuna gore dogru zaman ve ev 6devi tird
secilmelidir. Ev odevleri hastanin sorununa goére degisiklik gostersede genel olarak
dustince ve davramsg derecelendirme 6lgekleri, kendini gozlemleme, aktivite planlama ve
maruz birakma gibi tekniklerden olugur.

Yapilan ¢aligmalar, terapist, hasta ve ev odevleri ile ilgili faktorler olmak tizere ev
odevlerine olan uyumu etkileyen 3 tir faktér oldugunu belirtmistir. Bu faktorler ev
odevlerinin tamamlanmasini etkilemekte ayni zamanda tedavinin bagarisinda onemli
hale gelmektedir. BDT ¢ercevesinde kullanilan ev 6devlerinin etkinligi anksiyete bo-
zukluklari, psikotik bozukluklar, madde bagimhiliFi ve kronik agri gibi ¢esitli hastalik-
larda kullanilmig ve tedavi sonuglariyla iligkili oldugu belirtilmigtir. Ne yazik ki tilke-
mizde siurh sayidaki kaynaklarda psikoterapilerde kullanilan ev oédevlerinin igerigi,
uygulamasi ve etkinligi ile ilgili ¢ok az bilgi verilmigtir. Bu nedenle ozellikle tilkemizde
ev odevleri ile ilgili aragtirmalarin artirilmasi ve ozellikle BDT yaklagimu ile ¢alisan
terapistlerin ev 6devi tiirlerini tedavi programlarina dahil etmesi ve kullanmas: 6nerilir.
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