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Son 10 yildir psikoloji alaninda kendini gosteren ve alani derinden sarsan
tekrarlama krizi, psikolojinin her alt alanini, arastirma bulgularini ve
genel kabullerini yeniden degerlendirmesi i¢in harekete gecirmistir. Klinik
psikoloji alanmnin ge¢ de olsa tekrarlama krizi tartismalarina katilmaya
basladig goriilmektedir. Uzun yillardir gergeklestirilen psikoterapi etkililik
(efficacy) ¢aligmalari, klinik psikoloji igindeki baslica deneysel alanlardan
birini olusturmaktadir. Psikoterapi etkililik caligmalar1 gesitli psikolojik
tedavilerin psikolojik rahatsizliklar iizerindeki etkilerini degerlendirmek
icin  gergeklestirilmektedir. Tekrarlama krizi baglammda ortaya ¢ikan
bulgular, psikoterapilerin etkililiklerini degerlendirmek i¢in sikga kullanilan
segkisiz kontrollii ¢aligmalarin ve bu galigmalarin sonuglarinin toplu olarak
degerlendirilmesine yardimci olan meta-analizlerin pek ¢ok yontemsel
problem ve yanlilik igerdigini ortaya ¢ikarmustir. Seckisiz kontrollii ¢aligmalar
diisiik 6rneklem sayisi, baghlik yanlihigi, segici sonug raporlama, ornekleme
dahil etme ya da disarida birakma kriterlerinin katiligi, kontrol grubu olarak
bekleme listesi kullanimi, segkisizlestirme ve korlestirme sorunlari, ¢aligmayi
birakan katilimeilarin analizlere dahil edilmemesi ve psikoterapist etkilerinin
ihmal edilmesi gibi problemler ve yanliliklar igermektedir. Meta-analizler ile
iligkili baslica sorunlar ise yaym yanlihigi ve diisiik kaliteli ¢aligmalarin meta-
analizlere dahil edilmesidir. Tim bu durumlar psikoterapilerin olumlu etkilerini
oldugundan daha yiiksek gosterirken, edinilen bulgularin saglikli bir sekilde
degerlendirilmesini engellemektedir. Uzun yillardir gerceklestirilen galigmalar,
psikoterapilerin gesitli psikolojik rahatsizliklarin tedavisinde tercih edilebilecek
etkili araglar oldugunu gostermektedir. Ancak dikkat edilmesi gereken iki onemli
husus vardir. Bunlardan ilki psikoterapilerin etkililigini gosteren c¢alismalarin
yontemsel anlamda giincel bilimsel standartlari yakalamakta zorlanmasidir.
ikinci 6nemli husus ise psikoterapilerin gergek etkilerinin galismalarda bulunan
etkilerden daha az olabilecegidir. Bu derleme makalesinin amaci, psikoterapi
etkililik ¢aligmalarin1 ve meta-analizleri etkileyen yontemsel problemlere ve
onlarin ¢oziimlerine deginerek klinik psikoloji alaninda bu konuda ortaya ¢ikan
farkindaligin arttirilmasina ve gergeklestirilecek galigmalarin yontemsel olarak
giiglendirilmesine yardime1 olmaktir.

Anahtar Kelimeler: Psikoterapi, tekrarlama krizi, seckisiz kontrollii ¢alisma,
meta-analiz, yanlilik, dodo kusu yargist
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ABSTRACT

In the last ten years, the replication crisis, which has manifested itself and shaken the field of psychology profoundly,
has led researchers in every subfield of psychology to reconsider research findings and general assumptions. Though
late to this trend, clinical psychology researchers have started to participate in these discussions. Psychotherapy efficacy
studies, carried out over many years, constitute a major experimental area of clinical psychology. Psychotherapy
efficacy studies are conducted to evaluate the effects of psychological treatments on various mental disorders. The
findings of the replication crisis indicate that randomized controlled trials, which are frequently used to examine the
efficacy of psychotherapies and meta-analyses that help evaluate the results of randomized controlled trials, have
several methodological problems and biases. Randomized controlled trials have problems and biases such as low
sample size, allegiance bias, selective outcome reporting, strictness of inclusion or exclusion criteria, using wait-list
as a control group, problems of randomization and blinding, exclusion of drop-out subjects from the analyses, and
ignoring psychotherapists effects. The main methodological issues of meta-analyses are related to publication bias and
the inclusion of low-quality studies in meta-analyses. Research over the years has demonstrated that psychotherapies
are effective tools for treating various mental disorders. However, there are two critical points to note. First, the studies
showing the efficacy of psychotherapies barely meet current scientific methodological standards. Second, the real-life
effectiveness of psychotherapies may be lower than those found in clinical trials. This review article aims to increase
awareness regarding replication crisis within the field of clinical psychology and strengthen the methodological approach
of future studies by addressing the methodological problems of and suggesting solutions for psychotherapy efficacy
studies/meta-analyses.

Keywords: Psychotherapy, replication crisis, randomized controlled trail, meta-analysis, bias, dodo bird verdict

EXTENDED ABSTRACT

Recent discussions in the field of psychology confirm the existence of the replication
crisis and reveal that psychology has been facing a methodological crisis for several years
(Maxwell et al., 2015; Open Science Collaboration, 2015). A major attempt (Open Science
Collaboration, 2015) to replicate well-known cognitive and social psychology studies
published in high-quality journals resulted in only a quarter of the studies being replicated.
These unexpected results led researchers to question and review the research methods and
practices used in the field of psychology (Nosek et al., 2015). Compared to other fields of
psychology, clinical psychology was late to respond to these methodological discussions
(Leichsenring et al., 2017; Sakaluk et al., 2019; Tackett et al., 2017). Clinical psychology
research mainly includes studies on psychological evaluation, diagnosis of mental
disorders, investigation of individual differences in psychopathologies, and treatment of
mental disorders, meaning that the research utilizes both experimental and observational
methods (Tackett et al., 2017). Psychotherapy efficacy studies are commonly conducted
experimental studies in clinical psychology. Researchers use randomized controlled
trials (RCTs) to examine the efficacy of a psychotherapy intervention for a specific mental
disorder (Mulder et al., 2018; Wampold et al., 2011). Furthermore, the findings of RCTs are
evaluated with meta-analyses, which can quantitatively summarize the results of numerous
studies (Berkeljon & Baldwin, 2009; Leichsenring et al., 2017; Smith & Glass, 1977). With the
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replication crisis, a need to review psychotherapy efficacy studies and meta-analyses in
terms of methodological problems has arisen.

RCTs may have a number of methodological problems and biases, including (1) small
sample size (Button et al., 2013; Sakaluk et al., 2019), (2) allegiance bias (Leichsenring et al.,
2017; Leykin & DeRubeis, 2009), (3) selective outcome reporting (Bradley et al., 2017; Miguel
etal. 2021; Shinohara et al,, 2015), (4) the strictness of inclusion or exclusion criteria (Hoertel
et al., 2014, 2015; Westen et al., 2004; von Wolff et al., 2014), (5) using wait-list as a control
group (Cuijpers et al., 2016; Furukawa et al., 2014; Munder et al,, 2019), (6) randomization
and blinding problems (Cuijpers et al., 2010; Cuijpers & Cristea, 2016), (7) the exclusion of
drop-out participants from the analyses (Cooper & Conklin, 2015; Cuijpers & Cristea, 2016;
Fernandez et al., 2015), and (8) ignoring psychotherapists’ effects (Del Re et al., 2012; Johns
etal., 2019; Leichsenring et al., 2017; Owen et al., 2015). These problems can be prevented by
applying a rigorous methodology. In terms of meta-analyses, publication bias (Driessen et
al., 2015; Flint et al., 2015; Fonagy et al., 2017; Linardon et al., 2019; Niemeyer et al., 2012) and
the inclusion of low-quality studies in meta-analyses (Coyne & Kok, 2014; Cuijpers & Cristea,
2016; Hengartner, 2018) deflate the validity of the results of meta-anaylses. Therefore, a
new publishing paradigm is needed to overcome publication bias (Bradley et al., 2017).
Moreover, eliminating methodological problems and biases of RCTs by itself increases
the quality of the studies analyzed in meta-analyses. Considering the problems related to
psychotherapy efficacy studies and meta-analyses, it could be argued that methodological
crisis in clinical psychology is responsible for the Dodo Bird Verdict (Lambert, 2013). Besides
the problems related to RCTs and meta-analyses, the interpretation of the psychotherapy
efficacy studies must consider four important issues: meanings of the effects size, the
duration of the observed effect, response rate of the treatment, and transfer of the effect to
real-world settings.

Discussion

Goldfried (2020) asserted that the field of psychotherapy is still an infant field, and it
cannot be regarded as a mature science, which has a solid and established core as well as
new developments. In contrast, the field of psychotherapy is a conflicting and competitive
field in which different theoretical approaches strive to maintain their existence and prove
the effectiveness of their methods (Budd & Hughes, 2009). Based on the literature, it could
be asserted that psychotherapy is an effective treatment for various mental disorders
(Lambert, 2013; Rubio-Aparicio et al., 2018). However, all these methodological problems
and biases of the RCTs and meta-analyses indicate two important issues. First, the studies
conducted to test the effects of psychotherapies barely meet current scientific standards

Psikoloji Calismalari - Studies in Psychology Cilt/Volume: 42, Sayi/Issue: 1, 2022 3



Tekrarlama Krizi ve Psikoterapi Etkililik Calismalari

(Coyne & Kok, 2014; Hengartner, 2018; Leichsenring et al.,, 2017; Sakaluk et al., 2019).
Second, the real-life effectiveness of psychotherapies is less than that found in previous
studies (Schafer & Schwarz, 2019; Wampold, 2019). For example, when specific biases were
corrected, the efficacy of psychotherapies for depression was slightly above the accepted
threshold (Cuijpers et al., 2018). The findings of RCTs and meta-analyses play a critical role
in the selection of treatment options for mental disorders (Shean, 2016). This issue perhaps
adds even more ethical responsibilities for clinical psychologists (Tackett et al., 2017). In
conclusion, the findings suggest that clinical psychology researchers and clinicians must
be aware of the effects of the replication crisis on the field and strive to bring their research

closer to up-to-date scientific standards (Tackett et al., 2019).
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Son yillarda psikoloji alaninda ortaya ¢ikan yontemsel tartigmalar sonug olarak zek-
rarlama krizi ad1 verilen bir olgunun varligina isaret etmis ve psikolojinin gegmisten
beri devam eden yontemsel bir kriz i¢inde oldugunu gozler 6niine sermistir (Maxwell ve
ark., 2015; Open Science Collaboration, 2015). Open Science Collaboration’mn (2015)
yliksek kalitedeki tli¢ dergide yayinlanmis 100 kadar biligsel ve sosyal psikoloji ¢alisma-
s tekrarlama girisimi, ¢aligmalardan sadece %36’sinin tekrarlanabildigini ortaya ¢i-
karmistir. Bu ¢alismadaki diger ilging bir bulgu ise tekrarlama ¢aligmalarinda bulunan
etki biiytikliiklerinin, orijinal ¢alismalarda bulunanlardan daha diisiik oldugudur (Open
Science Collaboration, 2015). Yillardir varligina kesin goziiyle bakilan, ders kitaplarina
girmis ve psikoloji alaninin kendisi ile dviinmesine sebep olan pek cok bulgunun yapi-
lan tekrarlama caligmalar: ile desteklenememesi, arastirmacilart psikoloji alanindaki
arastirma yontemlerini ve uygulamalarini gézden gecirmek ve iyilestirmek i¢in harekete
gecirmistir (Nosek ve ark., 2015). Psikolojinin diger alanlarina kiyasla klinik psikoloji,
alandaki yontemsel kriz tartigmalarina katilmaya ve kendisini sorgulamaya yeni basli-
yor gibi goriinmektedir (Leichsenring ve ark., 2017; Sakaluk ve ark., 2019; Tackett ve
ark., 2017). Klinik psikoloji aragtirmalar1 psikolojik degerlendirme, psikolojik rahatsiz-
larin tanilanmasi, psikopatolojiler ile ilgili kisisel farkliliklarin arastirilmasi ve psikolo-
jik rahatsizliklarin tedavisi gibi ¢esitli konular1 igermektedir. Deneysel ¢aligmalarin
gozlemsel ¢aligmalara gore tekrarlama krizinden daha yiiksek oranda etkilendigi diisii-
niildiigiinde (Tackett ve ark., 2017), agirlikli olarak deneysel olarak gergeklestirilen psi-
koterapi etkililik ¢aligmalarinin tekrarlama krizi 1s1¢inda yeniden degerlendirilmesi
Oonemli bir ihtiya¢ haline gelmistir. Bu derleme makalesinin amaci psikoterapi etkililik
caligmalarmin ve bu c¢aligmalar ile yapilan meta-analizlerin tekrarlama krizi ile nasil
iliskili oldugunu gostermek ve ayni zamanda arastirmacilarin ve klinisyenlerin bu konu-

lardaki farkindaliklarini arttirmaya yardimci olmaktir.

Kamita Dayal Terapiler

Bilindigi gibi psikoterapilerin etkililigi ile ilgili tartismalar ¢ok daha eski tarihlere
dayanmaktadir (Eysenck, 1952, 1964; Rosenzweig, 1954; Strupp, 1963). Meta-analiz
yonteminin psikoterapi etkililik ¢caligmalarinin sonuglarini degerlendirmek i¢in kullanil-
maya baglanmasi ile psikoterapilerin etkililigi ile ilgili soru isaretleri, psikoterapilerin
lehine olacak sekilde ortadan kalkmaya baslamistir (APA Presidential Task Force on
Evidence-Based Practice, 2006; Lambert, 2013; Landman ve Dawes, 1982; Rubio-Apa-
ricio ve ark., 2018; Sakaluk ve ark., 2019; Smith ve Glass, 1977). Yaklasik 25 yil 6nce
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Amerikan Psikoloji Dernegi Klinik Psikoloji Toplulugu (APDKPT), belli érneklemler-
deki etkililigi bilimsel ¢aligsmalar ile gosterilmis psikolojik tedavileri ampirik olarak ka-
nitlanmus psikolojik tedaviler seklinde adlandirmis ve o donemde ampirik kanit1 oldugu
bilinen psikoterapilerin bir listesini yaymlamistir (Task Force on Promotion and Disse-
mination of Psychological Procedures Division of Clinical Psychology, 1995). Giinii-
miizde kanita dayali terapiler olarak adlandirilan bu kavram ortaya ¢iktig1 giinden beri
egitim programlarmin diizenlenmesi, sigortalarin psikoterapi ticretlerini karsilamasi ya
da belli psikolojik rahatsizliklara yonelik tedavi tavsiyeleri verilmesi gibi pek ¢ok farkli
baglamda onemli bir karar kriteri olarak degerlendirilmektedir (Cuijpers ve Cristea,
2016; Shean 2016). Psikoterapi yontemlerinin ampirik olarak desteklenmis olup olma-
diklar genelde, seg¢kisiz kontrollii calismalar (SKC) ve bu ¢aligmalarin sonuglarini top-
lu olarak degerlendiren meta-analizler ile ortaya konmaktadir (Chambless ve Hollon,
1998; Tolin ve ark., 2015).

APDKPT uzun yillardir psikoterapilerin etkililigine yonelik bulgular1 Chambles ve
Hollon un (1998) ortaya koyduklar kriterlere gore ii¢ farkli sekilde kategorilendirmek-
teydi (Sakaluk ve ark., 2019). Bir psikoterapi yonteminin kuvvetli olarak desteklenmig
sayilmasi icin ilk olarak tedavi almama, plasebo tedavi alma ya da alternatif tedaviler
alma durumlarina kiyasla tstiinliikk gostermesi gerekmektedir. Bu istiinliik ayn1 zaman-
da en az 2 ayr aragtirma grubu tarafindan yeterli istatistiksel gilice sahip caligmalar ile
ya da ¢ok sayida (dokuzdan fazla) tek vakalik deney calismalar: ile desteklenmelidir.
Sadece tek bir calisma ya da az sayida (licten fazla) tek vakalik deney ¢alismasi bir psi-
koterapinin etkililigini destekliyorsa psikoterapi makul destekli olarak nitelendirilirken,
psikoterapinin etkililigi ile ilgili olarak ¢eliskili bulgularin oldugu durumlarda ise psiko-
terapi yontemi tartismali destege sahip olarak degerlendirilmekteydi (Chambless ve
Hollon, 1998; Sakaluk ve ark., 2019). Bu kriterlerin isaret ettigi gibi APDKPT nin bir
psikoterapi yonteminin kanita dayali oldugunu belirtmesi istege bagli olarak degerlendi-
rilebilecek kriterlere gore gergceklesmektedir (Tackett ve ark., 2017). Clinkii bir psikote-
rapiyi desteklenmis sinifina atamak i¢in onun etkili oldugunu ortaya koyan kag ¢alisma
yapilmasi gerektigini gosteren herhangi bir somut ve istatistiksel kanit yoktur. Ornegin,
iki ayr1 ¢aligmanin psikoterapinin etkililigini gosterdigi ancak pek ¢ok diger ¢alismanin
psikoterapinin etkililigini destekleyemedigi durumlarda ne yapilacaktir? Chambles ve
Hollon (1998) boyle bir durum olustugunda psikoterapinin etkililigi ile ilgili yapilan
caligmalarin meta-analiz yontemi kullanilarak degerlendirilmesini dnermislerdir.
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Psikoterapilerin etkililiklerine yonelik bu degerlendirmelerin kisithiliklarini gider-
mek icin Tolin ve arkadaslar1 (2015) daha kapsamli ve biitlinciil bir model onerisinde
bulunmustur. Bu modeldeki degerlendirme iki asamali olarak gergeklestirilmektedir.
Oncelikle yetkin kisilerden olusan bir gérev giicii belirli bir psikoterapinin etkililigi ile
ilgili yapilandirilmis sistematik derleme calismalarini yanlilik risklerine de bakarak de-
gerlendirecektir. Daha sonra ise bulunan kanitlarin ne kadar gii¢lii oldugu fayda, mali-
yet, zarar ve tedavinin etki blyikligi gibi faktorler baglaminda uygulamaya doniik
olacak sekilde tekrar gdzden gegirilecek ve tedavinin ampirik olarak (¢ok kuvvetli, kuv-
vetli ya da zayif) ne seviyede desteklenmis oldugu belirlenecektir (Tolin ve ark., 2015).
APDKPT birka¢ sene dnce internet sitesindeki kanita dayali terapiler listesini Tolin ve
arkadaglariin (2015) 6nerdigi yeni kriterlere gore tekrar gzden gecirmeye baglamistir.
Ozetle bir psikoterapinin ampirik olarak desteklenmesi, onun etkili oldugunu gésteren
SKC’lere ve bu ¢alismalarin ortalama etkisini gosteren meta-analizlere bakarak deger-
lendirilmektedir (Budd ve Hughes, 2009). SKC’ler temelde deneysel calismalardir ve
yontemsel olarak pek ¢ok kusur igerebilirler. Benzer sekilde meta-analiz ¢alismalarinin
sonuglari ise hem alanyazindaki SKC’lerin ne kadar kaliteli oldugundan hem de meta-a-
nalize hangi ¢aligmalarin dahil edileceginden etkilenmektedir. Uzun yillardir yapilan
aragtirmalarin sonuglarinin ¢esitli yanliliklar igerdigine dair yapilan uyarilar ve tekrarla-
ma krizi baglaminda oraya ¢ikan yeni tablo, psikoterapilerin etkililigini gdstermek i¢in
yapilan SKC ve meta-analizlerin pek ¢ok yontemsel kisitlilik ve sorunlu arastirma uy-
gulamasindan mustarip oldugunu gozler 6niine sermistir (Bradley ve ark., 2017; Coyne
ve Kok, 2014; Cuijpers ve Cristea, 2016; Hengartner, 2018; Luborsky ve ark., 1999;
Munder ve ark., 2013; Sakaluk ve ark., 2019; Westen ve Morrison, 2001). Mevcut so-

runlarin bir listesi ve ¢6ziim Onerileri Tablo 1’de goriilebilir.
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Tablo 1.
Seckisiz Kontrollii Calismalar ve Meta-Analizlerdeki Yontemsel Problemler

Problemler Coziim Onerileri

Seckisiz Kontrollii Calismalar
Orneklem sayisiin istatistiksel gii¢ analizi ile belirlenmesi,
arastirma gruplari is birligi, katilimeilarin ¢aligmada kalmasimin
saglanmasi, eksik verilerin yordanmasi, daha basit hipotezler ve
analizler

Diisiik drneklem sayisi

Analiz ve puanlamalarin bagimsiz ve kor arastirmacilar tarafindan
gerceklestirilmesi, farkli yaklasimlardan arastirmacilarla is birligi
Baghlik yanliligi yapilmasi, ¢aligma kayit protokollerinin giincellenmesi, aragtirma
yontemleri ve etik egitimi, baglilig1 degerlendiren/kontrol eden
6l¢tim araglarin veya yontemlerin kullanilmasi
On kaytt, 6n kayit-yaymn uyumunun kontrol edilmesi, fonlarm
sadece on kayit-yayin tutarliligi saglayan arastirmacilara verilmesi,
meslek topluluklarinim uyumun saglanmasi i¢in adim atmas,
arastirmacilarin yayn kara listesine alinmasi

Segici sonug raporlama

Or.neklen-w- dahil efme ya da disarida birakma Bulgulari pragmatik se¢kisiz kontrollii calismalarla desteklenmesi
kriterlerinin katiligi
Kontrol grubu olarak bekleme listesinin Kontrol grubu olarak bilinen bir psikoterapi, ila¢ tedavisi ya da hig
kullanimi tedavi almamanin kullanilmast
Orneklemi biiyiitme, segkisizlestirme ve korlestirme siireglerinin
Seckisizlestirme ve korlestirme sorunlar bagimsiz aragtirmacilar tarafindan gergeklestirilmesi, arastirma
yontemleri ve etik egitimi
Caligmay1 birakan katilimeilarin sonug verilerinin yordanmast,

yarim birakmaya sebep olacak etmenlerin tespit edilmesi ve dniine

gecilmesi

Calismayr birakan katilimcilarin analizlere
dahil edilmemesi

Psikoterapist se¢im, egitim ve siipervizyon siireclerinin
diizenlenmesi, psikoterapist etkisinin tedavi kilavuzlarinda
goriiniir hale getirilmesi, psikoterapistlerin vakalara segkisiz olarak
atanmasi, ¢ok seviyeli modelleme yonteminin kullanilmasi

Psikoterapist etkilerinin ihmal edilmesi

Meta-analizler
Zorunlu yayin hakkinim olmast, iki agamali degerlendirmeye
gecilmesi, olumsuz sonug dergilerinin kurulmast, 6n kayit sistemine
gecilmesi, gri alanyazinin taranmasi, yayin yanliliginin etkisini
kontrol eden istatistiksel yontemlerin kullanilmasi

Yayn yanliligi

iki asamali degerlendirme ve 6n kayit sistemlerine gecilmesi,
analizlere sadece yiiksek kaliteli arastirmalart dahil etme, disiik
kaliteli caligmalarin etkisinin kontrol edilmesi, SKC’lerdeki
yontemsel problemlerin 6niine gegilmesi

Diistik kaliteli ¢alismalar

Seckisiz Kontrollii Calismalar ve Yontemsel Problemleri

SKC’ler giinlimiizde psikoterapilerin etkililigini degerlendirmek i¢in en gilivenilir
yontem olarak kabul edilmekte ve yaygin sekilde kullanilmaktadir (Freire, 2006; Mul-
der ve ark., 2018; Wampold ve ark., 2011). SKC’lerde katilimcilar seckisiz olarak psi-
kolojik bir tedavi verilen kosula ya da buna alternatif olacak baska bir tedavi ya da

kontrol kosuluna atanirlar (Wampold ve ark., 2011). Bir psikoterapi yontemi eger etkili-
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lik gosteriyor ise, psikoterapi alan gruptaki katilimcilarin miidahale sonunda rahatsizlik-
larin1 degerlendiren Ol¢lim araclarindan aldiklar1 ortalama puanin, diger gruptaki
katilimcilarin ortalama puanindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha yiiksek ya
da daha diisiik olmas1 gerekir (Kendall, 2003). Ornegin, calisma sonlandiginda kaygi
bozuklugu i¢in bilissel davranis¢: terapi (BDT) almis ve kaygi bozuklugu tanist olan
katilimeilarin kaygiy1 degerlendiren 6lgeklerden aldiklari puanlarin, bekleme sirasinda-
ki ayn1 tanili katilimeilarin aldiklar1 puanlardan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
daha az olmas1 beklenir. Eger bu sekilde bir sonug ortaya ¢ikiyorsa ise BDT nin kayg1
bozuklugu tanisi olan kisilerin kaygi belirtilerini azaltmak i¢in etkililigi gosterilmis psi-

kolojik bir tedavi yontemi olduguna dair bulgularin edinildigi sdylenebilir.

Kendall’a (2003) gore kalitesi yiiksek bir SKC’de katilimcilarin hipotezlere uygun
bir 6rneklemden secilmesi; katilimcilarin farkli kosullara seckisiz bir sekilde atanmast;
farkli gruplara uygulanan miidahalelerin aktif tedavi bileseni disinda olabildigince ayn1
olmasi; ¢aligmay1 yiiriiten arastirmacilarin ve katilimeilarin hangi kosullarda olduklari-
na kor olmalar1 ve tiim siirecin planlandig: gibi gittiginin kontroliiniin yapilmasi gerek-
mektedir. Boylece SKC’ler karistiric1 etkileri olabildigince azaltarak neden-sonug
iligkilerinin daha saglikli kurulabilmesine imkan vermektedir (Wampold ve ark., 2011).
SKC’lerin sayilan dzellikleri gz oniine alindiginda psikoterapilerin etkililigini deger-
lendirmek i¢in SKC’lerin kullanilmasinin daha farkli bir baglamda gerceklestigi sdyle-
nebilir. Psikoterapi etkililik ¢aligsmalart igin SKC’ler planlanirken igsel gegerliligi
arttirmak i¢in cesitli yontemlere bagvurulmaktadir. Philips ve Falkenstrém (2021) bu
yontemleri su sekilde siralamuslardir: Tlk olarak SKC’ye katilma ihtimali olan katilimci-
lardan tiirdes bir 6rneklem olusturulmaya ¢aligilir. Yani katilimcilarin benzer psikolojik
rahatsizliklar1 olmasina dikkat edilir. Ornegin bir katilimcinin sadece depresyon rahat-
s1zlig1 varken diger katilimcmin hem depresyon rahatsizligi hem de kisilik bozuklugu
olmas1 bu tiirdesligi bozan bir etki ortaya ¢ikarmaktadir. Tkinci olarak tedavi yontemi,
tedavi el kitabi olarak adlandirilan bir yonerge dogrultusunda gerceklestirilir. Tedavi el
kitab1 tedavinin siire¢ boyunca nasil uygulanacagini ve klinisyenin terapi siiresi boyun-
ca ne tiir teknikler ve miidahalelerde bulunacagini adim adim somutlastiran bir yonerge
islevi gérmektedir. Uciincii olarak tedaviyi uygulayacak terapistlerin test edilecek terapi
yonteminin yeterli bir egitimini almis olmalar1 gerekmektedir. Son olarak, terapistlerin
test edilecek tedaviyi yeterli ve diizgiin bir sekilde uyguluyor olduklarinin degerlendiril-

mesi (tedavi biitiinligii) gerekmektedir.
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SKC’ler tipta ilaglarin etkililigini degerlendirmek igin gelistirilmis kanita dayali tip
paradigmasinin bir yansimasi olarak psikoterapilerin etkililigini degerlendirmek igin
uzun yillardir kullamilmaktadir (Budd ve Hughes, 2009). Her ne kadar bir psikoterapinin
etkililigini degerlendirmek i¢in altin standart olarak goriilseler de SKC’lerin psikotera-
pilerin etkililigini gostermek i¢in uygun bir yontem olup olmadig ile ilgili tartismalar
hala devam etmektedir (Budd ve Hughes, 2009; Gelo ve ark., 2020; Persons ve Silbers-
chatz, 1998; Philips ve Falkenstrém, 2021; Shean, 2012; Wampold ve ark., 2011; Wes-
ten ve ark., 2004). Persons ve Silberschatz (1998) el kitabina siki sikiya uyularak
yiriitiilen siireclerin psikoterapide danisanin ihtiya¢ ve durumuna gore gergeklestirilebi-
lecek esnemeleri engelledigine isaret etmektedir. Klinik uygulamada tedavi el kitabina
siki sikiya bagli olmak her zaman miimkiin olmamakla beraber bu tarz bir baglilik dani-
sanin mevcut haline gore tedavi yonteminde degisiklik yapilmasina engel olusturmakta-
dir. Westen ve arkadaslart (2004) orneklemin tiirdeslestirilmesinin ve katilimcilarin
kisiliklerinden ve kisilik patolojilerinden bagimsiz olarak tedavi edilebileceklerinin var-
saytlmasmin, SKC’lerin dis gecerliligini diistirdiigiine dikkat ¢cekmislerdir. Yani etkili
oldugu klinik ¢aligmalarla gosterilmis psikolojik bir tedaviyi kullanan klinisyenler kli-
nik uygulamada birden fazla es tanisi ve kisilik bozuklugu olan danisanlari (tedavisi
gorece daha giic kisiler), klinik ¢alismalarda tek ya da az sayida tanisi olan danisanlarda
(tedavisi gorece daha kolay) etkili oldugu bulunan tedavi yontemlerini uygulayarak te-
davi etmeye ¢aligmaktadirlar. Bu durum etkili bulunan psikoterapinin klinik uygulama-
da kargilagilan daniganlarda daha disiik etki gdstermesine neden olabilmektedir. Budd
ve Hughes (2009) psikoterapilerde ise yarayan tedavi bilesenlerinin terapist-danisan et-
kilesimleri seviyesinde karsilikli olarak calistigini ancak SKC’lerin hatali olarak aktif
bilesenlerin farkli psikoterapi tedavi paketleri seviyesinde ¢alistigini varsaydigimi vur-
gulamiglardir. Diger bir deyisle SKC’ler danisanlarin ve terapist-danisan etkilesiminin
psikoterapi siirecini nasil etkiledigini g6z ardi etmektedir. Wampold ve arkadaslar
(2011) bir etkiyi bulmanin onu agiklamaktan daha kolay oldugunu hatirlatarak, SKC’le-
rin psikoterapide degisimin tam olarak nasil gerceklestigini agiklamaya yardimer ol-
makta zorlandiklarini belirtmektedir. SKC’lerde bulunan etki, test edilen tedavi
paketinin tamamina aittir. Ancak belki de tedavi paketinin sadece bazi 6geleri (6rn.,
BDT biligsel ve davranis¢1 pargalardan olusmaktadir) belli bir etkiyi ortaya ¢ikarmak
icin yeterli olmaktadir. Bu pargalarin hangileri oldugunu 6grenmek i¢in, bir psikoterapi-
yi ise yaradig1 diistiniilen pargalara ayirarak o spesifik parcanin ise yarayip yaramadigi-
n1 gosteren parcalarima aywrma ¢alismalariin yapilmasi gerekmektedir. Shean’e (2012,
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2016) gore SKC’ler genelde kalic1 ve anlamli degisimlerin gorece kisa siirede ortaya
cikacagini ve bu etkilerin Ol¢iilebilecegini varsaymaktadir. Ancak her danisan belli bir
psikolojik tedavi yontemine sabit bir siire zarfinda cevap vermiyor olabilir. Buna ek
olarak seckisizlestirmenin tam anlamiyla ige yaramasi i¢in 6rneklem sayilarinin yeterin-
ce biiyiikk olmas1 gerekmektedir (Shean, 2016). Diisiik 6rnekleme sahip bir ¢alismada
seckisiz atama yapilmis olsa bile karistirict degiskenler farkli gruplara, kontrol edilebi-
lecek sekilde dagilmamis olabilir. Gelo ve arkadaglar1 (2020) SKC’lerin nicel anlamda
psikoterapi aragtirmalarini tahakkiim altinda tutarak nitel aragtirma yontemlerini golge-
de birakmis olduklarini ve bu durumun bilimsel ¢ogulculugu zayiflattigini belirtmisler-
dir. Yaptiklari tarama ¢aligmasinda taranan 9915 psikoterapi arastirmasinin %74.67’sinin
ampirik-nicel yontemleri kullanan ¢aligmalar oldugunu raporlamislardir (Gelo ve ark.,
2020). Son olarak Philips ve Falkenstrom (2021) SKC’lerde ¢ift tarafli kdrleme yapil-
masinin tam olarak miimkiin olmadigini ve psikoterapinin iyilesmenin nedeni olduguna
yonelik direkt nedensellik baglantisinin kurulmasinin problemli oldugunu belirtmisler-
dir. SKC’lerdeki terapistler uyguladiklar terapiyi zaten bilmektedirler. Danisanlar ise
uygulanan tedaviden yola ¢ikarak hangi kosulda olduklarini ¢ikarsayabilirler. Buna ek
olarak SKC’ler direkt nedensellik kabuliine dayandiklari i¢in insan zihni ve psikoterapi
uygulamasini karmagik bir sistem olarak gérmek yerine, “X, Y’ye sebep oluyor” seklin-
deki basit bir nedensellik baglaminda ele almakta ve bdylece bilinglilik ve 6zgiir irade
gibi silireci karmagik hale getiren 6nemli noktalar1 atlamaktadirlar (Philips ve Falkens-
trom, 2021). SKC’ler psikoterapi baglaminda tam anlamiyla deneysel ¢aligmalar olma-
salar da deneysel calismalarin basta segkisiz atama ve kontrol grubu gibi temel 6nemli
ozelliklerine sahiptirler (Donnon, 2012; Kendall, 2003). Bu sebeple de ¢alismalan ta-
sarlayan, ylriiten ve sonug¢larini analiz eden arastirmacilarin bu siireglerin yiiriitilmesi
sirasinda aldiklar1 kararlar ve gergeklestirdikleri uygulamalardan etkilenirler. SKC’ler
ile yapilan psikoterapi etkililik ¢calismalarinin agiga ¢ikardigi sonuglari aldatict bir sekil-
de etkileyen bu etmenlerden 6ne ¢ikanlar diisiik 6rneklem sayisi, baghilik yanliligi, seci-
ci sonug raporlama, drnekleme dahil etme ya da digarida birakma kriterlerinin katilig1,
kontrol grubu olarak bekleme listesi kullanimi, seckisizlestirme ve korlestirme prob-
lemleri, ¢alismay1 birakan katilimcilarin analizlere dahil edilmemesi ve psikoterapist

etkilerinin ihmal edilmesidir.

Diisiik Orneklem Sayist
Psikoterapi etkililik ¢aligmalar1 yontemsel olarak degerlendirildiginde goze carpan

en Oonemli problemlerden ilki pek ¢ok calismanin 6rneklem sayilarinin ve bununla bag-

Psikoloji Calismalari - Studies in Psychology Cilt/Volume: 42, Sayi/Issue: 1, 2022 11



Tekrarlama Krizi ve Psikoterapi Etkililik Calismalari

lant1l1 olarak istatiksel giiclerinin diisiik olmasidir (Sakaluk ve ark., 2019). Istatistiksel
gii¢ bir ¢alismanin yokluk hipotezinin yanlis olmasi durumunda yokluk hipotezini dog-
ru bir sekilde reddetme ihtimalidir (Button ve ark., 2013). Diger bir deyisle istatistiksel
gii¢, olan bir etkinin dogru bir sekilde tespit edilmesi ihtimali olarak tanimlanabilir. Bu
sebeple bir ¢aligmanin istatistiksel giicli ne kadar yiiksekse bir etkiyi dogru bir sekilde
bulma ihtimali de o kadar yiiksek olacaktir. Istatistiksel giiciin alanyazindaki referans
degeri .80 olarak kabul edilmektedir (Cohen, 1992). Bu degerin altindaki istatistiksel
giic degerleri diisiik istatistiksel gii¢c olarak tanimlanirken, bir istatistiksel giiciin ne ka-
dar diisiik oldugu ile ilgili standart bir siniflandirma yoktur. Istatistiksel gii¢c temelde bir
testin anlamlilik kriteri degerine, 6rneklem biiytikliigline ve aranan etkinin popiilasyon-
daki tahmini biiytikligiine baglh olarak degismektedir (Rossi, 2013). Anlamlilik kriteri
genelde .05 olarak kabul edildigi ve aranan etkinin popiilasyondaki biiyiikliigii arastir-
macilarin kontrolii disindaki bir degisken oldugu i¢in 6rneklem biiylikligii istatistiksel
gii¢ belirlenirken daha 6nemli bir degisken haline gelmektedir. Ornegin en basit sekilde
bagimsiz iki grubun kiyaslandig1 bir t-testinin, ¢ift tarafli olarak orta biyiikliikteki bir
etkiyi (d = .50) .80 istatistiksel gii¢ ile tespit edebilmesi i¢in toplam 128 kisilik bir 6r-
neklem bilylikliigiine sahip olmasi gerekmektedir (Faul ve ark., 2007). Diger degisken-
ler sabit tutulurken 6rneklem biiyiikliigii 64 kisiye distriiliirse ¢alismanin ulasabildigi
istatistiksel giic degeri de .50’ye diisecektir. Istatistiksel gii¢c sadece 6rneklem biiyiiklii-

giine bagli olmasa da uygulamada onunla giiclii bir iligkisi oldugu sdylenebilir.

Kabul edilen .80 degerinin altinda kalan diisiik istatistiksel gii¢ genelde tip 2 hata ()
ile iliskilendirilmesine ragmen arastirmacilar diisiik istatistiksel giiclin ayn1 zamanda tip
1 hatayr (o) arttirdigina isaret etmislerdir (Button ve ark., 2013; Christley, 2010; Du-
mas-Mallet ve ark., 2017). Bir testin dogru sonucu gdstermesi ihtimali istatistiksel gii¢
(1- B) ve tip 1 hata degeri ile iligkili olan olumlu yordama degerine (([1 — ] * R)/([1—
B] * R + a)) dayanmaktadir (Button ve ark., 2013; Christley, 2010). Aranan etkinin ince-
lenen etkiler i¢inde yok olmama ihtimali (R) sabit tutuldugunda, diisiik istatistiksel gii¢
tip 1 hata oranini arttirmaktadir. Yani diisiik istatistiksel giicii olan ¢aligmalar hatal1 po-
zitif sonuglar vererek olmayan etkileri varmis gibi gosterebilirler. Psikoterapi arastirma-
lar1 baglaminda diistiniildiigiinde bu hatali pozitif sonug, bir psikoterapinin uygulandigi
rahatsizlikta etkili oldugunu gosteren sonuctur. Diger bir deyisle bu psikoterapi o rahat-
sizlik i¢in aslinda etkili bir yontem degilken yaniltici bir sekilde etkili gibi goziikebil-

mektedir. Diisiik istatistiksel gii¢ ile ilgili diger olumsuz bir sonug ise bulunan etkinin,
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orneklem biiyiikliigiiniin az olmasi ve ancak biiyiik bir etki bulundugunda anlaml gozii-
kebilmesi sebebiyle ger¢ek diinyadaki etkinin sigirilmis bir hali olmasidir (Button ve
ark., 2013; Cuijpers ve ark., 2010; Gelman ve Carlin, 2014). Ornegin, klinik calismada
etki bliylikligii (tedavinin sonu¢ degiskeni {izerindeki etkisinin biiylikliglinii gosteren
istatistiksel deger) .80 bulunan bir psikoterapinin gercek diinyadaki etki biiytkligi .50
olabilir. Ozetle diisiik érneklem sayisina ve diisiik istatistiksel giice sahip ¢alismalarin
ortaya ¢ikardigi sonuglar gerek psikoterapinin etkili olmasi gerekse de etkisinin biiyiik-

liigli agisindan yeterince giivenilir degildir.

Sakaluk ve arkadaslar1 (2019) APDKPT nin internet sitesinde kanita dayali olduklar1
belirtilen 79 farkli psikoterapi yontemini destekleyen ¢alismalari, ¢esitli yontemsel ve
istatistiksel degerler agisindan analiz etmislerdir. Gergeklestirilen psikoterapi etkililik
caligmalarmin ortalama istatistiksel gii¢ degeri .58 (SS = .21) olarak bulunurken, ortala-
ma tekrarlama indeksi .52 (SS = .24) olarak bulunmustur. Daha spesifik olarak psikolo-
jik rahatsizliklar ve onlara 6zgii psikoterapilerin degerlerine bakildiginda ise bazi
psikoterapilerin ortalama istatistiksel gii¢lerinin standartlarin altinda kaldig: goériilmek-
tedir. Ornegin, kuvvetli olarak desteklenmis kategorisinde olan panik bozukluk igin
BDT caligmalarinin ortalama istatistiksel giicti .53 iken, depresyon icin bilissel terapi
caligmalarmin ulastig1 ortalama istatistiksel giic .57 olarak bulunmustur (Sakaluk ve
ark., 2019). Bu sonuglar, APDKPT nin kanita dayali psikoterapi olarak nitelendirdigi
pek cok psikoterapi yonteminin mevcut bilimsel standartlar1 saglayamayan ¢alismalar
ile destekleniyor oldugunu gostermektedir.

Diisiik Orneklem Sayisina Yonelik Oneriler

Diisiik 6rneklem sayis1 problemini diizeltmeye yonelik en basta gelen 6neri, arastir-
malarin 6rneklem sayilarimin aragtirmanin tasarlanmasi asamasinda istatistiksel giic
analizi yapilarak belirlenmesidir (Button ve ark., 2013). Giiniimiizde bu amagla kullani-
labilecek pek c¢ok bilgisayar yazilimi bulunmaktadir. Arastirmacilar bu yazilimlart kul-
lanarak arastirmalarinin en az .80 istatistiksel giice sahip olmasi i¢in hangi biiyiikliikte
bir 6rnekleme sahip olmasi gerektigini kolayca hesaplayabilirler. Bu hesaplama yapilir-
ken dikkat edilmesi gereken 6nemli bir nokta, popiilasyondaki tahmini etki biiyiikliigii-
niin (alanyazindaki diisiik istatistiksel giice sahip ¢aligmalar sebebiyle) gercek etki
biiyiikliigliniin sisirilmis bir hali oldugudur. Yani genelde meta-analizlerden yola cikila-
rak tahmin edilen popiilasyondaki etki biiyiikligiiniin gercekte goriilenden daha diisiik
bir deger oldugu varsayilmalidir (Ferguson, 2009). Bu durum yeterli istatistiksel giice
ulasmak i¢in gereken 6rneklem sayisinin daha biiyiik bir degere denk gelecegi anlamina
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gelmektedir.

Pek ¢ok 0zel popiilasyonda (6rn., az goriilen psikolojik rahatsizliklar) yeterli kati-
limci sayisina ulagmak ciddi bir zorluk yaratmaktadir. Boyle durumlarda farkli arastir-
ma gruplarinin bagimsiz arastirmalar yerine giliglerini birlestirdikleri ortak ¢alismalar
yapmalartyla tek baglarina ulagsamayacaklar katilime1 sayilaria ulagmalari saglanabilir.
Hansen ve Colllins (1994) 6rneklem biiyiikligiiniin sabit tutuldugu durumlarda istatis-
tiksel giiciin azalmamasi i¢in katilimeilarin ¢alismada kalmasinin saglanmasini veya ca-
lismay1 birakan katilimcilarin eksik verilerinin istatistiksel yontemler kullanilarak
tahmin edilmesini dnermislerdir. Son olarak, arastirma hipotezlerinin ve onlar test et-
mek i¢in yapilan analizlerin karmasik hale gelmesi istatistiksel giicii diisiiren bir etki
gostermektedir. Bu sebeple aragtirmacilar analizleri, etkilesim etkileri yerine ana etkileri
hedefleyecek sekilde gergeklestirerek ve aragtirma tasarimlarini olabildigince basit tuta-
rak diisiik 6rneklem sayisinin istatistiksel giicii azaltici etkisini hafifletebilirler (Abra-
ham ve Russell, 2008).

Baghlik Yanhlhig

Psikoterapi aragtirmalari baglaminda baglilik yanliligi, psikoterapi etkililik ¢aligma-
smin yiritiiciileri arasinda test edilen psikoterapi yontemi ile yakindan ilgisi ve bagi
bulunan kisilerin bulunmasinin sonuglar1 psikoterapinin lehine olacak sekilde etkileme-
sidir (Luborsky ve ark., 1999; Thase, 1999). Leichsenring ve arkadaslar1 (2017) baglilik
yanliliginin sadece arastirmacilik degil psikoterapistlik, slipervizorliik, dergi hakemligi
ve editorliik gibi konumlarda da goriilebilecegini belirtmislerdir. Leykin ve DeRubeis
(2009) baglilik yanliliginin potansiyel kaynaklarini aragtirmacinin egitiminin yetersizli-
81, arastirmacinin arastirilan terapi yonteminin etkililigi konusunda asir1 hevesli olmasi,
bulunan olumsuz sonuglarin yayinlanmamasi ve arastirmacinin aragtirmada uzmanligi
olmayan bir terapi yontemini kullanmasi sebebiyle o terapinin tedavi biitlinliigiinii dii-
stirmesi olarak listelemiglerdir. Baglilik yanlilig1 etkisini segici sonug¢ degiskeni kullani-
m1 ya da rakip psikoterapi yonteminin daha zayif sekilde uygulanmasi (tedavi
biitiinliigiiniin bozulmasi) gibi durumlar {izerinden gosterebilmektedir (Leichsenring ve
ark., 2017; Leykin ve DeRubeis, 2009; Luborsky ve ark., 1999; Shedler, 2018). Orne-
gin, iki farkl psikoterapi yaklasiminin etkilerinin kiyaslandigi bir ¢aligmada, arastirma-
cilar kendi bagli olduklar psikoterapi yontemini uygulayacak psikoterapistlere, rakip
psikoterapiyi uygulayacak psikoterapistlerden daha iyi bir egitim veya siipervizyon ve-
rebilirler ve boylece ¢aligma sonucunda bulunan fark aslinda psikoterapistlere verilen
yanli egitimlerden kaynakli olabilir (Leykin ve DeRubeis, 2009; Shedler, 2018). Bu du-
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rumda aslinda iki esit terapi yonteminin kiyaslanmasi yerine bir terapi yontemi, zayifla-
tilmis diger bir terapi yontemi ile kiyaslanmaktadir. Alanyazinda bu zayiflatilmig terapi
yontemine basarisiz olmasi amaglanmis tedavi denmektedir (Leichsenring ve ark.,
2017). Munder ve arkadaglar1 (2013) psikoterapi sonug arastirmalarina dair 30 meta-a-
naliz ¢alismasini inceledikleri meta-meta-analiz ¢alismasinda arastirmaci baglilig: ile
sonug degiskeni arasinda pozitif ve orta giigte (7 = .26) bir iligki bulmuslardir. Bu iligki-
sel etki biiytikliigiiniin d-etki biiyiikliigline ¢evirildigi durumda ise baglilik yanliligi ice-
ren bir ¢aligmali ile icermeyen ¢alisma arasinda, bagllik yanliligi lehinde .54’liik bir
etki bliytikligi fark: ortaya ¢ikmaktadir.

Baghlik Yanhhigina Yonelik Oneriler

Leichsenring ve arkadaslari (2017) baglilik yanliliginin 6niine gegmek i¢in analizle-
rin bagimsiz arastirmacilar tarafindan kor sekilde gerceklestirilmesi, bagka teorik yakla-
simlardan arastirmacilarla is birligi yapilmasi ve ¢alisma kayit protokollerinin baglilik
yanliligini tespit edebilecek sekilde giincellenmesi gibi 6nerilerde bulunmusglardir. Bag-
lilik yanliliginin potansiyel kaynaklari diistiniildiiginde arastirmacilarin aragtirma yon-
temleri ve etigi agisindan iyi bir sekilde yetistirilmelerinin dnemli oldugu goriilmektedir.
Luborsky ve arkadaslar1 (1999) calismalarda arastirmacilarin baglilik yanliligini deger-
lendiren 6lg¢eklerin kullanilmasini ve bdylece yanliligin sonug degiskeni {izerindeki et-
kisinin kontrol edilmesini dnermektedirler. Thase (1999) baska teorik yaklagimlardan
aragtirmacilar ile is birligi yapilmasi Onerisinin yeterince uygulanabilir olmadigini be-
lirtmistir. Ote yandan diger teorik yaklasimlardan arastirmacilarin, arastirma siirecinin
tamamina dahil olmaksizin, ana arastirmacilarin bagl olmadigi psikoterapi yonteminin
nasil uygulanacaginin tasarlanmasi ve tedavi biitiinliigiiniin nasil saglanacagimin belir-
lenmesi ile ilgili prosediirlere katki saglamasi baglilik yanliliginin kontrol altina alinma-
sia yardimci olabilir (Luborsky ve ark., 1999). Son olarak meta-analizler alanyazindaki
baglilik yanliliginin etkisinin biiyiikligiiniin tahmin edilmesi i¢in kullanilabilmektedir
(Thase, 1999). Ancak bu kontrol ge¢ bir asamada yapildig i¢in tedavi biitiinligiinde
baglilik yanliligindan kaynakli olarak ortaya ¢ikan problemleri tam anlamiyla engelle-
meyecektir.

Secici Sonu¢ Raporlama

Secici sonug raporlama, arastirmacilarin ¢alismalarindaki g¢esitli sonug degiskenle-
rinden sadece olumlu ya da anlamli sonuglar gdsterenleri raporladiklart bir yanhliktir
(Bradley ve ark., 2017). Ornegin, bir ¢alismada katilimcilarin depresyon seviyelerini

degerlendirmek igin Beck Depresyon Olgegi, Hastane Anksiyete Depresyon Olgegi ve
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Hamilton Depresyon Derecelendirme Olgegi kullandiginda, bunlardan sadece istatistik-
sel olarak anlamli sonug¢ veren Slgeklerin sonug¢ degiskeni olarak raporlanmasi secici
sonug raporlama olarak degerlendirilmektedir. Shinohara ve arkadaslari (2015), psiki-
yatri alaninda depresyon tedavilerini (BDT ve antidepresan tedavisi) degerlendirmek
icin yapilan 170 ¢alismay1 6n kayit (¢alismanin yontemsel 6zellikleri ve prosediirlerinin
caligma baslanmadan once herkese agik bir platforma kayit edilmesi) ve segici sonug
raporlama oranlar1 acisindan incelemislerdir. Caligmalarin sadece %54.1 nin 6n kayit
icerdigini ve bu ¢alismalardan sadece %18.8’inde 6n kayit ve raporlanan birincil sonug
degiskenlerinin uyumlu oldugunu bulmuslardir (Shinohara ve ark., 2015). Benzer sekil-
de Bradley ve arkadaslar1 (2017), 112 seckisiz kontrollii psikoterapi ¢alismasini incele-
dikleri analizlerinde, ¢aligsmalardan sadece 13 tanesinin 6n kaydinin oldugunu ve birincil
sonug Ol¢iimlerinin net bir sekilde belirtildigini bulmuslardir. Bu 13 ¢aligmadan ancak
yedi tanesinde segici sonug raporlama gergeklestirildigini ve dort calismada bu degisik-
liklerin klinik olarak anlamli sonuglar doguracak yonde yapildigini gdstermislerdir
(Bradley ve ark., 2017). Arastirmacilarin se¢ici sonug raporlamayi1 6n kaydi olan ¢alig-
malarda bile gerceklestirmeleri dikkat edilmesi gereken dnemli bir noktadir. Miguel ve
arkadaglar1 (2021), 2005 yilindan beri yapilan ve psikoterapinin yetiskin depresyonu
tizerindeki etkisini degerlendiren 185 klinik ¢alismay1 inceledikleri meta-analizde, etki
biiylikliigliniin segici sonug raporlama yapilan ¢alismalar dahil edildiginde .81, bu ¢alis-
malar ¢ikarildiginda ise .54 oldugunu bulmuslardir. Yani bu yanlilik, bulunan etkilerin
oldugundan daha sisirilmis gériinmesine ve boylece tedavi anlaminda yapilacak tercih-

lerin yanlis yonlendirilmesine sebep olabilmektedir (Kirkham ve ark., 2010).

Secici Sonu¢ Raporlamaya Yonelik Oneriler

Secici sonug raporlamanin dniine ge¢mek igin basvurulan birincil yontem 6n kayit
sistemidir (Button ve ark., 2013; Tackett ve ark., 2017). Arastirmacilar arastirmalarini
gergeklestirmeden dnce hipotezlerini, ¢alismanin prosediiriinii ve 6rneklemini, kullani-
lacak 6l¢iim araglarini ve verilere uygulanacak analizleri belirleyerek 6n kayit platform-
larina kaydederler. Ancak Bradley ve arkadaslarinin (2017) ortaya koydugu gibi 6n
kayda ragmen yayinlarda se¢ici sonug raporlamanin gerceklestigi goriilmektedir. Bu se-
beple Bradley ve arkadaslar1 (2017) dergi editorlerinin, ¢calismanin yayina kabuliinden
6nce makalenin 6n kayit ile uyumlu olup olmadigini kontrol etmesi, fon saglayan ajans-
larin sadece 6n kayit ile uyumlu sekilde yapilan ¢alismalari desteklemesi ve meslek top-

luluklarmin 6n kayit protokollerine bagliligi cesaretlendirecek hamleler atmasi
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gerektigini belirtmislerdir. On kayda ragmen gergeklestirilen segici sonug raporlama
durumu etik bir problem olarak degerlendirilebilir. Clinkii arastirmacilar 6n kayit yapa-
rak bir anlamda kayitlara baglh kalacaklarina yonelik bir s6z vermektedirler. Bunun ya-
sandig1 durumlarda arastirmacilarin bir siireligine yayin kara listelerine alinmalari, bu

sorunun 6niine gegmeye yardimeci olabilir.

Ornekleme Dahil Etme ya da Disarida Birakma Kriterlerinin Katilig

SKC’lerde drneklemin homojenliginin saglanmasi ve bdylece i¢ gegerliligin arttiril-
masi i¢in, ¢alismaya basvuran kisiler disarida birakma kriterlerine gore degerlendirilir
ve bu kriterlere uymayan katilimcilar ¢aligmaya dahil edilmez (Shean, 2016). Ornegin
depresyon igin bir psikoterapinin etkililigini degerlendiren bir ¢aligmanin &rneklemi
olusturulurken, bagvuran kisilerin i¢inden depresyon tanisinin yaninda kisilik bozuklu-
gu tanisi olan kisiler ¢ikarilmaktadir. Boylece ¢aligmanin son 6rneklemi agirlikli olarak
ya da sadece depresyon tanist olan katilimecilardan olugsmaktadir. Bu durum calismaya
dahil edilen katilimcilarin gergek hayatta kliniklere bagvuran kisilerden yas, cinsiyet,
etnik kimlik, sosyo-ekonomik statii gibi demografik 6zellikler ya da es tanilar ve hasta-
ligin siddeti gibi pek c¢ok agidan farkli olmalarina neden olmaktadir (Fensterheim ve
Raw, 1996; Hotopf, 2002; Persons ve Silberschatz, 1998). Klinik uygulamada tedavi
almak i¢in gelen danisanlarin ¢cogu zaman birden fazla psikolojik rahatsizlik tanisi oldu-
gu bilinmektedir (Westen ve ark., 2004). Ayn1 zamanda SKC’lerde test edilen psikotera-
piler ile klinikte uygulanan psikoterapiler arasinda da seans siklig1, psikoterapi siiresi, el
kitabina kat1 sekilde uyulmasi ve psikoterapistlerin becerileri gibi alanlarda ciddi farklar
oldugu belirtilmektedir (Addis ve Krasnow, 2000; Goldfried ve Wolfe, 1998; Persons,
1991). Pek ¢ok arastirmact bu sebeplerle SKC bulgulariin dig gecerlilik agisindan
problemli oldugunu iddia etmektedir (Hotopf, 2002; Morrison ve ark., 2003; Mulder ve
ark., 2018; Persons, 1991; Shean, 2012). SKC’lerin digsarida birakma kriterlerinin, ge-
nelde hastaligin siddetini de etkileyen etmenleri (6rn., es hastaliklar, kisilik bozuklukla-
11, madde kullanimi, intihar riski) icermeleri sebebiyle hem sonuglarin dis gegerliligini
azalttigi hem de tlirdes katilimcilar ile bulunan etkilerin gercek hayattaki etkilerden
daha biiyiikmiis gibi géziikmesine neden oldugu belirtilmektedir (Shedler, 2018; Westen
ve Morrison, 2001). Westen ve arkadaslarinin (2004) bulgularina gore gergek diinyadaki
hastalarin yaklagik %40-70’1 psikoterapi etkililik caligmalarinin disarida birakma kriter-
lerine takilmaktadir. Hoertel ve arkadaslari (2014), 34653 kisiyi kapsayan Birlesik Dev-

letler 6rnekleminde gergeklestirdikleri incelemede, sosyal anksiyete bozuklugu tanisi
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olan her 10 kisiden altisinin etkililik ¢aligmalarinin dahil etme kriterlerine uymadigini
rapor etmislerdir. Ayn1 durum smir kisilik bozuklugu hastalar1 i¢in 10 kisiden besinin
uymadigi seklindedir (Hoertel ve ark., 2015). Gergek hayattaki kronik depresyon hasta-
larinin SKC’lere dahil edilme kriterlerini saglayip saglamadiklarini inceleyen von Wolff
ve arkadaslar1 (2014), hastalarin sadece %25’inin ¢aligmalarin dahil etme kriterlerini

saglayabildigini bulmuslardir.

Ornekleme Dahil Etme ya da Disarida Birakma Kriterlerinin Katihigina Yonelik One-
riler

SKC’lerde i¢ gecerliligi attirmak i¢in 6rneklemin tiirdeslestirilmesi durumunun orta-
ya ¢ikardigi dis gegerlilik sorununu azaltmak i¢in pragmatik seckisiz kontrollii ¢alisma-
larin (PSKC) kullanilabilecegi belirtilmistir (Hotopf, 2002; Lambert, 2013). PSKC’ler
ile 6rneklemin diginda birakma kriterleri en aza indirilir, katilimeilar klinik uygulamada
tedaviye bagvuran kisilerden segilir, psikoterapistler danisanlarin ihtiyacina gére miida-
halelerini esnetebilirler ve sonu¢ ol¢limleri belirtilerden ziyade gergek hayatta anlami
olan islevsellik ile iligkili (6rn., ise donme, hastane ziyaretinin siklig1 ve intihar oranlari)
Olciimleri icerir (Hotopf, 2002). Ancak PSKC’ler SKC’lere gore daha yiiksek dissal ge-
cerlilige sahip olsa da pek ¢ok karistirici etkinin isin i¢ine girmesi sebebiyle i¢ gegerlilik

acisindan SKC’lerin gerisinde kalmaktadirlar.

Kontrol Grubu Olarak Bekleme Listesi Kullanimi

Kontrol grubu olarak bekleme listesinde olan kisilerin kullanilmasi psikoterapi etki-
lilik ¢aligmalarinda sik rastlanan bir uygulamadir. Cuijpers ve arkadaslart (2016),
BDT’nin depresyon ve ¢esitli kaygi bozukluklarindaki etkisini degerlendiren 144 ¢alis-
may1 meta-analiz yontemi ile incelemistir. Kaygi bozuklugu {izerine yapilan galismala-
rin yaklasik %80’inde, depresyon caligmalarinin ise %44.4’inde kontrol grubu olarak
ise yaradig1 bilinen alternatif bir miidahale yerine bekleme listesi kullanildigi ve bekle-
me listesinin etkisi kontrol edildiginde bulunan etki biiyiikliiklerinin diistiigi gézlem-
lenmistir (Cuijpers ve ark., 2016). Bekleme listesi kullanimi ¢aligmalarda gergekte
oldugundan daha biiyiik bir etki biiyiikligii bulunmasinin nedenlerinden birisi olarak
degerlendirilmektedir (Coyne ve Kok, 2014). Ciinkii bekleme listesinde bulunmak no-
sebo etkisi sebebiyle katilimeilarin daha kotliye gitmesine (Furukawa ve ark., 2014) ya
da bekleme siiresi bitiminde tedavi alacaklarini diisiinmelerinden dolay1 problemleri
icin bir seyler yapmaktan geri durmalarina neden olabilmektedir (Cuijpers ve ark.,

2019). Sonug olarak bekleme listesi grubunun ortalama sonug puanlari, kullanilabilecek
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alternatif gegerli bir tedaviye gore daha diisiik kalkmakta boylece incelenen psikoterapi-
nin etkililigi oldugundan daha yiiksek goziikebilmektedir. Furukawa ve arkadaslarinin
(2014) 49 SKC’yi dahil ettikleri ag§ meta-analizine gore kontrol grubu olarak bekleme
listesi kullanimi BDT nin ¢aligsmalardaki etki biiylikliigiinii herhangi bir tedavi almama
kosulunun kullanimindan bile daha biiyiik gdstermektedir. Ote yandan Munder ve arka-
daglar1 (2019) bekleme listesinin bunun tam tersi bir etki gosterebilecegini, bekleme
listesindeki katilimcilarin sadece ¢aligmaya dahil edilmekten dolay1 bile iyilesme yo-
niinde ilerleyebileceklerini belirtmis; Furukawa ve arkadaglarinin (2014) bekleme listesi

ile nosebo etkisini iliskilendirdigi meta-analizdeki kisitliliklara dikkat ¢ekmistir.

Kontrol Grubu Olarak Bekleme Listesi Kullanimina Yonelik Oneriler

Bu problemin 6niine gegmek i¢in arastirmacilar kontrol kosulu i¢in gergek tedavi
olarak nitelendirilen ve alanda kabul goren baska bir psikoterapiyi ya da ilag tedavisini
kullanabilirler. Hig tedavi almama kosulunun bekleme listesi kosulundan daha gercekei
sonuglar dogurduguna dair bulgular, tedavi alama kosulununun bekleme listesinin bir
alternatifi olabilecegine isaret etmektedir. Ote yandan Rifkin’e gore (2007) asil &nemli
soru, bir psikoterapinin etkili olup olmadigindan ziyade hali hazirda uygulanan bir teda-
viye (6rn., ilag tedavisi) kiyasla etkili olup olmadigidir. Kontrol kosulu olarak ise yara-
dig1 kabul edilen bir tedavinin uygulanmasi bekleme listesi ya da tedavi almama
kosullarina gore daha maliyetli olsa da bekleme listesindeki katilimeilar tedavisiz bi-

rakmayacagi i¢in etik anlamda daha dogru bir tercih olacaktr.

Seckisizlestirme ve Korlestirme Sorunlari

SKC’lerde katilimcilarin farkli kosullara atanmalart seckisiz bir sekilde gerceklesti-
rilir ve aragtirmacilar aragtirma siireclerine olabildigince kor bir sekilde dahil olmaya
caligirlar. Seckisizlestirmenin gruplar arasindaki farklari kontrol edebilmesi i¢in 6rnek-
lemin olabildigince biiylik olmasi gerekmektedir (Hsu, 1992; Shean, 2016). Ciinkii dii-
siik 6rneklem sayisina sahip bir ¢aligmada seckisizlestirme yapilsa bile gruplar sans
eseri uygun sekilde dagilmamis olabilir (Leichsenring ve ark., 2017; Wampold ve ark.,
2011). Aym1 zamanda korleme siireglerinin siki tutulmadigi kosullarda segkisizlestirme
agisindan problem yaratacak sonuglar dogabilir. Ornegin, arastirmacilar farkinda olma-
dan katilimcilar1 daha ¢ok fayda goreceklerini diisiindiikleri kosullara atayabilirler (Cu-
ijpers ve Cristea, 2016). Korlestirme ile ilgili diger bir problem ise klinik sonug
degerlendirmelerinin kor degerlendiriciler tarafindan yapilmamasi sonucunda ortaya

cikmaktadir. Degerlendirici hangi kosulda oldugunu bildigi ve belli bir psikoterapiyi
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alan kisinin sonug puanlarini daha yiiksek ya da diisiik verme yanlhihig: gosterebilir. Or-
negin korlemede bir problem yasandiysa ve ¢aligmanin sonug dl¢limii olarak klinisyen
tarafindan puanlanan Hamilton Depresyon Degerlendirme Olgegi kullaniliyorsa, arastir-
maci etkili olmasin1 bekledigi psikoterapi grubundaki katilimcinin depresyon puanini
daha diisiik degerlendirme yanlilig1 gosterebilir. Cuijpers ve arkadaslar1 (2010) psikote-
rapilerin yetiskinlerdeki depresyon lizerindeki etkilerini inceledikleri meta-analizlerinde
atamanin diizgiin bir sekilde gizlendigi ve sonu¢ degiskenlerinin degerlendirilmesinin
kor sekilde gergeklestirildigi ¢aligmalarda bunlarin yapilmadigi calismalara oranla daha

disiik etki biiyiikliikleri bulundugunu raporlamislardir.

Seckisizlestirme ve Korlestirme Sorunlarina Yonelik Oneriler

Seckisizlestirmenin istenilen etkiyi gosterebilmesi i¢in orneklem sayilarinin biiyii-
tiilmesi gerekmektedir (Hsu, 1992; Wampold ve ark., 2011). Segkisizlestirme ve korles-
tirmede yasanan diger sorunlar bu prosediirleri aragtirmacilardan bagimsiz ve siireclere
kor olan kisilerin yapmasi ile agilabilecek problemlerdir (Miller ve Stewart, 2011). Ayni
zamanda arastirmacilara arastirma yontemleri ve etigi gibi konularda yeterli egitim ve-

rilmesi bu sorunlarin 6niine gegmeye yardimer olacaktir.

Calismayt Birakan Katilimcularin Analizlere Dahil Edilmemesi

Psikoterapi ¢alismalarinda bazi katilimcilarin ¢alisma tamamlanmadan ¢aligmay1 bi-
rakmalarina sik bir sekilde rastlanmaktadir (Wierzbicki ve Pekarik, 1993). Cuijpers ve
Cristea (2016) calismay1 birakan katilimcilarin genelde tedaviye cevap vermeyen ya da
yan etki deneyimleyen katilimcilar oldugunu ve bu kisilerin analizlere dahil edilmeme-
lerinin, sonuglar psikoterapi miidahalesinin lehinde etkileyebilecegini belirtmislerdir.
Ciinki psikoterapiden daha az fayda gorebilecek katilimcilarin sonug analizlerine dahil
edilmemesi, grubun ortalama puanini yiikselterek psikoterapinin etkisinini oldugundan
daha biiyiik gosterebilir. Fernandez ve arkadaglar1 (2015) 115 BDT c¢aligmasini1 dahil
ederek gerceklestirdikleri meta-analizde, tedavi Oncesi ve tedavi siirecinde ¢alismay1 bi-
rakan katilimcilarin oranlarini sirasi ile %15.9 ve %26.2 olarak bulmuslardir. Benzer
sekilde Cooper ve Conklin de (2015) depresyon i¢in psikoterapinin etkililigini incele-
yen 54 ¢alismay1 dahil ettikleri analizlerinde, ¢aligmay1 birakan katilime1 oranini %17.5
olarak rapor etmislerdir. Bu bulgular ¢alismay1 birakma ylizdelerinin, ¢aligmalarin so-

nuglarint anlamli olarak etkileyebilecek biiyiikliikte oldugunu gostermektedir.
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Calismay1 Birakan Katilimcilarin Analizlere Dahil Edilmemesine Yonelik Oneriler
Arastirmacilar ¢alismayi birakan katilimeilarin sonug puanlarinin olmamasi sebebiy-
le bu puanlar1 tahmin etmeye yarayan istatistiksel yontemlerin kullanilmasini énermek-
tedirler (Crameri ve ark., 2015; Cuijpers ve Cristea, 2016). Ayrica, aragtirmalar
tasarlanirken katilimeilarin ¢aligmay1 yarim birakmasina sebep olabilecek potansiyel
etmenler diisliniilerek bunlarm ontine gecmek icin ¢esitli ¢oztiimler gelistirilebilir. Bu
etmenlerin neler oldugunu 6grenmek i¢in ¢alismay1 birakan katilimcilar ile daha sonra-

dan iletisime gegilerek detayli bilgiler alinabilir.

Psikoterapist Etkilerinin Ihmal Edilmesi

Bazi arastirmacilar bir psikoterapinin belli bir rahatsizlik tizerindeki etkisini inceler-
ken psikoterapistlerin bu siirece olan etkilerinin de degerlendirilmesi gerektigini vurgu-
lamiglardir (Del Re ve ark., 2012; Johns ve ark., 2019; Leichsenring ve ark., 2017,
Owen ve ark., 2015). Tracey ve arkadaglar1 (2014) yetkin ve etkili terapistlerin anlamli
ortintiileri daha iyi tespit edebildiklerini, edindikleri bilgileri hizli ve dogru sekilde isle-
yebildiklerini, uzun ve kisa siireli hafizalariin daha iyi oldugunu, bir problemi daha
derin anlamiyla ele alabildiklerini, problemleri anlamak ve analiz etmek i¢in daha fazla
vakit ayirdiklarini ve kendini gézlem becelerinin daha gelismis oldugunu belirtmistir.
Her psikoterapistin belli bir psikoterapiyi ayn1 sekilde ve etkinlikte uygulayabilecegini
varsaymak psikoterapistlerin kisilik 6zellikleri ve yeteneklerinin psikoterapi siireci ize-
rindeki etkisinin goz ardi edilmesine neden olmaktadir. Tedavi el kitaplar psikoterapi-
nin uygulanmasini olabildigince standardize hale getirse de psikoterapi teknikleri
etkilerini psikoterapistin uygulamasi iizerinden gostermektedir. Owen ve arkadaslarina
(2015) gore psikoterapistlerin sonuglar tizerindeki etkileri, psikoterapistlerin farklt mii-
dahale kosullarina seckisiz bir sekilde atanmamalari ve danisan seviyesinde degerlendi-
rilen verilerin etki biiylikliiklerine ait standart hatalarin bagimsizlik varsayimimi ihlal
etmeleri sebebiyle yanli olmalar1 gibi noktalarda belirgin hale gelmektedir. Arastirmaci-
lar bu etkileri gostermek i¢in gergeklestirdikleri simiilasyon ¢aligmasinda psikoterapist
etkisinin diistik tutuldugu durumda calismalarin %20’sinde psikoterapinin etkisi agisin-
dan anlamli sonu¢ bulunamadigini, psikoterapist etkisi yiiksek tutuldugunda ise calig-
malarin %80 ninde anlamli sonug bulunamadigini belirtmislerdir (Owen ve ark., 2015).
Cok seviyeli modelleme kullanarak 19 calismay1 analiz eden Johns ve arkadaglar
(2019), psikoterapist etkisinin %.2 ile %29 arasinda degistigini, agirlikli ortalamanin
tiim ¢aligmalar i¢in %5 iken SKC’ler i¢in %8.2 oldugunu raporlamislardir. Diger yon-
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temsel problemlere benzer sekilde psikoterapist etkileri de tip 1 hata oranini arttirmakta
ve tespit edilen etki bilylikliiklerinin sigsmesine neden olmaktadir (Leichsenring ve ark.,
2017).

Psikoterapist Etkilerinin Ihmal Edilmesi Yonelik Oneriler

Johns ve arkadaglar1 (2019) bu sorunun etkilerinin azaltilmasina yonelik bazi tavsi-
yelerde bulunmuslardur. ik olarak, psikoterapistlerin egitimleri i¢in yapilan segmelerde
agirliklt olarak akademik bagari kriterine odaklanilmasi yerine, rol yapma gibi aktif
yontemler secim siirecine dahil edilebilir. Tkinci olarak, calismalarda daha etkili tera-
pistlerin daha zor vakalar ile eslestirilmesiyle bir denge kurulmasi saglanabilir. Ugiincii
olarak, psikoterapist etkilerini degerlendirmeye yarayan yontemlerin kullanimi siiper-
vizyon siireglerinde verilen geri bildirimlerin giivenirligini arttirabilir. Dérdiincii olarak,
etkili psikoterapistler siipervizyon gorevleri iislenebilir ya da seanslariin kayitlarini ak-
ranlan ile paylasabilirler. Son olarak psikolojik tedavi kilavuzlarina psikoterapistlerin
bireysel etkilerine dikkat ¢eken bilgilerin eklenmesi danisanlara psikoterapistleri ile ku-
racaklart terapi iliskisinin psikoterapinin sonucunu etkileyen 6nemli bir faktdr oldugunu
hatirlatabilir (Johns ve ark., 2019). Psikoterapist etkisini tamamen ortadan kaldiramasa
da azaltacak diger bir yontem psikoterapistlerin vakalara seckisiz bir sekilde atanmasi
olabilir (Owen ve ark., 2015). Son olarak alternatif bir arastirma yontemi olarak ¢ok se-
viyeli modelleme analizlerine bagvurulabilir (Wampold ve ark., 2011). Bu yontem psi-

koterapist etkisinin tedavi sonucu lizerindeki etkisinin 6l¢iilmesine olanak saglamaktadir.

Meta-Analizler ve Yontemsel Problemleri

Gectigimiz yiizyilda yapilan bilimsel aragtirmalarin sayisinin beklenmedik seviyede
artmasiyla, arastirmacilar ¢ok sayida biriken bulgunun nasil sentezlenecegi iizerine kafa
yormaya baglamiglardir (O’rourke, 2007). Bu ihtiya¢ sonucu 1970’li yillarda ortaya ¢i-
kan meta-analiz yontemi, belli sayida ¢alismanin sonuglarini nicel olarak bir araya geti-
rerek sonuclarin Ozetini sunmaya yarayan istatistiksel bir yontemdir (Berkeljon ve
Baldwin, 2009; Glass, 1982; Smith ve Glass, 1977). Meta-analiz bir yandan ¢ok sayida
arastirma bulgusunun derli toplu bir sentezini ortaya koysa da diger yandan bazi kisitli-
liklar igerebilmektedir. Ilk olarak, meta-analiz yontemini kullanmak ciddi bir ¢aba ve
istatistiksel uzmanlik gerektirmektedir (Shelby ve Vaske, 2008). Cok sayida yayin farklt
veritabanlari iizerinden sistematik olarak tarananak meta-analize uygunluk agisindan
degerlendirilmekte, uygun bulunan ¢aligmalardan gerekli veriler ¢ikarilarak meta-anali-

ze dahil edilmektedir (Berkeljon ve Baldwin, 2009). Ancak giiniimiizde analiz siirecini
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kolaylastiran bilgisayar programlarinin ortaya ¢ikmasi bu konuda ciddi bir kolaylik ya-
ratmustir. Ikinci olarak, sadece nicel sonuglarin bir araya getirilmesi arastirmalardaki ni-
tel sonuglarin goz ardi edilmesine sebep olabilmektedir (Berkeljon ve Baldwin, 2009).
Meta-analiz yontemi kabaca nicel sonuglarin ortalamasinin alinmasina benzedigi i¢in
nitel sonuglarin bir araya getirilip degerlendirilmesine olanak saglamamaktadir. Ugiincii
olarak, farkli yontemlere ve yontemsel kalitelere sahip ¢alismalarin bir araya getirilmesi
bir yanlilik ve hata kaynagi olabilmektedir (Berkeljon ve Baldwin, 2009; Shelby ve Vas-
ke, 2008). Ancak meta-analiz, ¢aligmalarin yontem ve kalitelerindeki farklarin bir de-
gisken olarak analizlere dahil edilmesine ve etkilerinin belirlenebilmesine olanak
saglamaktadir (Shelby ve Vaske, 2008). Ayrica meta-analizlere sadece belli bir yonteme
ve yiiksek kaliteye sahip ¢aligmalar dahil edilerek bu sorun asilabilmektedir (Berkeljon
ve Baldwin, 2009). Son olarak, bir konuda sadece yayinlanmig ¢aligmalarin meta-ana-
lizlere dahil edilmesi, sonuglar1 oldugundan daha biiyiik gdsteren temel bir probleme
sebep olmaktadir. Ciinkii alanyazinda sonuglar1 olumlu olan ¢aligmalarin daha ¢ok ya-
yinlandigina yonelik bir yanlilik oldugu bilinmektedir (Fanelli, 2011). Bu potansiyel
problem cesitli istatistiksel diizeltme yontemlerinin kullanim1 ya da yaymlanmamis ca-
ligmalarin taranmasi ile asilabilmektedir (Berkeljon ve Baldwin, 2009; Shelby ve Vaske,
2008; Vevea ve Woods, 2005). Giiniimiizde meta-analiz, artilar1 ve eksileri ile beraber
¢ok sayida caligmanin bulgularini bir araya getirmede standart olarak kabul edilen bir

yontem haline gelmistir.

Yapilan ilk psikoterapi etkililik ¢aligmasindan bu zamana psikoterapilerin etkililigini
degerlendiren ¢aligmalarin sayisindaki ciddi artis, ¢alismalarin etkilerini toplu olarak
degerlendirebilen meta-analiz yonteminin daha sik kullanilmasina yol agmistir (Budd
ve Hughes, 2009). Fakat yapilan meta-analizlerin artis1 da birbiri ile ¢elisen pek ¢ok
meta-analiz bulgusunun (Cristea ve ark., 2017; Friborg ve Johnsen, 2017; Johnsen ve
Friborg, 2015; Leichsenring ve Rabung, 2011; Smit ve ark., 2012; Tolin, 2010) ve me-
ta-analiz ¢aligmalarinin giivenirligi ile ilgili baz1 soru isaretlerinin ortaya ¢ikmasina se-
bep olmustur (Coyne ve Kok, 2014; Hengartner, 2018). Bir meta-analiz ¢aligmasinin
ortaya koydugu sonuglar, biiyiik 6l¢iide analize hangi ¢alismalarin dahil edildiginden ve
bu caligmalarin hangi kriterlere gore analiz edildiginden etkilenmektedir (Gonza-
lez-Blanch ve Carral-Fernandez, 2017). Psikoterapi etkililik calismalar1 baglaminda
meta-analiz bulgularimi olumsuz bir sekilde etkileyen baslica etmenlere 6rnek olarak

yayin yanlilig1 ve diistik kaliteli caligmalar verilebilir.
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Yayin Yanhlig

Bir meta-analize dahil edilecek caligmalar, pek ¢ok farkli kaynagin taranmasi sonucu
ulagilan ¢aligmalarin arasindan dahil etme kriterlerini saglayan ¢alismalarin secilmesi
ile belirlenir (Berkeljon ve Baldwin, 2009). Yayin yanlilig: kavrami, alanyazindaki ya-
ymlanmig ¢alismalarin, ¢cogunlukla olumlu sonuglar gosteren ¢alismalardan olustugunu
ifade etmektedir (Sohn, 1996). Yapilan analizler bilimsel dergilerin olumlu sonuglar or-
taya koyan c¢alismalari, olumsuz sonuglar bulan ¢aligmalara kiyasla daha ¢ok yayinladi-
gint aciga cikarmistir (Easterbrook ve ark., 1991; Fanelli, 2011). Olumsuz sonug
buldugu i¢in yaymlanmayan ¢aligmalarin ortaya ¢ikardigi durum alanyazinda ¢ekmece-
de kalan ¢alismalar olarak adlandirilmistir (Coyne ve Kok, 2014). Eger bir meta-anali-
ze dahil edilen calismalar, agirlikli olarak yayinlanan c¢aligmalardan olusuyorsa
meta-analizin buldugu etki biiytikligiiniin gercekte olan etki biiylikliigliinden daha bii-
yiik olmasi beklenir (Fanelli, 2011; Hopewell ve ark. 2005).

Yayin yanligimin bulimiya nervoza, sizofreni ve sinir kisilik bozuklugu icin gelistiri-
len psikoterapilerin etkililigini degerlendiren ¢aligmalarda mevcut oldugu belirtilmekte-
dir (Fonagy ve ark., 2017; Linardon ve ark., 2019; Niemeyer ve ark., 2012). Flint ve
arkadaglarmin (2015) psikoterapinin depresyon iizerindeki etkisini inceleyen 149 ¢alis-
may1 degerlendirdikleri meta-analiz ¢aligmasinda, ¢aligsmalarin etki biiylikligiini d =
.55 ve ortalama istatistiksel giiclerini ise .49 olarak bulmuslardir. Sadece BDTleri ige-
ren 92 caligmanin etki biiyiikliigii ise d = .58 olarak bulunmugstur. Bulgulardan yola ¢i-
karak yapilan hesaplamalar 104 ¢alismanin istatistiksel olarak anlamli ve olumlu sonug
vermesi gerektigini gosterirken, mevcut durumda bu sayinin 123 oldugu bulunmustur
(Flint ve ark., 2015). Yayin yanliligina yonelik yapilan diizeltmeler meta-analizlerde bu-
lunan ilk etki biiyiikliiklerini ciddi anlamda diislirebilmektedir. Driessen ve arkadaglari
(2015) Amerika Birlesik Devletleri Milli Saglik Enstitiisii tarafindan fonlanan ve psiko-
lojik tedavilerin depresyondaki etkililigini inceleyen 55 ¢aligmanin, %23.6’s1nin yayin-
lanmadigini rapor etmislerdir. Bu yayinlanmayan ¢aligsmalara yonelik yapilan diizeltme,
meta-analizde bulunan etki bityiikliigiiniin g = .52°den, g = .39’a distigiinii gdstermis-
tir. Dahasi, aragtirmacilar bulunan orta seviyedeki etkinin, se¢ici sonug raporlama duru-

mu kontrol edildiginde daha da diisecegini belirtmislerdir (Driessen ve ark., 2015).

Yayin Yanhligina Yonelik Oneriler
Yayin yanliliginin 6niine ge¢ebilmek i¢in yontemsel olarak gii¢lii ancak olumsuz so-
nu¢ bulan ¢aligmalarin alanyazindaki temsil giicliniin arttirilmasi gerekmektedir. Aras-
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tirmacilar bunu saglamak icin bagvurulacak pek ¢ok yol oldugunu belirtmektedir.
Carroll ve arkadaglar1 (2017) alanda ortaya atilmis dokuz yoldan hangilerinin uygulana-
bilir oldugunu dergi editérlerine ve akadamisyenlere sorduklari caligmalarinda, en uy-
gulanabilir ¢arelerin zorunlu yaym (sonuglardan bagimsiz olarak ¢alismanin
yayinlanmast hakki), iki asamali degerlendirme (degerlendirme i¢in yayimevine dnce
girig ve yontem boliimlerinin génderilmesi ve kabul durumunu takiben bulgular ve so-
nug¢ boliimlerinin gonderilmesi), olumsuz sonug dergileri (olumsuz sonu¢ bulan ¢alis-
malar1 yaymlayan dergilerin kurulmasi) ve arastirma kaydi (6n kayit) oldugunu rapor
etmislerdir. Yani, yayin yanligmin 6niine ge¢cmek i¢in oncelikli olarak mevcut yayin
yapma ve dergicilik paradigmalarinin degistirilmesi gerekmektedir. Meta-analize dahil
edilecek caligmalar 6zelindeki diger bir ¢are, kar amaci giiden yayincilarin kontroliinde
olmayan ve gri alanyazin ad1 verilen yayinlanmamis ¢alismalarin da bulundugu verita-
banlarinin taranmasidir. Gri alanyazin i¢inde lisaniistii tezlerini, konferans sunumlarini,
klinik ¢aligmalari, aragtirma kayitlarini ve yayinlanmamis makaleleri barindirmaktadir
(Rothstein ve Hopewell, 2009). Gri alanyazindaki ¢alismalarin genelde olumsuz sonug
bulan ¢alismalari icerdigi diisiiniildiigiinde, bu ¢aligmalarin meta-analize dahil edilmesi
yayin yanligi etkisini azaltacak bir etki gosterecektir. Son olarak gri alanyazinin taran-
masindan sonra bile yayim yanlilig1 etkisi oldugu tespit edilmisse yayin yanliliginin me-
ta-analiz sonuglari lizerindeki etkisinin kontrol etmek i¢in kurp ve doldur ya da agirlik

islevi modeli gibi istatistik yontemler kullanilabilir (Vevea ve Woods, 2005).

Diisiik Kaliteli Calismalar

Meta-analizleri etkileyen diger baslica problem diisiik 6rneklem sayisina sahip, iyi
tasarlanmamig ve yiiksek yanlilik riski iceren ¢aligmalarin meta-analiz hesaplamalarina
dahil edilmesidir. Bu tarz ¢aligmalar, istatistiksel yetersizliklerinden dolay1 gercekte
olandan daha biiyiik etki biiyiikliikleri ortaya ¢ikararak meta-analizlerin ortaya koydugu
etki biiytlikliiklerinin daha biiyiik géziikmesine neden olmaktadir (Coyne ve Kok, 2014;
Cuijpers ve Cristea, 2016; Hengartner, 2018). Cuijpers ve arkadaglari (2016) BDT nin
cesitli psikolojik rahatsizliklardaki etkisini degerlendiren 144 ¢alismay1 dahil ettikleri
meta-analizde, ¢alismalardan sadece %17.4’linilin yiiksek kaliteli sayilabilecek kriterleri
sagladigini belirtmislerdir. Daha giincel bir depresyon meta-analiz ¢alismasinda Cuij-
pers ve arkadaslar1 (2018) bat1 iilkelerinde yapilan ¢aligmalarin sadece %20’sinin yanli-
lik riski ag¢isindan diisiik seviyede oldugunu raporlamislardir. Bati {ilkelerinde yapilan
325 caligmada, tiim psikoterapilerin genel etkisi g = .63 bulunurken, ¢esitli yanliliklar
kontrol edildiginde bu oranin g = .31’e diistiigii belirtilmistir (Cuijpers ve ark., 2018).
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Diisiik Kaliteli Calismalara Yonelik Oneriler

Diisiik kalitedeki calismalarin alanyazindaki temsil giiclinii azaltmak i¢in daha 6nce
de bahsedilen iki asamali degerlendirme ya da 6n kayit gibi ¢arelere basvurulabilir (Car-
roll ve ark., 2017; Leichsenring ve ark., 2017). Aslinda diisiik kalitedeki ¢alismalarin
meta-analiz sonuglar1 tizerindeki etkisini azaltmanin en kolay yolu, bu ¢alismalar: me-
ta-analize dahil etmemektir. Bu yol meta-analize dahil edilecek galisma sayisini azaltti-
g1 icin genelde goz ardi edilebilmektedir. Yine de meta-analize dahil edilen galigsmalari
kalitelerine gore siniflandirarak dnce tiim ¢alismalar, sonra da diisiik kalitedeki ¢aligsma-
lar ¢ikarildiktan sonra kalan ¢aligmalarin nasil bir etki biiylikliigli ortaya ¢ikardigini go-
rebilmek mimkiindlir. Caligmalarinin yiiksek kalitede olmasini saglamak igin
arastirmacilarin arastirma yontemleri ve etigi agisindan iyi bir egitim almis olmalar1 ge-
rekmektedir. Arastirmacilarin SKC’lerin yontemsel problemleri bdliimiinde dile getiri-
len sorunlarin 6niine gegecek sekilde tasarlanmasi ve yiiriitiilmesi ¢alismalarin kalitesini

ylikselten bir etki gosterecektir.

Psikoterapi Calismalarinin Sonuc¢larinin Yorumlanmasi

SKC’ler ve meta-analizlerin yorumlanmasi ve bulgularin dogru bir sekilde degerlen-
dirilmesi i¢in daha dnce bahsedilen yanliliklarin disinda dikkat edilmesi gereken baska
onemli noktalar da bulunmaktadir. Bunlar etki biiylikliigliniin anlami, tedavinin faydasi-
nin uzun dénemde korunup korunmadigi, tedaviye yanit oranlari ve bulunan etkilerin
gercek diinyaya transferidir. Psikoterapi etkililik ¢aligmalar1 baglaminda etki biiytiklii-
gii, miiddahale grubu ve kontrol grubunun sonug¢ puanlari arasindaki farki gosteren ista-
tistiksel bir degerdir (Kelley ve Preacher, 2012). Yani etki biiylikligii bir psikoterapinin
belli bir rahatsizlig1 tedavi etmede kontrol olarak kullanilan segenekten ne derece daha
etkili oldugunu gosterir. Etki biiyiikliigiiniin alanyazindaki en sik gosterimlerinden biri
Cohen’in d’sidir (Peng ve Chen, 2014). Bir etki biiyiikliigiiniin Cohen’in d’si olarak .50
bulunmasi gruplardan birinin ortalama puanmin diger grubun ortalama puanindan .50
standart sapma daha yiiksek oldugu anlamina gelir. Bu farkin klinik uygulamadaki etki-
lerini netlestirebilmek i¢in sonug¢ dl¢iim degiskeni agisindan kag birime denk geldigine
dikkat edilmelidir. Ornegin, puan aralig1 0 ile 63 olan Beck Depresyon Olgegi ndeki 2
ya da 3 puanlik bir diisiis istatistiksel olarak anlamli bir sonug¢ verse de bu durum klinik
uygulama baglaminda anlamli bir sonu¢ dogurmayabilir (Shedler, 2018). Wampold
“Biiyiik Psikoterapi Tartigmas1” kitabinda (2001) psikoterapi ¢aligmalarindaki etki bii-

yilikligliniin istatistiksel olarak nasil yorumlanacagina yonelik kullaniglh bir tablo sun-
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maktadir. Ornegin, Arnberg ve Ost (2014) depresif belirtileri olan cocuklar icin BDT nin
etkisini inceledikleri meta-analizde, BDT nin etkisini d = .66 (yaymn yanlilig1 kontrol
edildiginde d = 0.44) olarak bulmuslardir. Wampold un tablosundaki “0.7” degerine ba-
kip yaklasik olarak bir degerlendirme yaparsak bu etki biiylikliigii psikoterapi alan ¢o-
cuklarin %75.8’inin psikoterapi almayan ¢ocuklardan daha iyi bir durumda olacagi;
sonug degigskenindeki degisimin %10.9unun BDT’den kaynakli oldugu; BDT almayan
cocuklarin tedavi basarist oraninin .33 oldugu ve BDT almanin bu basari oranini .67’ye

cikaracagi gibi anlamlara gelmektedir (Wampold, 2001).

Psikoterapilerin ortaya ¢ikardigi kazanimlarin ne kadar siire gegerli oldugunu deger-
lendirmek i¢in katilimeilardan tedavi bitiminden belli siireler (6rn. iig, alti, 12 ay) sonra
tekrar sonug Sl¢limleri alinmaktadir. Van der Zweerde ve arkadaglar1 (2019) 30 tane uy-
kusuzluk i¢in BDT ¢alismasinin uzun siireli etkilerini inceledikleri meta-analiz ¢aligma-
sinda, BDT nin uykusuzluk siddeti iizerindeki etkilerini ¢alisma bitiminden {i¢ ay sonra
g = .64, alt1 ay sonra g = .40 ve 12 ay sonra g = .25 olarak bulmuslardir. Bu 6rnekte de
goriildigi gibi psikoterapilerin etkisi uzun vadede azalabilmektedir. Kazanimlar1 hizli-
ca sOnen bir psikoterapi, tedavi alan kisinin tekrar benzer sorunlar yasamasina ve yeni-
den tedavi arayisina girmesine neden olabilir. Ornegin, Wojnarowski ve arkadaslar
(2019) major depresyon bozuklugu i¢in BDT lerdeki niiksetme oranini ortalama %33.4
olarak bulmuslardir. Bu ylizden tedavi kazanimlarinin siirekliligi ve niiksetme orani bel-
li bir psikoterapinin tedavi segenegi olarak degerlendirilmesinde 6nemli bir rol oynaya-
bilir.

SKC’lere bagvuran tiim kisilerin ¢aligsmalara dahil edilmedigi digiiniildiigiinde ¢alis-
malara dahil edilen katilimcilarin ne kadarlik bir kisminin iyilesiyor oldugu énemli bir
soru olarak karsimiza ¢ikar (Leichsenring et al., 2018). Westen ve Bradley (2005) major
depresyon bozuklugu, kaygi bozuklugu, bulimiya nervoza ve travma sonrasi stres bo-
zuklugu gibi rahatsizliklarda psikoterapilerin etkisini inceleyen altt meta-analiz ¢alis-
masinin sonuglarini degerlendirmis ve ¢aligmaya katilan katilimcilardan ancak yarisinin
iyilesme gosterdigini bildirmislerdir. Benzer sekilde Springer ve arkadaglar1 (2018) ¢e-
sitli kayg1 bozukluklarinda BDT nin etkisini inceleyen 100 ¢alismay1 dahil ettikleri me-
ta-analizlerinde, iyilesme oranlarini tiim rahatsizliklar dahil edildiginde %51 olarak
rapor etmislerdir. Iyilesme oranlari her rahatsizliga ve uygulanan psikoterapiye gére de-
gisiyor olsa bile ¢aligmaya dahil edilme oranlar ile beraber degerlendirildiginde SK-

C’lerde iyilesme gosterdigi belirtilen katilimeilarin gergek diinyadaki hastalarin az bir
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kismina denk geldigi agikca goriilmekte ve bu durum ciddi bir dis gegerlilik sorunu ya-
ratmaktadir (Shedler, 2018).

I¢ gegerliligi yiikseltmeye odaklanarak gergeklestirilen SKC’lerde elde edilen etkile-
rin klinik pratige transfer edip edilemedigi cevaplanmasi gereken diger 6nemli bir soru-
dur (Shean, 2016; Wampold ve ark.,, 2011). Ger¢ek diinya gegerliliginin
degerlendirilmesi i¢in daha ¢ok dis gegerlilige odaklanan PSK(C’lere bagvurulmaktadir
(Hotopf, 2002). Psikoterapi arastirmalarinda ortaya ¢ikan dnemli bir bulgu, SKC’lerde
etkili bulunan psikoterapi yontemlerinin klinik uygulamada de ise yaradigi ancak bulu-
nan etki bityiikliiklerinin SKC’lerdeki etki biiyiiklerinden daha kii¢iik oldugudur (Crai-
gie ve Nathan, 2009; Lambert, 2013; Wampold, 2019; Westbrook ve Kirk, 2005). Bu
aslinda beklenmedik bir bulgu degildir. Ciinkii klinik uygulamada bir psikoterapinin uy-
gulanmasinda tedavi biitiinligline ne kadar uyuldugu bilinmemektedir. Buna ek olarak
klinik uygulamada karsilasilan danisanlarin tanilarinin ve problemlerinin SKC’lere da-
hil edilen katilimcilarinkinden daha karmasik bir tablo gostermesi bulunan etkinin bii-
ylkliglini diistiriiyor olabilir (Craigie ve Nathan, 2009; Persons ve ark., 2000).
Morrison ve arkadaglar1 (2003) psikoterapistler ile yaptiklari bir calismada, psikoterapi
caligmalarinda etkili oldugu gosterilen siire kisith psikoterapilerin klinik uygulamada ne
kadar siire ile uygulandigini ve tedavinin uzunlugu ile danisanin ek tanilar1 arasindaki
iliskiyi incelemislerdir. Klinik uygulamada BDT nin ortalama olarak depresyon igin 33
seans, panik bozukluk i¢in 29 seans, diger kaygi bozukluklar1 i¢in 44 seans siirdiigii bu-
lunmustur. Ayrica ek psikopatoloji ya da kisilik bozuklugu tanilari ile tedavi siiresi ara-
sinda pozitif iligkiler oldugu rapor edilmistir (Morrison ve ark., 2003). Bu yiizden
genelde 12-16 hafta siiren klinik ¢aligmalarda bulunan etkinin ayn1 sekilde ve ayni siire

zarfinda klinik uygulamada da bulunabilecegini varsaymak yanlis olacaktir.

Dodo Kusu Yargisi

Gegmis yillarda psikoterapilerin birbirlerine kiyasla ne kadar etkili olduklarini de-
gerlendirmek i¢in yapilan meta-analiz ¢alismalar1 ¢elisen sonuglar ortaya ¢ikarmistir.
Bu yiizden bazi arastirmacilar farkli psikoterapilerin etkililik anlaminda asagi yukari
ayni1 sonuclar verdigini iddia etmis ve bu durumu “Alice Harikalar Diyarinda” kitabina
referans vererek Dodo Kusu Yargisi olarak isimlendirmislerdir (Baardseth ve ark., 2013;
Luborsky ve ark., 2002; Luborsky ve ark.,1975; Smith ve Glass, 1977; Wampold ve
ark., 1997). Lambert’e (2013) gore psikoterapiler arasinda anlamli farklar bulunamama-

sina bazi agiklamalar getirilebilir. Bunlardan ilki, farkli psikoterapiler farkl siirecler ile
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benzer sonuglara ulastyor olabilir. Ikincisi, psikoterapiler arasmdaki fark gecmisteki
aragtirma yontemleri ile tespit edilemiyor olabilir. Ugiinciisii ise farkli psikoterapiler iyi-
lesmeye sebep olan ortak etmenler igeriyor olabilir (Lambert, 2013). Ote yandan psiko-
terapilerin etkililik agisindan anlamli farkliliklar gosterdigini belirten arastirmacilar da
vardir (de Felice ve ark., 2019; Lilienfeld, 2014; Marcus ve ark., 2014; Shapiro ve Sha-
piro, 1982; Tolin, 2010). Lehinde ve aleyhindeki kanitlarla beraber Dodo Kusu Yargis
hala ¢6zlime ulagmamis bir problem olarak klinik psikoloji alanindaki varligini siirdiir-
mektedir (Budd ve Hughes, 2009; Cuijpers ve ark., 2019). Dodo Kusu Yargis: fenome-
ninin dogru oldugunu kabul eden bazi aragtirmacilar psikoterapilerin terapotik iliski,
empati veya beklenti gibi iyilesmeye sebep olan ortak etmenler icermesini, psikoterapi-
ler arasinda bulunamayan farklarin bir agiklamasi olarak kabul etmislerdir (Laska ve
ark., 2014; Nahum ve ark., 2019; Wampold, 2015). Tekrarlama krizi baglaminda diisii-
nilldigiinde, Lambert’in (2013) bahsettigi ikinci ihtimalin yani psikoterapilerin arasin-
daki farkin yontemsel kisithliklar (disik kaliteli SKC’ler, onlar {izerinden
gergeklestirilen meta-analizler, alternatif arastirma yontemlerinin kullaniminda eksik-
likler) sebebiyle tespit edilememesinin ciddi bir sekilde tekrar degerlendirilmesi gere-
ken bir husus oldugu sdylenebilir (Cuijpers ve ark., 2019). Yontemsel esneklik ve
sakincali arastirma uygulamalarinin kullanimi ile herhangi bir psikoterapinin etkili ol-
duguna dair sonuglar rahatlikla bulunabilmektedir (Cuijpers ve Cristea, 2016). Etkili
oldugu belirtilen psikoterapilerden hangilerinin yiiksek kaliteli ve ayn1 zamanda, gergek
hayat etkilerini de degerlendiren ¢aligmalar ile tekrar sinandiktan sonra hala, etkili ola-
rak nitelendirilebilecegi cevaplanmasi gereken 6nemli bir sorudur. Klinik psikoloji ala-
ninda farkli psikoterapiler arasinda kayda deger farklar olmadigina yonelik bir algi olsa
da, Gonzélez-Blanch ve Carral-Fernandez (2017) bu durumun yiizlerce psikoterapiden
simdiye kadar test edilebilmis ¢ok az bir kismi i¢in gegerli oldugunun unutulmamasi

gerektigini vurgulamistir.
Tartisma

Goldfried (2020), psikoterapi alanin yaklasik olarak 100 yasinda olmasina ragmen
emekleme donemini yasadigini ve hala sosyologlarin yeni gelismelerin yaninda bazi
saglam ve temel kabullerin oldugunu belirttikleri o/gun bilim kategorisine giremedigini
vurgulamaktadir. Psikoterapi alan1 temel kabul ve ortaklagmalarin oldugu bir alandan
ziyade, farkli teorik yaklagimlarin varliklarini siirdiirmek ve kendi yontemlerinin daha

etkili oldugunu gostermek i¢in ugrastiklari, catismali ve rekabet igeren bir alandir (Budd
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ve Hughes, 2009). Bu derleme makalesinde de goriildiigii gibi psikoterapilerin etkililigi-
ni degerlendirmek i¢in simdiye kadar yapilmis SKC’ler ve meta-analizler pek ¢ok y6n-
temsel problem ve yanlilik igermeleri sebebiyle elde edilen bulgularin saglikli bir
sekilde degerlendirilmesine izin vermemektedir. Meta-analizler bazen herkesin kazandi-
gin1 gosterirken (Luborsky ve ark., 2002), bazen de herkesin kaybettigine isaret etmek-
tedir (Cuijpers ve ark., 2018). Bu agidan bakildiginda aslinda klinik psikolojinin
tekrarlama krizinin merkezindeki alanlardan birisi oldugunu séylemek yanlis olmaya-
caktir (Tackett ve ark., 2017; 2019). Ote yandan psikoterapilerin etkililigini degerlendi-
ren SKC’lerin sayis1 gdz Oniinde bulunduruldugunda, psikoterapi alaninda
gergeklestirilen tekrarlama ¢aligmalarinin sayisinin (istatistiksel gii¢leri diisiik olsa bile)

psikolojinin diger alanlarina kiyasla ¢cok daha fazla oldugu da géz ¢arpmaktadir.

Rubio-Aparicio ve arkadaslar1 (2018) 1285 ¢alismay1 iceren 54 meta-analiz ¢aligsma-
sinin sonuglarini tekrar meta-analize sokarak psikolojik tedavilerin genel etki biiyiiklii-
giinii .75 olarak bulmuslardir. Bu sebeple psikoterapinin ¢esitli psikoloji rahatsizliklar
iyilestirmek icin etkili bir tedavi yontemi oldugu rahatlikla dile getirebilir (Lambert,
2013; Rubio-Aparicio ve ark., 2018). Ancak bahsedilen tiim bu yontemsel problem ve
yanliliklar dikkat edilmesi gereken iki nokta olduguna isaret etmektedir. Bunlardan ilki,
psikoterapilerin etkilerini gostermek i¢in yapilan ¢aligmalarin, giincel bilimsel standart-
lar1 yakalamakta zorlandig1 ve tekrarlama anlaminda ciddi problemler i¢erdigidir (Coy-
ne ve Kok, 2014; Hengartner, 2018; Leichsenring ve ark., 2017; Sakaluk ve ark., 2019).
Ikincisi ise psikoterapilerin etki giiciiniin, gegmiste yapilan ¢alismalarda hesaplanandan
daha az oldugudur (Schifer ve Schwarz, 2019). Ornegin, baz1 yanhlik diizeltmeleri ya-
pildiginda depresyon igin psikoterapilerin etkililiginin kabul edilen en alt sinirin biraz
iistiinde olduguna dair sonuglar ¢ikabilmektedir (Cuijpers ve ark., 2018). Cuijpers ve
arkadaglar1 (2019) bekleme listesinin gecerli bir kontrol grubu sayilmasi durumunda
bile psikoterapilerin etkililigini diisiiren diger yanliliklarin, psikoterapi etkililik arastir-

malari i¢in ciddi problemler yaratmaya devam ettigini belirtmislerdir.

Alanyazinda biriken tiim bilgilere ragmen psikoterapilerin etkililiklerinin yiiksek is-
tatistiksel gilice sahip, iyi tasarlanmis, sakincali arastirma uygulamalarimi igcermeyen
daha pek ¢ok etkililik ¢aligmasi ile test edilmesi gerekmektedir. Oyle goziikmektedir ki
arastirmacilar SKC’leri ve meta-analizleri ilerleyen zamanlarda da psikoterapilerin etki-
liligini degerlendirmede birincil araglar olarak kullanmaya devam edeceklerdir. Arastir-

macilar ve klinisyenler bu alandaki eksikliklerin giderilmesi ve psikoterapi etkililik
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caligmalarmin kalitelerinin arttirilmasi i¢in pek ¢ok oneride bulunmaktadirlar. Bunlar-
dan baslicalar tedavilerin tanilardan ziyade sikint1 veren deneyimleri ve problemli dav-
raniglart azaltmay1 hedeflemesi (Budd ve Hughes, 2009; Goldfried ve Wolfe, 1998);
arastirma uygulamalarmin, SKC’lerin ve meta-analizlerin kalitesinin arttirilmasi i¢in
ciddi onlemler alinmasi (Coyne ve Kok, 2014; Leichsenring ve ark., 2017; Sakaluk ve
ark., 2019; Tackett ve ark., 2017; 2019); arastirmaci-klinisyen is birliginin ve klinisyen-
lerin arastirma bulgularini degerlendirme yeteneklerinin arttirilmasi (Goldfried ve Wol-
fe, 1998; Gonzalez-Blanch ve Carral-Fernandez, 2017) ve psikoterapilerin etkililiklerini
gosteren ¢alismalardan ziyade degisim mekanizmasini agiklayan ¢aligmalarin yapilma-
sidir (Gonzalez-Blanch ve Carral-Fernandez, 2017; Philips ve Falkenstrom, 2021; Wes-
ten ve ark., 2004). Ayn1 zamanda psikoterapilerin etkililiginin degerlendirilmesi igin
SKC’lere alternatif ve ek olarak fenomonolojik yontemlerin (Shean, 2016), natiiralist/
pragmatik ¢alismalarin (Lambert, 2013), panel verisi ve kohort dizaynlarinin (Philips ve
Falkenstrom, 2021) ve c¢ok seviyeli istatistiksel modellerin (Wampold ve ark., 2011)
kullanilabilecegine dikkat ¢ekilmektedir.

Tim art1 ve eksilere ragmen SKC’ler ve meta-analizler psikoterapi aragtirmalarinda
kullanilmasi gereken 6nemli araglardir. Bu derleme makalesinin gostermeyi amacladigi
temel nokta tekrarlama krizi baglaminda psikoterapi arastirmalarinda ortaya ¢ikan asil
biiylik problemin, SKC’lere ve meta-analizlere 6zgiil i¢sel problemlerden ziyade onlarin
kaliteli bir sekilde uygulanmasinda yasanan sorunlardan kaynakli oldugudur. SKC’lere
ve meta-analizlere 6zgiin igsel problemler, bu araglara alternatif olarak onerilen diger
aragtirma yontemlerinin psikoterapi arastirma siireclerine dahil edilmesi ile asilabilir.
Omegin SKC’lerin diisiik dis gegerliligi problemi ile baglantili olarak gergeklestirilen
PSKC’ler bir psikoterapinin yonteminin ger¢ek diinyadaki etkililiginin gosterilmesine
yardime1 olabilir (Lambert, 2013). Degiskenler arasindaki etkilerin seanslar boyunca
nasil degistiginin gézlemlenmesine imkan saglayan Capraz gecikmeli panel veri model-
leri uzun vadeli siireglerdeki karistirici etkilerin kontrol edilmesine olanak tanimaktadir
(Philips ve Falkenstrom, 2021). Cok seviyeli modelleme yontemlerinin kullanilmasi da-
nisan, psikoterapist ve psikoterapi seviyelerindeki degiskenlerin sonug {izerindeki etki-
lerinin belirlemesine katkida bulunabilir (Wampold ve ark., 2011). Bu sebeplerle bir
psikoterapinin kanita dayali olarak nitelendirilmesinde SKC bulgularinin yaninda, alter-
natif arastirma araglarindan edinilen bulgularin degerlendirilmesinin énemli bir yeri ol-

malidir (Tolin ve ark, 2015). Ote yandan SKC’ler yapilirken ortaya cikan ve tekrarlama
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krizi tartigmalariin da isaret ettigi calismalarin kalitesini diisiiren yontemsel sorunlar
PSKC’lerin yiiriitiilmesi sirasinda da gerceklesirse tek basina alternatif bir arastirma
yontemi kullanmanin uygulamada bir faydasi olmayacaktir. Bu yiizden tekrarlama krizi
baglaminda psikoterapi alaninda ortaya ¢ikan sorunlarin dniine gecebilmek i¢in dncek-
likli olarak SKC’lerin ve meta-analizlerin yontemsel kalitelerinin arttirilmasi ve bu yon-
temlerin onlarin igsel problemlerine ¢oziim sunan alternatif arastirma yontemleri ile
beraber kullanilmalar1 gerekmektedir. Diger bir deyisle eldeki araglari olumsuz olarak
degerlendirmeden once, o araglarin kullanma kilavuzuna uygun olarak kullanilip kulla-
nilmadigi incelenmelidir. Bu derleme makalesi kapsaminda ortaya konan bulgular arag-
larin kullanma kilavuzuna uygun sekilde kullanilmadigina isaret etmektedir. Bu uygun
kullanmama hali her zaman sartlarin imkansizligindan kaynaklanmadig: i¢in ona neden
olan diger etmenlerin agi3a ¢ikarilmasi igin ¢aba sarf edilmesi gerekmektedir. Ornegin
akademinin yayinla ya da yok ol kiiltiirii ve kapitalist ilkelerle ilerlemeye ¢alismasi
mevcut yontemsel krizin altinda yatan en biiylik nedenlerden bazilar1 olarak goriilmek-
tedir (Kiai, 2019; Miinch, 2014; Stricker ve Giinther, 2019).

Klinik psikoloji aragtirma ve uygulama etkilesiminin yiiksek oldugu bir alandir. Psi-
koterapi etkililik ¢aligmalarindan elde edilen bulgular, gercek hayatta psikolojik rahat-
sizliklari tedavisine yonelik seceneklerin olusturulmasinda ve bu baglamda verilecek
kararlarda kritik bir rol oynamaktadir. Bu durum belki de klinik psikologlara, psikoloji-
nin diger alanlarindaki psikologlara kiyasla daha fazla etik sorumluluk yiiklemektedir
(Tackett ve ark., 2017). Klinik psikolojinin biliminsani-uygulayict modeline (Jones ve
Mehr, 2007) daha siki sarilmasi ve bu modelin uygulanmasinda yasanan sorunlar: orta-
dan kaldirmak i¢in ¢aba sarf etmesi uzun vadede yasanan yontemsel krizin listesinden
gelinmesine yardimci olabilir. Ortaya ¢ikan mevcut tablo, klinik psikoloji aragtirmacila-
rint ve klinisyenlerini tekrarlama krizinin alana olan etkilerini fark etmeye ve arastirma-
larin1 giincel bilimsel standartlara yaklastirmak i¢in ¢aba sarf etmeye yonlendirmelidir
(Tackett ve ark., 2019). Son olarak tekrarlama krizi ile ilgili tartismalarin baglamasi ile
beraber ortaya cikan acik bilim/acik veri hareketleri ve 6n kayit sisteminin yayginlas-
mas1 gibi gelismeler hem psikoloji hem de klinik psikoloji ve psikoterapi alanlari i¢in

umut verici gelismeler olarak degerlendirilmelidir.
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