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Sosyal anksiyete bozuklugu; bireylerin sosyal durumlar karsisinda aswi kaygi duymalar, olumsuz
degerlendirilmeveya alay edilme korkusu ile karakterize, genellikle cocukluk ve ergenlik donemlerinde baslayan
bir psikolojik rahatsizliktir. Bu arastirma, sosyal anksiyete belirtileri gdsteren iiniversite 6grencileri (N=26)
tizerinde, dort seanslik sanal gerceklikle maruz birakma teknigi (n=14) ile tek seanshik bilissel davranis¢t
terapi temelli psikoegitimin (n=12) etkinliklerinin karsilastirmalr olarak degerlendirildigi bir ¢alismadir.
Arastirmamin Olciim araglart olarak, sosyal anksiyete diizeyleri Liebowitz Sosyal Anksiyete Olcegi ve genel
anksiyete belirtileri Beck Anksiyete Envanteri kullanilarak degerlendirilmistir. Arastirmanin sonuglari, sanal
gergeklikle maruz bwrakma miidahalesinin, sosyal kaygi diizeylerinde, psikoegitim uygulanan gruba gore
anlamli bir azalma sagladigini (t: 3.537, p<.01) ve bu azalmanin miidahale sonrasinda da siirdiiriilebildigini (W:
67.000, p>.05) ortaya koymustur. Ote yandan, bilissel davranis¢i terapi temelli psikoegitimin genel anksiyete
diizeyleri iizerinde, sanal gerceklikle maruz birakma uygulamasina kiyasla anlaml olumlu etkiler sergiledigi
gozlemlenmistir (t: 3.181, p<.05). Bu bulgular, sosyal kaygi belirtilerinin yonetiminde sanal gerceklikle
maruz birakmanmin énemli bir miidahale oldugunu vurgularken, bilissel yapilandirmaya dair bilgilendirmeler
iceren psikoegitimin genel kaygi diizeylerinin azaltilmasinda etkili bir ara¢ olabilecegini gostermektedir.
Sonug¢ olarak, bu ¢alisma, sosyal anksiyete bozuklugu tedavisinde -etkili oldugu ge¢mis arastirmalarla
kanitlanmis- maruz birakma tekniginin, sanal gerceklik teknolojileri kullanilarak uygulanmasimin da etkili
birer miidahale yontemi olarak degerlendirilebilecegini géstermektedir. Bu ¢alismanin bulgulari, sosyal kaygt
belirtilerinin azaltilmasinda kombine miidahale yaklasimlarimin etkili olabilecegine dair kanitlar sunmakta
ve sanal gergeklikle maruz birakmanin, ozellikle sosyal anksiyete iizerindeki etkilerini maksimize etmek
icin bilissel miidahalelerle birlestirilmesinin bu etkililigi daha da artirabilecegini ortaya koymaktadir. Bu
sonuglar, gelecekteki arastirmalarda daha genis katilimci gruplariyla ve uzun vadeli etkilerin incelenmesiyle
desteklenebilir.
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ABSTRACT

Social anxiety disorder is characterized by individuals experiencing excessive anxiety in social situations,
fearing negative evaluation or ridicule, typically commencing during childhood and adolescence. This study
evaluates the comparative effectiveness of a foursession virtual reality exposure technique (n=14) versus a
single-session cognitive-behavioral therapy (CBT)-based psychoeducation (n=12) on university students
displaying symptoms of social anxiety (N=26). The Liebowitz Social Anxiety Scale and the Beck Anxiety
Inventory were employed to assess levels of social anxiety and general anxiety symptoms, respectively. Results
indicate that the virtual reality exposure intervention significantly reduced levels of social anxiety compared to
the psychoeducation group (t: 3.537, p<.01), with these gains being maintained post-intervention (W: 67.000,
p>.05). Conversely, CBT-based psychoeducation showed significantly positive effects on general anxiety
levels compared to the virtual reality exposure application (t: 3.181, p<.05). These findings highlight the
importance of virtual reality exposure as an intervention in the management of social anxiety symptoms,
while also suggesting that psychoeducation, which includes information on cognitive restructuring, can be an
effective tool in reducing general anxiety levels. In conclusion, this study supports the potential of exposure
techniques, previously validated by research, to be effectively implemented using virtual reality technologies as
intervention methods in the treatment of social anxiety disorder. It provides evidence that combined intervention
approaches may be effective in reducing symptoms of social anxiety and suggests that integrating cognitive
interventions with virtual reality exposure could further enhance their effectiveness, particularly on social
anxiety. These outcomes encourage further research with broader participant groups and the exploration of
long-term effects.

Keywords: Social Anxiety, psychoeducation, virtual reality exposure, cognitive behavioral therapy

1. Giris

Sosyal anksiyete bozuklugu (SAB), bireylerin sosyal durumlar ve performans gerektiren kosullarda
olumsuz degerlendirilme, kiigiik diistiriilme, utan¢ ve alay konusu olma korkusuyla karakterize
edilen, kizarma, titreme, terleme ve kalp carpintis1 gibi fizyolojik tepkilere yol agabilen bir anksiyete
bozuklugudur (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2007). SAB genellikle genclik doneminde ortaya ¢ikar,
ilerleyen yaglarda kronik bir hal alabilir ve islevsellige zarar vererek yasam kalitesini onemli dlciide
azaltabilir (Stein ve Stein, 2008). Ozellikle genclerde akademik performansi kisitlama ve erken okul
terki gibi sonuglara yol agmasi, bu bireylerin akademik yetkinliklerinin daha diisiik seviyelerde
kalmasina neden olabilmektedir (Ameringen vd., 2003; Connolly vd., 2011).

Hayat boyu yayginlik oranlarina dayali yapilan arastirmalar, SAB’1 depresyon, madde bagimliligi ve
0zgll fobilerden sonra en yaygin dordiincii psikiyatrik rahatsizlik olarak siniflandirmaktadir; bu oran
yaklasik %12,1°dir (Kessler vd., 2005). Davidson vd. (1994), sosyal anksiyetenin toplumun yaklagik
%10’unu hayatlarinin belirli bir noktasinda etkilemis oldugunu belirtmislerdir. Tiirkiye 6zelinde ise
Giiltekin ve Dereboy (2011) tarafindan iiniversite 6grencileri arasinda sosyal anksiyete bozuklugunun
yayginligini ve etkisini inceleyen bir ¢alisma gergeklestirilmistir. Bu arastirmanin bulgularina gore
tiniversite 0grencileri arasinda sosyal anksiyetenin 12 aylik goriilme siklig1 %20,9 iken yasam boyu
goriilme siklig1 %21,7 olarak tespit edilmistir.

Biligsel Davranigci Terapi (BDT), SAB tedavisinde genis ¢apta arastirilmis ve etkinligi birgok ¢aligma
ile kanitlanmis, farmakolojik olmayan baslica yontemlerden biridir (Heimberg, 2002). SAB’in
BDT’sinde, bireylerin bagkalar: tarafindan nasil algilanip degerlendirilecegi hakkindaki olumsuz ve
yanlig inanglarin degistirilmesine, iletisim becerilerinin rol oynama yoluyla gelistirilmesine ve kaygi
verici durumlara maruz birakma tekniklerine odaklanilmaktadir (Evren, 2010). King vd. (2005),
BDT’yi sosyal anksiyete tedavisinde etkili ve tanimlanmis yontemler arasinda gostermektedir.
BDT’nin bir pargasi olan maruz birakma teknigi, bireyleri kaygi uyandiran kosullara zorluk
derecesine gore siralanmis sekilde maruz birakmay1 igerir. Burada dnemli olan kayginin belirli bir
seviyeye diisene kadar maruziyetin siirdiiriillmesidir (Fistikci vd., 2015). ‘Alistirma’ etkisinin temelini
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olusturan bu teknik, danigmanin, bireyin en az kaygidan en fazla kaygiya dogru siraladigi durumlarla
karsilagmasini saglar ve her durumda kaygi belirli bir seviyenin altina inene kadar maruz birakmay1
devam ettirir (Sungur, 2000).

Sanal gergeklik ile maruz birakma (SGMB) teknikleri, BDT nin bir bileseni olarak kisilerin kaygi
ve korku uyandiran durumlara danigman gozetiminde sanal bir ortamda asamali olarak maruz
birakilmalarmi igerir (IThan ve Avcil, 2023). SGMB, geleneksel BDT yéntemleriyle uyumlu bir teknik
olarak goriilmekte ve bu alanda yapilan arastirmalar, bu teknoloji destekli miidahalenin potansiyel
faydalarini ortaya koymaktadir (Ozden, 2020). SGMB, danisman igin daha kontrol edilebilir bir
ortam sunarken bireylerin kaygi uyandiran ortamlara gergege yakin kosullarda istedikleri kadar
maruz kalabilmelerini saglar (Vardarli, 2021).

SGMB’nin SAB iizerindeki etkinligini inceleyen 22 ¢alismanin dahil edildigi bir meta-analiz hem
uygulama sonras1 hem de takip testlerinde sosyal kaygida anlamli diizeyde iyilesmeler oldugunu
gostermistir (Horigome vd., 2020). Bu bulgular, SGMB’nin SAB tedavisinde etkili bir miidahale
yontemi oldugunu vurgulamaktadir. Ayrica, Carl vd. (2019) tarafindan gerceklestirilen bir meta-
analiz, SGMB’nin sadece SAB degil, ayn1 zamanda genel anksiyete bozuklugu, travma sonrasi stres
bozuklugu ve 6zgiil fobiler gibi diger anksiyete bozukluklarinin tedavisinde de etkili oldugunu ortaya
koymustur. Bahsedilen ¢alisma, SGMB’nin genis bir yelpazede anksiyete bozukluklariin tedavisinde
kullanilabilecegini gostermektedir.

Daha yeni bir ¢alismada, Smith vd. (2022), SGMB’nin 6zellikle sosyal kaygisi olan bireylerde 6zgiiven
artis1 ve sosyal beceri gelisimi sagladigini bulmuslardir. Bu ¢alisma, SGMB’nin bireylerin sosyal
etkilesimlerde kendilerini daha rahat hissetmelerine ve sosyal becerilerini gelistirmelerine yardimcei
oldugunu gostermektedir. Benzer sekilde, Anderson vd. (2013) yaptig1 bir ¢aligma, sanal gerceklik
tabanli maruz birakma terapilerinin katilimcilarin sosyal ortamlarda daha az kayg1 yasadiklarini ve
bu etkinin uzun vadede siirdiigiinii gdstermistir.

SGMB’nin etkinligi iizerine yapilan bu tiir ¢caligmalara ek olarak Fodor vd. (2018) tarafindan
gerceklestirilen bir meta-analiz, sanal gerceklik terapilerinin genel olarak yiiksek hasta memnuniyeti
ve kabul oranlarina sahip oldugunu ve hastalarin tedaviye bagliliklarinin arttigini belirtmistir. Bu
bulgular, SGMB’nin sadece etkin degil, ayn1 zamanda hastalar tarafindan tercih edilen bir tedavi
yontemi oldugunu da gostermektedir.

BDT temelli psikoegitim, bireylerin zihinsel saglik sorunlari1 ve bu sorunlarin yonetimi hakkinda
bilgilendirilmesi ve egitilmesi siirecidir. Bu yaklagim, danisanlarin rahatsizliklarinin dogasi, nedenleri
ve bu rahatsizliklarin devam ettirici faktorleri hakkinda bilgi sahibi olmalarini saglar. Ayrica,
danisanlarin tedavi siirecine daha aktif bir sekilde katilimini ve kendi rahatsizliklarini yonetme
becerilerini gelistirmelerini destekler (Richardson ve White, 2019). BDT temelli psikoegitimin
sosyal fobi lizerindeki etkinligini gosteren ¢aligmalar mevcuttur. Okul ortaminda uygulanan grup
psikoegitiminin, ¢ocuklarda sosyal kaygi semptomlarint azaltmada ve sosyal becerileri gelistirmede
etkili bir yaklasim olabilecegi ortaya konmustur (Vassilopoulos vd., 2013). Universite dgrencileri ile
yiiriitiilen bagka bir aragtirmada, grup psikoegitimine katilan 6grencilerin sosyal kayg1 diizeylerinde
anlamli bir azalma gozlenmis ve programin etkili oldugu sonucuna varilmigtir (Bal, 2014).

Bu c¢aligmanin amaci, sosyal anksiyete belirtileri gosteren {niversite 6grencilerinde SGMB ve
psikoegitimin karsilastirmali etkililigini degerlendirmektir. Arastirma, SGMB terapisinin ve
psikoegitimin sosyal anksiyete belirtilerini azaltmadaki etkilerini karsilastirarak her iki miidahale
yontemininde tiniversite 6grencileri iizerindeki potansiyel faydalarini ortaya koymay1 hedeflemektedir.
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2. Yontem

Bu ¢alismada, iki gruplu 6n test-son test deneysel arastirma deseni benimsenmistir. Arastirma, SGMB
ve BDT temelli psikoegitim olmak iizere iki ayri miidahale grubunu icermektedir. Katilimcilar,
caligmaya dahil olma siralarina gore gruplara dagitilmistir. Buna gore arastirmaya katilmaya goniillii
olan kisiler 6ncelikle SGMB grubuna alinmis, bu grupta istenen saytya ulasildiktan sonra bagvuran her
katilimei1 psikoegitim grubuna yerlestirilmistir. Calismaya dahil olma kriterleri arasinda, Liebowitz
Sosyal Kaygi Olgegi’nden 78 ve iizeri puan almak, 18-30 yas arasinda ve {iniversite 6grencisi olmak,
komorbid herhangi bir taninin bulunmamasi ve ¢aligmaya katilmaya goniillii olmak yer almaktadir.
Calisma 6ncesinde XXX Universitesi, Sosyal ve Beseri Bilimler Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi
Kurulundan 2022/53 nolu karar ile onay alinmustir.

Tablo 1. Deneysel Desen

Grup On Olgiim Uygulama Son Ol¢iim
Deney SGMB 1. SGMB SGMB SGMB
LSAO* Seans 2. Seans 3. Seans 4. Seans LSAO*
) o BAE** ) o BAE**
Psikoegitim Tek Psikoegitim Seanst

*Liebowitz Sosyal Anksiyete Ol¢egi, **Beck Anksiyete Envanteri

2.1. Orneklem

Arastirmanin Orneklemi, sosyal kaygi sikayetleri ile 6zel bir tip merkezine basvuran iiniversite
Ogrencisi olan bireylerden olusmaktadir. Arastirmada toplam 26 katilimci yer almistir; bunlardan
14’1 sanal gergeklik ile maruz birakma (SGMB) grubunda, 12°si ise BDT temelli psikoegitim
grubunda yer almaktadir. SGMB grubunda 3 erkek (%21,4) ve 11 kadin (%78,6) bulunmaktadir.
Psikoegitim grubunda ise 3 erkek (%25) ve 9 kadin (%75) yer almaktadir. SGMB grubunda 1 kisi
(%7,1) evli ve 13 kisi (%92,9) bekardir; psikoegitim grubunun tamami (%100) bekardir. SGMB
grubundaki katilimeilarin 3’i (%21,4) calismakta, 11°1 (%78,6) ise ¢alismamaktadir. Psikoegitim
grubunda ise 4 kisi (%33,3) calismakta ve 8 kisi (%66,7) calismamaktadir. SGMB grubundaki 6
kisi (%42,9) ilag tedavisi alirken, 8 kisi (%57,1) ise ilag kullanmamaktadir. Psikoegitim grubunda
ise 5 kisi (%41,7) ilag tedavisi almakta, 7 kisi (%58,3) ila¢ kullanmamaktadir. Calismaya katildig1
esnada SGMB grubunda 7 kisi (%50) psikoterapi destegi alirken, 7 kisi (%50) psikoterapi destegi
almamaktadir; psikoegitim grubunda ise 2 kisi (%16,7) psikoterapi destegi alirken, 10 kisi (%83,3)
psikoterapi destegi almamaktadir.
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Tablo 2. Katilimcilarin Demografik Verileri

Deney Grubu Psikoegitim Grubu
Demografik Etkenler Sikhik Yiizde % Sikhik Yiizde %
Cinsiyet Erkek 3 21,4 3 25
Kadin 11 78,6 9 75
Egitim Lisans 14 100 12 100
Yalniz 3 21,4 1 8,3
Ebeveyn 5 35,7 9 75
Ikamet  Arkadas 0 0 2 16,7
Yurt 2 14,3 0 0
Yakin 4 28,6 0 0
. Evli 1 7,1 0 0
Medent Hal =5 o 13 92,9 12 100
Calisma Calistyor 3 21,4 4 33,3
Durumu  Calismiyor 11 78,6 8 66,7
. . Aliyor 6 429 5 41,7
tlag Glineel = vor 8 57,1 7 58,3
Terapi Giin- Gidiyor 7 50 2 16,7
celi Gitmiyor 7 50 10 83,3

2.2. Veri Toplama Araclar

2.2.1. Demografik Bilgi Formu

Arastirmacilar tarafindan literatiir incelenerek olusturulan form; yas, cinsiyet, egitim durumu, medeni
hali, calisma durumlari, giincel psikiyatrik ve psikolojik tedavileri gibi bireyin kisisel 6zelliklerini
tanimlamaya yonelik sorular icermektedir.

2.2.2. Liebowitz Sosyal Kaygi Ol¢egi (LSAO)

LSAO, sosyal fobisi olan bireylerin korku ve/veya kaginma davranislarim sosyal iliski ve performans
durumlarinda degerlendirmek amaciyla gelistirilmistir (Heimberg vd., 1999). Olgek, 11 sosyal iliski
ve 13 performans maddesi olmak {izere toplam 24 maddeden olusur. Maddeler, 1-4 aras1 puanlanan
Likert tipi 6lgekte yer alir ve toplam puan, korku ve kaginma puanlarinin toplanmasiyla hesaplanir.
Yiiksek LSAO puanlari, artan sosyal kaygi ve kaginmay isaret eder. Olgegin Tiirkge uyarlamasini
Soykan vd. (2003) yapmis, gegerlik ve giivenirlik ¢aligmalart ise Bayramkaya (2009) tarafindan
gerceklestirilmistir.

2.2.3. Beck Anksiyete Envanteri (BAE)

BAE, anksiyeteyi depresyondan ayirt edebilmek amaciyla Beck vd. (1988) tarafindan gelistirilmistir.
Tiirkiye’de gegerlilik ve giivenirlik caligmasi Ulusoy vd. (1998) tarafindan yapilmistir. Bu 6z
degerlendirme 6l¢egi, 21 maddeden olusan tek boyutlu bir dlgektir ve 0 (hig) ile 3 (ciddi diizeyde)
arasinda puanlanan 4°1ii Likert tipi bir format kullanmaktadir. Olgekten aliabilecek toplam puan 0
ile 63 arasinda olup yiiksek puanlar anksiyete siddetinin yiiksek oldugunu gostermektedir. Olgegin,
Tiirkce gecerlik calismasinda Cronbach alfa i¢ giivenirlik katsayis1 0.93 olarak belirlenmistir.
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2.3. Prosediir

Bu ¢alismada SGMB grubuna uygulanan prosediir, haftada iki seans olmak {izere toplamda dort
SGMB seansini icermektedir. Bu seanslar, Psious (sonrasinda Amelia Virtual Care) yazilimi ve sanal
gerceklik gozligi kullanilarak gergeklestirilmistir. Caligmada platform igerisinde sosyal anksiyetede
maruz birakma uygulamalari igin gelistirilmis “Audience” ve “Office” ortamlart kullanilmistr.

Audience ortaminda katilimeilar, orta dlcekli bir toplant1 salonunda izleyiciler karsisinda belirlenen
konular hakkinda sunum yapmislardir (Resim 1). Bu ortama, katilimcilar iki kez maruz birakilmistir.
Ik maruz birakmada salondaki kalabalik diizeyi “orta” seviyede tutulurken ikinci seansta bu seviye
“maksimuma” ¢ikarilmistir.

Resim 1. Audience Ortami

e

"

- ﬁ\‘ ,

P psious

Officeortamindakatilimcilar, beskisilik bir grubaofis odasindamiilakatsenaryosu gergeklestirmislerdir.
Katilimcilar bu ortama da iki kez maruz birakilmistir (Resim 2).

Resim 2. Office Ortami

a» pstous

The Office

Her bir seans sirasinda katilimcilara toplamda 10 soru yoneltilmistir; bu sorular bes pozitif ve bes
negatif olmak lizere dagitilmigtir. Katilimcilardan konusma konular1 6zelinde bu sorulari cevaplamalari
istenmistir. Bu miidahaleler, biitiin katilimcilarin seanslarinda ayni diizende kullanilmis ve standardize
edilmistir. Seanslar sirasinda kullanilan terapist arayiiziiniin gorseli Resim 3’te verilmistir.
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Resim 3. Terapist Araytiizii

Session: The office

Events Audio guid te h Electrodermal response sensor

2
2

Boss negative feedback

Timeline

EVENT TYPE

& a message a > negdd b negdS b neg0é

rt environment: The office
Ask for subjactive distress » nego?

> Play 00:41
Configuration b Therapist positive feedback

Amaurk of pecple b Therapist neutral feedback
b Therapist negative feedback

B SMS interruption

Ayni ortama ikinci sefer maruz birakmada 6grenme etkisini minimize etmek i¢in, sorularin ve diger
miidahalelerin yerleri degistirilmis ve bu sekilde standardize edilerek katilimcilara uygulanmstir.
Tlim seanslar, ayn1 protokol ve diizen icerisinde gerceklestirilmistir. SGMB seanslarindan iki hafta
sonra takip 6lgiimleri yapilmis ve katilimcilarin ilerlemeleri degerlendirilmistir.

Psikoegitim grubunauygulanan prosediir, BDT temelli tek bir psikoegitim seansi olarak diizenlenmistir.
Bu seanslarda, BDT’nin temel kavramsal modeli, insan zihnini ve patolojileri nasil ele aldig1 ve
izledigi yol Ozetlenerek anlatilmistir. Katilimcilara, SAB temel 6zellikleri ve yaygin belirtileri
hakkinda kisa bilgilendirmeler yapilmis, BDT tekniklerinin sosyal fobide nasil uygulandigi ve kendi
baslarina nasil uygulamalar yapabilecekleri detayl bir sekilde agiklanmistir. Seanslar ortalama 40-
45 dakika stirmiistiir ve bu slire zarfinda, katilimcilara SAB’1n dogasi, yaygin belirtileri ve BDT nin
tedavi siireclerindeki rolii hakkinda kapsamli bilgiler verilmistir. Bu bilgilendirme siirecinin ardindan,
katilimcilarin  6grendikleri bilgileri pekistirmeleri ve ihtiya¢ duyduklarinda bagvurabilecekleri
yazili bir kaynak sunmak amaciyla bir psikoegitim brosiirii hazirlanmis ve verilmistir. Seansin
gergeklestirilmesinden iki hafta sonra her katilimcinin son 6l¢iimii yapilmustir.

3. Bulgular

Bu ¢alismada, SAB belirtilerini degerlendirmek amaciyla LSAO ve BAE kullanilarak gergeklestirilen
On test ve son test 6l¢timlerinin sonuglari, tekrarli lgtimler ANOVA ve Tukey testi ile karsilastiriimastir.
Ayrica, SGMB grubunun son test ve takip 6l¢timleri Wilcoxon testi kullanilarak analiz edilmistir.

LSAO 6n test dlgiimlerinde, SGMB grubunun ortalamas1 97.500 (standart sapma [SD] = 16.901,
standart hata [SE] = 4.517, degisim katsayis1 = 0.173) olarak bulunmustur. Psikoegitim grubunda
ise ortalama 90.250 (SD = 11.169, SE = 3.224, degisim katsayis1 = 0.124) olarak tespit edilmistir.
Son test dlgiimlerinde ise SGMB grubunun ortalamasi 81.643 (SD = 13.159, SE = 3.517, degisim
katsayis1 = 0.161) ve psikoegitim grubunun ortalamasi1 84.083 (SD = 12.332, SE = 3.560, degisim
katsayis1 = 0.147) olarak bulunmustur.
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Tablo 3. LSAO igin betimleyici analizler

Ortala-  Standart Sap- Standart Degisim Kat-

Olgtimler Grup N ma ma Hata sayis1
LSAO  SGMB 14 97.500 16.901 4.517 0.173
On Test  Psikoegi-

tim 12 90.250 11.169 3.024 0.124
LSAO  SGMB 14 81.643 13.159 3.517 0.161
Son Test E:lkoeg" 12 84.083 12.332 3.560 0.147

Tekrarl 6l¢ctimler ANOVA sonuglarina gore, 6l¢timler arasinda anlamli bir fark bulunmustur (F(1, 24)
= 11.138, p = 0.003). Ancak, 6l¢iimler ve gruplar arasindaki etkilesim anlamli bulunmamstir (F(1,
24)=2.156,p =0.155).

Tablo 4. LSAO igin tekrarli dl¢iimler ANOVA

Kareler ~ Serbestli k Ortalama
Durumlar F p
Toplam Derecesi Kare
Olgiimler 1567.079 1 1567.079 11.138 0.003
Olgiimler
303.386 1 303.386 2.156 0.155
*Gruplar
Hata 3376.690 24 140.695

Tukey testi post hoc karsilastirmalarinda, SGMB grubunun &n test ve son test LSAO puanlar1 arasinda
anlaml bir fark bulunmustur (ortalama farki1 = 15.857, SE = 4.483, t = 3.537, p = 0.009). SGMB
grubu 0n test ve psikoegitim grubu 6n test arasinda (ortalama farki1 =7.250, SE =5.390,t=1.345,p =
0.540), psikoegitim grubu On test ve son test arasinda (ortalama farki = 6.167, SE = 4.842,t=1.273,
p =0.588) ve SGMB grubu son test ve psikoegitim grubu son test arasinda (ortalama farki = -2.440,
SE =5.390, t =-0.453, p = 0.969) anlaml1 bir fark bulunmamustir (Tablo 5 ve Sekil 1).

Tablo 5. LSAO icin Posthoc Analizleri

Standart

Ortalama Farki Hata t ptukey
SGMB On Test  Psikoegitim, On Test 7.250 5.390 1.345 0.540
SGMB, Son Test 15.857 4.483 3.537 0.009%*
Psikoegitim On  Psikoegitim, Son Test 6.167 4.842 1.273 0.588
Test
SGMB Son Test  Psikoegitim, Son Test -2.440 5.390 -0.453 0.969

*p<.05,**p<.01
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Sekil 1. Gruplarim &n test ve son test LSAO dagilimlar

SGMB Psikoegitim
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BAE 6n test dl¢iimlerinde, SGMB grubunun ortalamasi 12.143 (SD = 8.917, SE = 2.383, degisim
katsay1s1 = 0.734) olarak bulunmustur. Psikoegitim grubunda ise ortalama 16.833 (SD = 10.241, SE=
2.956, degisim katsayis1 = 0.608) olarak tespit edilmistir. Son test Sl¢limlerinde ise SGMB grubunun
ortalamasi 9.429 (SD = 6.583, SE = 1.759, degisim katsayis1 = 0.698) ve psikoegitim grubunun
ortalamasi 10.417 (SD =4.999, SE = 1.443, degisim katsayis1 = 0.480) olarak bulunmustur (Tablo 6).

Tablo 6. BAE icin betimleyici analizler

Standart Standart Degisim Kat-

Ol¢iimler Grup N Ortalama Sapma Hata sayisi
BAE SGMB 14 12.143 8.917 2.383 0.734
OnTest  pgikoegitim 12 16.833  10.241 2.956 0.608
BAE SGMB 14 9.429 6.583 1.759 0.698
SonTest  Psikoegitim 12 10.417 4.999 1.443 0.480

Tekrarl 6l¢ctimler ANOVA sonuglarina gore (Tablo 7), 6l¢timler arasinda anlamli bir fark bulunmustur
(F(1,24)=11.034, p=0.003). Ancak, dl¢iimler ve gruplar arasindaki etkilesim anlamli bulunmamuistir
(F(1,24)=1.814,p=0.191).

Tablo 7. BAE i¢in tekrarli 6l¢iimler ANOVA

Durumlar Kareler Toplami Serbestll‘k Ortalama Kare F p
Derecesi
Olgiimler 269.363 1 269.363 11.034 0.003
Olciimler
44.286 1 44.286 1.814 0.191
*Gruplar
Hata 585.887 24 24.412

Tukey testi post hoc karsilagtirmalarinda, psikoegitim grubunun 6n test ve son test BAE puanlari
arasinda anlamli bir fark bulunmustur (ortalama farki = 6.417, SE = 2.017, t = 3.181, p = 0.020).
SGMB grubu 6n test ve psikoegitim grubu 6n test arasinda (ortalama farki = 4.690, SE = 3.123, t =
-1.502, p = 0.447), SGMB grubu son test ve SGMB grubu 0n test arasinda (ortalama farki = 2.714,
SE = 1.867, t = 1.453, p = 0.480) ve SGMB grubu son test ve psikoegitim grubu son test arasinda
(ortalama farki = -0.988, SE = 3.123, t =-0.316, p = 0.989) anlamli bir fark bulunmamaistir (Tablo 8
ve Sekil 2).
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Tablo 8. BAE igin Posthoc Analizleri

Orta- Stan-
lama  dart t ptukey
Farki Hata
SGMB On Test Psikoegitim, On Test -4.690 3.123 -1.502  0.447
SGMB, Son Test 2.714 1.867 1453 0.480
Psikoegitim On Test Psikoegitim, Son Test 6.417 2.017 3.181 0.020**
SGMB Son Test Psikoegitim, Son Test -0.988 3.123 -0.316 0.989
*p<.05,* p<.0l
Sekil 2. Gruplarin 6n test ve son test BAE dagilimlari
SGMB Psikoegitim
50 50 -
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LSAO son test 8l¢iimlerinde, SGMB grubunun ortalamasi1 81.643 (SD = 13.159, SE = 3.517, degisim
katsayis1 = 0.161) olarak bulunmustur. Izlem dl¢iimlerinde ise SGMB grubunun ortalamas1 72.929
(SD=21.770, SE = 5.818, degisim katsayis1 = 0.299) olarak tespit edilmistir (Tablo 9).

Tablo 9. LSAO son test ve takip dlciimleri i¢in betimleyici analizler

- Standart Standart Degisim
Olgtimler N Ortalama Sapma Hata Katsayist
LSAO
14 81.643 13.159 3.517 0.161
Son Test
LSAO
14 72.929 21.770 5.818 0.299
Takip Testi

Wilcoxon isaretli siralar testi sonuglarina gére (Tablo 10), LSAO son test ve izlem dl¢iimleri arasinda
anlaml bir fark bulunmamistir (W = 67.000, z = 1.503, p = 0.141).
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Tablo 10. LSAO son test ve takip dl¢iimleri i¢in Wilcoxon analizi

Ol¢iim 1 Ol¢iim 2 W z p
LSAO LSAO

Son Test Takip Testi

67.000 1.503 0.141

Grafik 1. Gruplarin n test, son test ve izlem LSAQ 6l¢iimleri
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4. Tartisma

Bu calisma, SAB belirtileri gosteren tliniversite 6grencilerinde SGMB ve BDT temelli psikoegitimin
etkililigini karsilagtirmay1 amaclamistir. Elde edilen bulgular, SGMB’nin sosyal anksiyete
belirtilerinde psikoegitime oranla anlamli bir azalma sagladigini, psikoegitimin ise genel anksiyete
belirtilerini azaltmada daha etkili oldugunu gostermektedir.

LSAO sonuglarina gére SGMB grubunun &n test ve son test puanlari arasinda anlamli bir diisiis
gbzlenmistir (p < 0.01). Bu bulgu, SGMB’nin SAB belirtilerini azaltmada etkili oldugunu
gostermektedir. Horigome vd. (2020) SGMB’nin sosyal anksiyete tedavisinde anlamli diizeyde
iyilesme sagladigini ortaya koyan meta-analizi, ¢alismamizin bulgularini desteklemektedir. Ayrica,
Morina vd. (2023) yaptigi meta-analiz de SGMB’nin sosyal anksiyete semptomlarini1 belirgin
sekilde azalttigimi gostermektedir. Elde edilen sonuglar, SGMB’nin geleneksel in vivo maruz
birakma yontemlerine kiyasla benzer derecede etkili oldugunu ve sanal gerc¢eklik teknolojisinin SAB
tedavisinde kullanilabilir bir ara¢ oldugunu ortaya koyan ¢aligma bulgular1 ile uyumludur.

SGMB grubunun son test ve izlem 6l¢iimleri arasinda anlamli bir fark bulunmamasi, kazanimlarin
korundugunu gostermektedir. Ancak, bu ¢caligmada izlem dlgiimleri sadece iki hafta sonra yapilmistir.
Dolayisiyla, uzun siireli takiplerde SGMB’nin etkilerinin devam edip etmedigi bilinmemektedir.
Uzun vadeli etkilerin degerlendirilmesi i¢in daha uzun siireli takip ¢alismalar1 gerekmektedir. Mevcut
literatiir, SGMB’nin SAB semptomlarin1 azalttigimi ve kazanimlarin kisa vadede korundugunu
gostermektedir (Ozden, 2020).

Psikoegitim grubunda, BAE sonuglarina gore, 6n test ve son test puanlar1 arasinda anlamli bir diisiis
gbzlenmistir (p < 0.05). Bu, psikoegitimin genel anksiyete belirtilerini azaltmada etkili oldugunu
gostermektedir. Rodrigues vd. (2018) yaptigi bir sistematik inceleme, psikoegitimin anksiyete
bozukluklar1 iizerinde olumlu etkileri oldugunu ve sosyal anksiyete belirtilerini azaltmada etkili
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oldugunu ortaya koymustur. Calismamizin bulgular1 da psikoegitimin bilgi temelli yaklagiminin
genel anksiyete belirtileri iizerinde olumlu bir etkisi oldugunu gostermektedir.

Calismamizda, SGMB grubunun BAE skorlarinin baslangicta diisiik olmasi ve son testte de psikoegitim
grubundan daha diisiik seviyede bulunmasi, SGMB’nin baslangicta daha diisiik anksiyete seviyesine
sahip katilimcilar iizerinde daha az belirgin bir etki yaratmis olabilecegini diislindiirmektedir. Bu
durum, ilk ve son dl¢limler arasindaki farkin belirgin olmamasina katkida bulunmus olabilir.

Bu ¢alismanin bazi simirliliklart bulunmaktadir. i1k olarak, 6rneklem sayisinin smirli olmasi ve sadece
{iniversite ogrencilerini kapsamasi, ¢aligmanin genellenebilirligini kisitlamaktadir. ikinci olarak,
SGMB grubunda daha fazla katilimcinin psikoterapiye devam ettigi goriilmektedir (7’ye kars1 2); bu,
elde edilen sonuglar1 potansiyel olarak etkileyebilecek bir faktordiir. Ancak uygulama siiresinin iki
hafta ile sinirli olmas1 ve katilimcilarin bu siirede maruz birakma uygulamalarini igermeyen bir ya da
iki seansa katilmalari, etkinin sinirli olabilecegini gostermektedir.

Tiim bulgular bir arada degerlendirildiginde, SGMB’nin SAB belirtilerini azaltmada etkili oldugunu,
ancak uzun vadeli etkilerinin daha fazla arastirilmasi gerektigini gdstermektedir. Psikoegitimin
ise genel anksiyete belirtilerini azaltmada etkili oldugu sonucuna varilmistir. Bu sonuglar, SAB
tedavisinde hem SGMB hem de psikoegitimin 6nemli rol oynayabilecegini ve BDT bilesenlerinin bir
arada kullanilmasinin daha etkili sonuglar elde edilmesini saglayacagini gosteren literatiir ile uyumlu
goziikmektedir (Morina vd., 2023; Horigome vd., 2020; Rodrigues vd., 2018).

5. Sonug¢

Bu calisma, SAB belirtileri gosteren {iniversite 6grencilerinde SGMB ve BDT temelli psikoegitimin
etkililigini karsilagtirarak degerlendirilmistir. Sonuglar hem SGMB hem de BDT temelli psikoegitimin
SAB belirtilerini azaltmada etkili olabilecegini gostermektedir. Bulgular, SGMB’ nin sosyal anksiyete
belirtilerini azaltmada daha etkili oldugunu, psikoegitimin ise genel anksiyete belirtilerini azaltmada
daha basarili oldugunu ortaya koymustur.

Bu sonuglar, BDT bilesenlerinin bir arada kullanilmasiin daha etkili sonuglar elde edilmesini
saglayacagini bildiren literatiir ile uyumlu goriinmektedir. Gelecekteki arastirmalar, gercek
yasamda maruz birakmalarin kullanilamadigi durumlarda SGMB ve biligsel miidahalelerin birlesik
uygulamalarinin SAB tedavisindeki etkililigini daha detayli inceleyerek daha gecerli kanitlar elde
etmemizi saglayabilir. Ayrica, daha uzun siireli takip ¢aligmalar1 yapilarak SGMB ve psikoegitimin
uzun vadeli etkileri degerlendirilmelidir. Orneklem sayismin genisletilmesi ve farkli demografik
gruplar {izerinde ¢alisilmasi, bulgularin genellenebilirligini artiracaktir.

Sonug olarak, SGMB ve psikoegitim, SAB tedavisinde etkili ve degerli miidahaleler olarak 6ne
cikmakta olup bu iki yontemin klinik uygulamalarda daha genis bir sekilde kullanilmasi miimkiin
gbziikmektedir. Bu bulgular, SAB tedavisinde kisisellestirilmis tedavi planlarinin olusturulmasinda
her iki yontemin de dikkate alinmasi gerektigini gostermektedir.
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