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Dr. Ogr. Uyesi Merve BAT TONKUS

Istanbul Yeni Yizyll Universitesi / Istanbul Yeni Y(izyil University

Pan Health Sciences dergimizin ikinci sayisinda,
siz degerli okurlarimizla saglik bilimlerinin cesitli
ve iligkili alanlarina 1sik tutan 6zgun ve nitelikli
calismalar bulusturmanin heyecanini yasiyoruz.
icerigimizde, “Aile Temelli Rehabilitasyon:
Kronik Hastaliklarda Ailenin Terapétik Rold: Bir
Derleme”, “Gdz Hareketleri ile Duyarsizlastirma
ve Yeniden isleme (EMDR) Midahalesinin
Anksiyete  Bozukluklarinda  Kullanimi”  ve
“Hemsirelik  Ogrencilerinin ~ Zihinsel  Engelli
Bireylere  Yonelik  Tutumlar:  Belirleyiciler,
Egitimsel Yaklasimlar ve Oneriler” baglikli
calismalar bulunmaktadir. Bu sayida yer alan
makaleler, birey ve toplum saghgini etkileyen
gtincel konulan bilimsel ydntemlerle ele almakta;
hem akademik literatiire katki saglamakta hem
de uygulayicilara rehberlik etmektedir.

Yayin sUrecine emek veren yazarlanmiza,
editérler kuruluna, yayin ve danigsma Kkurulu
Uyelerimize ve tUm calisma arkadaglarima
tesekkUr ederim.

Bilime katkisi dilegiyle,

Dr. Ogr. Uyesi Merve BAT TONKUS
Bas Edit6r, Journal of Pan Health Sciences

We are thrilled to present the second issue of
Pan Health Sciences, featuring original and high-
quality studies that illuminate diverse aspects of
health sciences for our valued readers.

Our content features studies such as “Family-
Centered Rehabilitation: The Therapeutic Role
of the Family in Chronic Diseases: A Review,”
“Use of Eye Movement Densensitization and
Reprocessing (EMDR) Intervention in Anxiety
Disorders,” and “Nursing Students’ Attitudes
Towards Individuals with Mental Disabilities:
Determinants, Educational Approaches, and
Suggestions” The articles in this issue tackle
current individual and public health concerns
using scientific methods, making valuable
contributions to both academic literature and
practical guidance for practitioners.

| would like to extend my sincere gratitude to our
esteemed authors, editorial board, publication
and advisory board members, and all colleagues
who contributed to the publication process.

With the hope of contributing to science,

Asst. Prof. Dr. Merve BAT TONKUS
Editor-in-Chief, Journal of Pan Health Sciences
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Aile Temelli Rehabilitasyon: Kronik Hastaliklarda Ailenin Terapotik
Rolii: Bir Derleme

Family-Centered Rehabilitation: The Therapeutic Role Of The Family In Chronic Diseases: A
Review

Ozet

Amag¢: Bu derlemenin amaci, kronik hastaliklarda
aile temelli rehabilitasyonun terapotik siireclere
katkilarini incelemek ve hasta—aile—terapist etkilesimi
temelinde gelistirilen uygulamalarin klinik sonuglara
etkisini ortaya koymaktir.

Gere¢ ve Yontem: Bu calisma, 2000-2024 yillar
arasinda aile temelli rehabilitasyon, evde bakim
ve kronik hastaliklar konularinda yayimlanmig
giincel literatiiriin tarandig1 niteliksel bir derlemedir.
Elektronik veri tabanlar1 kullanilarak segilen
calismalarda; aile egitimi, bakim siireci, klinik
sonuclar ve dijital destek uygulamalar1 gibi temalar
iizerinden igerik analizi yapilmistir.

Bulgular: Aile temelli rehabilitasyonun, ndrolojik
(inme, MS, Parkinson) ve pediatrik (serebral palsi,
gelisimsel bozukluklar) hasta gruplarinda terapotik
sonuclar1 anlamh diizeyde iyilestirdigi goriilmiistiir.
Literatiir, aile katihminin 6zellikle tedaviye uyum,
motivasyonun korunmasi, duygusal destek, egzersiz
sikligi ve fonksiyonel bagimsizlik kazanimi gibi
alanlarda etkili oldugunu ortaya koymaktadir. Ev
ortaminda  siirdiiriilen egzersiz  programlarinin
basarisi, biiylikk Olgiide aile bireylerinin aktif
katilmina ve diizenli geribildirim saglamasina
baghdir. Aile destegi, hastalarin sosyal izolasyonunu
azaltmakta; depresyon, kaygi ve tedaviye kars1 direng
gibi psikososyal zorluklarin iistesinden gelinmesine
yardimciolmaktadir. Yapilandirilmigaileegitimlerinin;
bilgi diizeyini artirdigi, dogru bakim uygulamalarini
destekledigi ve terapotik siiregle ilgili Ozyeterlik
algisimi giiclendirdigi belirlenmistir. Ayrica dijital
saglik teknolojilerinin kullanimi (mobil uygulamalar,
uzaktan danismanlik) ailelerin profesyonel destege
erisimini  kolaylastirmakta ve bakim kalitesini
artirmaktadir. Aile bireylerinin siirece entegrasyonu,
yalnizca klinik ¢iktilarda degil, hastane yatis siiresinin
kisalmasi, komplikasyon riskinin azalmasi ve saglik
sistemine maliyetin diisiiriilmesi gibi parametrelerde
de olumlu yansimalar dogurmaktadir.

Safa HEYBET'
SH:0000-0002-9263-1613

'Biruni Universitesi, Meslek YUksekokulu,
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Tartisma: Elde edilen bulgular, aile
bireylerinin sadece destekleyici degil, ayni
zamanda tedavi siirecinin aktif paydaslari
olarak  degerlendirilmesi gerektigini
gostermektedir. Dijital saglik uygulamalari,
ailelerin bilgiye erisimini kolaylastirarak
bakim kalitesini artirma potansiyeline
sahiptir.

Sonug¢: Kronik hastalik yonetiminde aile
temelli  rehabilitasyon  yaklagimlariin
yayginlagtirilmasi, hem hasta sonuglarini
iyilestirmek hem de saglik sisteminde
stirdiiriilebilirligi  desteklemek acgisindan
kritik 6nemdedir

Anahtar Kelimeler: Aile, rehabilitasyon,

evde bakim, motor iyilesme, kronik
hastalik

Abstract

Aim: The aim of this review is to examine
the therapeutic contributions of family-
centered rehabilitation in chronic diseases
and to evaluate the clinical outcomes of
interventions developed based on the
interaction between patient, family, and
therapist.

Materials and Methods: This study is a
qualitative review that includes current
literature published between 2000 and
2024 on topics such as family-centered
rehabilitation, therapeutic alliance, home-
based care, and chronic diseases. Studies
selected through electronic databases were
analyzed using content analysis based on
themes such as family education, caregiving
processes, clinical outcomes, and digital
support interventions.

Results: Family-centered rehabilitation
has been shown to significantly improve
therapeutic outcomes in neurological
(stroke, MS, Parkinson’s), orthopedic (hip
fracture, knee replacement), and pediatric
(cerebral palsy, developmental disorders)
patient groups. The literature highlights

Volume 1 Issue 2 |
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that family involvement plays a critical
role in areas such as treatment adherence,
maintaining motivation, emotional support,
exercise frequency, and gaining functional
independence. The success of home-based
exercise programs largely depends on active
family participation and consistent feedback.
Family support reduces social isolation and
helps overcome psychosocial challenges
such as depression, anxiety, and resistance
to treatment. Structured family education
programs have been found to enhance
knowledge levels, reinforce proper caregiving
practices, and strengthen self-efficacy in
therapeutic processes. Additionally, the use
of digital health technologies (e.g., mobile
applications, remote consultations) facilitates
access to professional support and improves
the quality of care. Family integration into
the rehabilitation process has also been
associated with reduced hospital stays, lower
complication risks, and decreased healthcare
costs.

Discussion: The findings suggest that family
members should be regarded not only as
supporters but also as active stakeholders
in the rehabilitation process. Digital health
technologies offer significant potential to
enhance care quality by improving access to
information.

Conclusion: Expanding family-centered
rehabilitation approaches in chronic disease
management is critically important both for
improving patient outcomes and supporting
the sustainability of healthcare systems.

Keywords: Family, rehabilitation, home-
based care, motor recovery, chronic disease
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Giris

Kronik hastaliklar, bireyin yasam kalitesini kalici
sekilde etkileyen, uzun siireli bakim ve rehabilitasyon
stireclerini gerektiren kompleks saglik sorunlaridir.
Bu tiir hastaliklarda rehabilitasyon yalnizca bireyin
degil, ayn1 zamanda ailesinin de siirece aktif olarak
katilimim1  zorunlu kilmaktadir (WHO, 2021).
Modern rehabilitasyon anlayisi, tedavinin sadece
hastane veya merkez temelli uygulamalarla sinirh
kalmamasi gerektigini, aksine bireyin yasadig1 ¢cevre
ve aile dinamiklerinin de bu siirece dahil edilmesini
savunmaktadir (Lippi vd., 2022).

Aile, bireyin fiziksel, duygusal ve sosyal iyilik halinin
stirdiiriilebilmesinde  temel destek yapilarindan
biridir. Ozellikle kronik hastalik durumlarinda, aile
bireyleri bakim saglayici, motivasyon kaynagi ve
tedaviye katilimin anahtari roliinde yer almaktadir
(Gilliss vd., 2019). Rehabilitasyon siirecinde hastanin
ev ortamindaki fonksiyonlarini siirdiirebilmesi i¢in
gerekli olan egzersizlerin ve davranis degisimlerinin
uygulanmasinda ailenin destegi kritik bir rol
oynamaktadir (Argent vd., 2018).

Geleneksel tip modelleri, hastay1 tedavi siirecinin
pasif alicis1 olarak konumlandirirken, ¢agdas saglik
modellerihastayiveailesinimerkezealarak cokpaydasl
bir iyilesme siireci insa etmeyi hedeflemektedir. Bu
baglamda aile temelli rehabilitasyon, hem saglik
hizmet sunucularinin hem de hasta yakinlarinin
rollerini yeniden tanimlamakta, hastanin bakim
siirecine entegrasyonunu giiclendirmektedir
(Kruijsen-Terpstra vd. 2016). Ozellikle pediatrik
ve geriatrik rehabilitasyon alanlarinda, ailenin aktif
katilimi tedavi etkinligini artiran temel unsurlardan
biri olarak goriilmektedir (Camden vd., 2012).

Tiirkiye’de ve dilinyada yaslanan niifus, kronik
hastaliklarin artan prevalansi ve saglik sistemlerinin
evde bakim odakli yapilandirilmaya baglamasi,
aile temelli yaklagimlarin daha fazla Onem
kazanmasina neden olmustur. Saglik politikalarinda
stirdiiriilebilirlik ve maliyet etkinlik hedefleri de goz
onlinde bulunduruldugunda, ailelerin rehabilitasyon
stirecinde daha etkin rol istlenmesi hem hasta
sonuglarini iyilestirmekte hem de saglik sistemine
yiikii azaltmaktadir (WHO, 2021; TurkStat, 2023).

| Volume 1 Issue 2
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Amacg

Bu derleme ¢alismada, aile temelli rehabilitasyon
yaklagiminin teorik temelleri ve klinik yansimalari
ele alinarak, kronik hastaliklarda terapétik siirece aile
katiliminin roliiniin tartisilmas1 amag¢lanmistir. Ayrica
literatlirdeki giincel bulgular 15181nda, aile merkezli
uygulamalarin etkinligine iliskin degerlendirmeler
yapilmas1 ve saglik profesyonelleri ile politika
yapicilar i¢in oneriler sunulmasi hedeflenmistir.

Gerec¢ ve Yontem

Bu calisma, 2000-2024 yillar1 arasinda aile temelli
rehabilitasyon, evde bakim, dijital destek uygulamalari
ve kronik hastaliklar konularinda yayimlanmig
giincel literatiiriin tarandi81 niteliksel bir derlemedir.
PubMed, Web of Science, Scopus, Google Scholar
ve DergiPark veri tabanlarinda, “family-centered
rehabilitation”, “home-based care”, “digital health
interventions”, “chronic disease” anahtar kelimeleri
kullanilarak kapsamli bir tarama yapilmistir. Bu
calisma, konuya iliskin giincel bulgular biitiinciil bir
cercevede sunmayl amaclayan bir anlati (narrative)
derlemedir. Literatlir taramasi sistematik olarak
yapilmis ve caligmalar igeriklerine gore incelenmistir.

Bulgular

Bu derleme kapsaminda; PubMed, Web of
Science, Scopus, Google Scholar ve DergiPark
veri tabanlarinda, 2000-2024 yillar1 arasinda
yayimlanmig ¢caligmalar taranmistir. “Family-centered
rehabilitation”, “home-based care”, “chronic disease”,
“family involvement” anahtar kelimeleri kullanilarak
gergeklestirilen taramada 247 calisma erisilebilir
bulunmus, 6niyelikleme kriterleri dogrultusunda tam
metnine ulagilabilen 84 calisma detayli incelenmistir.
Derlemeye alinmayan ¢aligsmalar; tam metnine
ulasilamayanlar, ¢alisma dili Tiirkge veya Ingilizce
disinda olanlar, arastirma konusuyla dogrudan iligkili
olmayanlar, metodolojik olarak yetersiz bulunanlar
(6r. olgu sunumlari, yalnizca teorik yorum igeren
yayinlar) ve yinelenen kayitlar gibi nedenlerle kapsam
disinda birakilmistir.
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Bu caligsmalar arasindan, aile temelli rehabilitasyonun klinik sonuglara etkisini dogrudan ele alan 42 ¢alisma
analize dahil edilmistir. Incelenen yaynlar; nérolojik (n=18), ortopedik (n=12) ve pediatrik (n=12) hasta
gruplarinda uygulanmis aile merkezli miidahaleleri igermektedir. Calismalarin cogunlugu randomize kontrollii
calisma (n=21) ve yar1 deneysel tasarim (n=11) niteligindedir. Kalan 10 ¢alisma ise tanimlayici, kesitsel ve
sistematik derleme tiiriindedir. Bu ¢aligmalar, aile temelli rehabilitasyonun uygulanma bigimleri, hasta ve aile
deneyimleri ile klinik sonuglara yonelik genel egilimleri ortaya koymaktadir. Makale se¢im agamalari tablo

1’de yer almaktadir.

Tablo 1. Taranan Makalelerin Se¢im Sireci

Tartisma

Rehabilitasyon siireglerinde basariy: etkileyen en
onemli unsurlardan biri, hasta, aile ve terapist arasinda
kurulan isbirligidir. Bu isbirligi, saglik hizmeti
sunumunda taraflar arasinda karsilikli gliven, acgik
iletisim, ortak hedef belirleme ve is birligine dayali
bir iliskiyi ifade eder (Heredia-Callejon, 2023). Bu
iliski sadece hastayla terapist arasinda degil, aym
zamanda ailenin siirece katilimi ile ¢ok daha giiglii
ve slirdiiriilebilir bir yap1 haline gelir. Aile temelli
yaklagimlarda bu ittifak, tedavi uyumu ve uzun
vadeli fonksiyonel kazanimlar agisindan kritik rol
oynamaktadir (Welmers-van de Poll vd., 2017).

Aile iyeleri, oOzellikle kronik hastaliklarda hem
duygusal destek saglayici hem de tedavi planinin
uygulayicist roliinii istlenir. Terapist-aile iliskisinin
saglam kurulamadigi durumlarda aileler kendilerini

dislanmus, bilgisiz veya yetersiz hissedebilir ve bu
durum hastanin evdeki tedavi siirecini olumsuz
etkileyebilir (Babatunde vd.,2017). Oysa dogru
bilgilendirme, empatik iletisim ve karar siireclerine
ailenin aktif katilimi, hem aile bireylerinin psikolojik
dayanikliligimi artirmakta hem de hastanin 1iyilik
haline dogrudan katki sunmaktadir (Camden vd.,
2012).

Bu t¢lii igbirliginin etkili bir bi¢imde kurulabilmesi
i¢in her bir tarafin rol ve sorumluluklarinin net sekilde
tamimlanmas1 gerekir. Terapist; tedavi hedeflerini
belirleyen ve rehberlik eden profesyonel konumunda
yer alirken, hasta kendi bedensel deneyimi ve
ihtiyaclart ile siirecin merkezinde durur. Aile ise
destekleyici, uygulayict ve motive edici unsur olarak
terapotik planin sahadaki en 6nemli tasiyicisidir. Bu
yap1 Ozellikle pediatrik ve geriatrik rehabilitasyon
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alanlarinda one ¢ikmakta, cilinkii bu gruplarda hasta
bireylerin karar verme ve uygulama yeterlilikleri
sinirl olabilmektedir (Nematifard vd., 2024).

Terapotik  igbirliginin  gilicii, klinik  sonuglara
dogrudan yansimaktadir. Arastirmalar, terapotik is
birligi yiiksek olan ailelerde tedaviye uyumun daha
yiiksek, evde egzersiz uygulamalarinin daha diizenli
ve hasta memnuniyetinin daha fazla oldugunu ortaya
koymaktadir (Argent vd., 2018; Kruijsen-Terpstra
vd., 2016). Ayn1 zamanda birlikte ¢caligmaya duyulan
bu istek, olumsuz klinik sonuglara kars1 da bir tampon
gorevi gormekte, Ozellikle rehabilitasyonun yavas
ilerledigi ya da komplikasyon gelisen durumlarda
ailelerin siirece olan inanglarint  korumalarini
saglamaktadir.

Giliniimiizde aile ile terapist arasindaki iletigimi
giiclendirmek amaciyla dijital saglik uygulamalari,
ev programlarint destekleyen mobil uygulamalar ve
cevrim i¢i takip sistemleri de kullanilmaktadir (Szeto
vd., 2023). Bu teknolojiler terapoétik ittifaki sadece
yiiz ylize etkilesimle sinirli kalmadan, siirekli ve ¢cok
kanall1 bir destek sistemi haline getirme potansiyeli
tagimaktadir.

Aile temelli rehabilitasyon yaklasimi, kronik
hastaliklarin farkli klinik tablolarina gore degisen
ihtiyaclara yanit verebilmek i¢in esnek ve hastaya
Ozgii bir yap1 sunar. Farkli kronik hastalik gruplarinda
ailenin istlendigi roller ¢esitlilik gdsterse de,
ortak nokta aile bireylerinin fiziksel, duygusal ve
motivasyonel desteginin tedavi siirecinin basarisini
dogrudan etkilemesidir (Rosland ve Piette, 2015).

Aile temelli rehabilitasyon uygulamalarin en yaygin
goriildiigii alanlardan bir ndrolojik rehabilitasyondur.
Inme, multiple skleroz (MS), Parkinson hastalig1 gibi
ndrolojik rahatsizliklar hem motor hem de biligsel
islevleri etkileyen, uzun siireli takip gerektiren kronik
hastaliklardir. Bu tiir durumlarda hasta bireylerin
giinliik yagsam aktivitelerinde bagimsizlik kazanmalari,
ev i¢inde siirdiiriilebilir bakim modellerinin
olusturulmas: ve fonksiyonel kapasitenin artirilmasi
icin aile destegi temel bir unsur haline gelmistir
(Langhorne vd., 2011). Aile iiyeleri, hem fiziksel
yardim saglayarak hem de terapdtik egzersizlerin
evde diizenli uygulanmasini tesvik ederek hastanin
rehabilitasyon hedeflerine ulagsmasinda etkin rol
oynar (Zhang vd, 2023). Ozellikle akut donem sonras1
evde devam eden rehabilitasyon uygulamalarinda
ailenin aktif katilimi, hem hastaneye yeniden bagvuru
oranlarini azaltmakta hem de bireyin topluma yeniden
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entegrasyonunu hizlandirmaktadir (Augustine vd.,
2023). Norolojik bozukluklarin getirdigi davranigsal
degisiklikler, duygudurum bozukluklar1 ve bilissel
sorunlar karsisinda aile bireylerinin sabirli ve bilgili
yaklagimi, terapotik silirecin duygusal yiikiinii de
hafifletmektedir (Kalra vd., 2004).

Son olarak pediatrik rehabilitasyon, siire¢lerin
basartya ulagsmast i¢in ailenin kritik Onemde
oldugu bir bagka alandir. Serebral palsi, gelisimsel
gerilikler, kas distrofileri gibi durumlar pediatrik
rehabilitasyonun temel alanlarini olusturur ve bu
vakalarda ailenin rolii yalnizca destekleyici degil,
ayni zamanda uygulayicidir. Ciinkii ¢ocuklarin
gelisimsel diizeyleri, bilissel yeterlilikleri ve iletisim
becerileri sinirli olabileceginden, tedavi hedeflerinin
biiyiik bir boliimii ebeveynin rehberliginde uygulanir
(Rosenbaum vd., 2009). Pediatrik rehabilitasyonda
aile katilimi yalnizca klinik uygulamalarda degil,
okul yasami, oyun ortami ve sosyal etkilesim gibi
cocugun tiim yasam alanlarin1 kapsayan biitlinciil
bir miidahaleyi gerektirir. Aile merkezli yaklagimlar,
cocugun ihtiyaclarinin daha dogru tanimlanmasini
saglarken ayni zamanda ebeveynin kendi yeterlilik
algisim da artirir (Khetani vd., 2013). Ozellikle ev
temelli miidahalelerin basariyla yiiriitiilmesi igin
ailelerin diizenli olarak egitilmesi, silirece aktif
olarak katilmalar1 ve geri bildirim mekanizmalarinin
kullanilmas1 6nemlidir (Gibson vd., 2009).

Aile katilimi, yalnizca sosyal veya duygusal bir
destek mekanizmasi olarak degil, ayn1 zamanda klinik
ciktilar1 dogrudan etkileyen bir saglik miidahalesi
bileseni olarak degerlendirilmektedir. Rehabilitasyon
stirecinde ailenin etkin bi¢cimde siirece dahil olmasi,
hastanin fiziksel, bilissel ve psikososyal alanlardaki
kazanimlarint anlamli  sekilde artirabilmektedir
(Bogner vd., 2019). Fonksiyonel bagimsizlik,
tedaviye uyum, komplikasyonlarin &nlenmesi ve
yasam kalitesinin artirilmast gibi temel hedeflerin
gerceklestirilmesinde aile katilimi vazgecilmez bir
rol tistlenmektedir.

Birgok  caligma, ozellikle inme sonrasi
rehabilitasyonda, aile desteginin hasta iyilesmesi
lizerinde olumlu etkilerini ortaya koymustur.

Ornegin, Jee vd. (2022) vyiiriittiigii sistematik
derlemede, hastaneden taburculuk sonrasi aile destegi
alan bireylerin motor iyilesme siirecinin daha hizl
gerceklestigi, sosyal entegrasyonlarmin daha basarili
oldugu ve tekrar hastaneye basvuru oranlarinin
daha diisiik oldugu rapor edilmistir. Aile bireyleri,
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gilinliik yasam aktivitelerinin yeniden kazanilmasi
siirecinde hem fiziksel yardim sunmakta hem de
hastanin motivasyonunu siirdiirebilmesi i¢in énemli
bir duygusal destek saglamaktadir (Kalra vd., 2004).
Kronik hastaliklarin dogasi geregi uzun siiren tedavi
siireclerinde, tedaviye uyum genellikle zaman
icinde diisme egilimi gostermektedir. Bu noktada
aile tiyelerinin terapi programlarmi hatirlatici roli,
egzersizlerin diizenli uygulanmasin1 saglamadaki
katkist ve gevresel diizenlemelere olan duyarliligi,
siirecin stirdiriilebilirligini artirmaktadir (Babatunde

vd., 2017). Ozellikle evde uygulanan tedavi
programlarinda, ailelerin uygulama becerilerinin
yiuksek olmasi, klinik hedeflerin daha hizh

gerceklestirilmesine yardimci olur (Camden vd.,
2012).

Aile katilimi sadece fiziksel kazanimlarla smirh
kalmaz; ayn1 zamanda hastanin  psikolojik
dayanikliligi, stresle bas etme becerisi ve 6z-yeterlik
algisin1 da giiclendirir (Lin vd., 2025). Sosyal destek
aglarinin giiglenmesi, 6zellikle depresyon, anksiyete
ve izolasyon gibi rehabilitasyon siirecini olumsuz
etkileyen psikososyal riskleri azaltir (Acoba, 2024).
Bu etki, ¢ocuklarda ve yash bireylerde daha da belirgin
hale gelmektedir. Ornegin, pediatrik rehabilitasyonda
anne-baba destegi, cocugun oyun aktivitelerine
katilimindan okul basarisina kadar bir¢ok alanda
pozitif etkiler dogurabilmektedir (Rosenbaum vd.,
2009).

Benzer sekilde, yasli bireylerde aile iiyelerinin
duygusal destegi ve daha genis anlamda kurulan
is birligi temelli rehabilitasyon iligkisi, bireyin
rehabilitasyon silirecine olan inancin1 ve ¢abasini
artirmaktadir. Ozellikle diisme sonrasi rehabilitasyon
programlarinda, bu tiir destek iliskileri sayesinde
yash bireylerde tekrar diisme korkusunun azaldig,
mobilite diizeyinin yiikseldigi ve 0Ozgiivenin daha
hizli toparlandigr bildirilmektedir (Luo ve ark.,
2025). Aile igi iletisimin agik olmasi, bakim yiikiiniin
paylasilmasi ve ev ortaminin giivenli hale getirilmesi
gibi unsurlar da dolayli yoldan klinik sonuglari olumlu
yonde etkileyen faktorlerdir (Cabilan vd., 2015).

Aile temelli rehabilitasyonun etkili  sekilde
uygulanabilmesi i¢in aile bireylerinin, hem hastaligin
dogas1 hem de uygulanacak terapdtik girisimler
konusunda kapsamli  sekilde bilgilendirilmesi
gerekmektedir. Aile egitimi, yalnizca bilgi aktarimi
degil; ayn1 zamanda beceri kazandirma, tutum
gelistirme ve sorumluluk paylasimini  saglayan
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sistematik bir siirectir (Turnbull vd., 2007). Egitim
yoluyla ailelerin rol ve sorumluluklarini daha bilingli
bir sekilde dstlenmeleri, hem tedavi siirecinin
kalitesini artirmakta hem de bakim veren bireylerin
tilkenmisglik diizeylerini azaltmaktadir (Hekmatpou
vd., 2019).

Aile egitim programlari, genellikle hastali§in tanima,
belirtileri, tedavisiireci, evde uygulanabilecek egzersiz
ve pozisyonlama teknikleri, yardimci araglarin
kullanim1 ve kriz anlarinda nasil miidahale edilecegi
gibi basliklar1 igermektedir. Bu tiir programlar, grup
egitimleri, bireysel danigmanliklar, seminerler ve
ev ziyaretleri yoluyla yiiriitiilmekte; son yillarda ise
dijital platformlar araciligiyla ¢evrim i¢i egitimler de
yayginlagmaktadir (Szeto vd., 2023).

Ozellikle pediatrik rehabilitasyonda uygulanan “aile
egitimi tabanli ev programlar1’”, ¢ocugun fiziksel
gelisimini  desteklemenin yani sira ebeveynlerin
Ozgiivenini  artirmakta ve aile-gocuk iliskisini
giiclendirmektedir (Camden vd., 2012). Bu
programlar sadece terapdtik hedeflere ulasmay1 degil,
ayn1 zamanda ailede bir rehabilitasyon kiiltliriiniin
olusmasii da amacglamaktadir. Egitimler sayesinde
ebeveynler ¢ocuklarinin ihtiyaglarim1  daha iyi
anlayabilmekte, kendi bakis agilarini gelistirerek daha
yapici ve katilimer bir tutum sergileyebilmektedirler
(Khetani vd., 2012).

Aynmi  sekilde, yashh bireylerin rehabilitasyon
stirecinde bakim verenlerin egitilmesi, evde giivenli
mobilizasyon, diisme Onleme stratejileri ve dogru
transfer  tekniklerinin  uygulanmasi  ag¢isindan
bliyilk 6nem tagimaktadir. Aile {tyelerinin yanlis
uygulamalari, istenmeyen komplikasyonlara
yol acabileceginden, profesyonel rehberlik ile
yapilandirilmis egitim modelleri, hasta giivenligini
saglamada kritik rol oynamaktadir (Cabilan vd.,
2015).

Aile danigsmanlig1 ve psikoegitim programlari da bu
stirecte onemli bir tamamlayici rol iistlenmektedir.
Bu tiir programlar, bakim verenlerin stres, anksiyete,
sucluluk ve yetersizlik duygulariyla bas etmelerine
yardime1 olur. Ozellikle kronik hastaligin ilerleyici
ya da terminal evresinde, ailenin psikolojik
dayanikliligmin  desteklenmesi;  karar  verme
stireclerine aktif katilimlarini artirmakta ve terapotik
ittifakin siirdiiriilmesine katki saglamaktadir (Gilliss
vd., 2019).
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Gelisen teknoloji ile birlikte, dijital miidahale
modelleri aile egitimine yeni bir boyut kazandirmistr.
Mobil uygulamalar, video tabanli rehberlik sistemleri,
uzaktan fizyoterapi danismanligi gibi uygulamalar
sayesinde aileler, mekan bagimsiz olarak bilgiye ve
profesyonel destege ulasabilmektedir (Szeto vd.,
2023). Ogzellikle kirsal bolgelerde yasayan veya
hareket kisitliligt olan bireylerin aileleri i¢cin bu
modeller, erisilebilirligi artirmakta ve esitsizlikleri
azaltmaktadir.

Aile temelli rehabilitasyonun etkinligini degerlendiren
arastirmalar, ¢ok cesitli hasta gruplarinda ve farkli
saglik sistemlerinde uygulanmis modellerin ortak
sekilde olumlu sonuglar dogurdugunu géstermektedir.
Bu alandaki calismalar, hem niteliksel hem de
niceliksel veri 1ile desteklenmis, uluslararasi
kilavuzlara ve politika belgelerine de yansimistir
(WHO, 2021).

Ozellikle  pediatrik  rehabilitasyonda  yapilan
arastirmalarda, aile katilimi ile cocugun motor gelisimi
ve sosyal katilimi arasinda anlamli pozitif iliskiler
saptanmistir. Camden vd. (2012) tarafindan yapilan
kapsamli bir taramada, aile merkezli yaklagimlarin
cocuklarin hem terapiye devamliligini artirdigr hem
de terapotik hedeflere ulasma siiresini  kisalttig
belirtilmistir. Ayrica, bu calismalarda ebeveynlerin
terapi siirecine aktif katilimi ile ¢ocuklarin kendine
gliveninde ve sosyal etkilesimlerinde belirgin
tyilesmeler gozlenmistir (Khetani vd., 2013).

Benzer sekilde, Kalra ve digerlerinin (2004) inme
sonrasi hastalarla yiiriittiikleri randomize kontrollii
calismada, aile bireylerine verilen egitimin ve
sirece aktif katilimin, hastalarin fonksiyonel
bagimsizlik seviyelerini artirdig1 ve tekrar hastaneye
yatig oranlarmi azalttigi saptanmistir. Bu calisma,
aile egitim programlarinin hem klinik sonuglar
tyilestirdigini hem de saglik sistemine olan mali ytiki
azalttigin1 ortaya koyarak aile temelli modellerin
stirdiiriilebilirlik acisindan degerini vurgulamaktadir.
Norolojik hastaliklarda yapilan bir baska ornek
calisma, MS hastalarinin evde devam eden
rehabilitasyon programlarinda aile desteginin,
egzersizlere uyumu ve 6z-yeterlik algisini artirdigin
gostermektedir (Almarwani ve Alosaimi vd., 2023).
Ayrica Parkinson hastalarinda, eslerin rehabilitasyon
sirecine katilimi1 ile hastalarin giinliik yasam
aktivitelerini daha bagimsiz gergeklestirebildikleri
ve depresyon diizeylerinin azaldigi bildirilmistir
(Hulshoff vd., 2025).
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Tiirkiye’den yapilan bir ¢alismada, serebral palsili
cocuklarin annelerine verilen grup temelli egitim
programlarinin, annelerin kaygi diizeyini diigiirdiigii
ve ¢ocugun giinlilk yasam aktivitelerine katilimini
artirdigr saptanmistir (Akmese vd, 2007). Bu 6rnek,
ilkemizde aile temelli uygulamalarin kiiltiirel
baglamda da etkili olabilecegini gostermesi agisindan
onemlidir.

Dijital saglik uygulamalarinin  aile  temelli
rehabilitasyona entegrasyonu da son yillarda 6nemli
arastirma alanlarindan biri haline gelmistir. Szeto
ve arkadaslarinin (2023) tele-rehabilitasyon {izerine
yaptig1 derlemede, mobil tabanli uygulamalarla
verilen aile egitiminin, hem hasta hem de aile
memnuniyetini artirdig1 ve kirsal bolgelerdeki erisim
sorunlarini azalttig1 ifade edilmistir. Bu tiir teknolojik
miidahaleler, 6zellikle pandemi sonrasi donemde,
ailelerin profesyonel destek alma kapasitesini ciddi
bigimde artirmistir.

Sonug¢ ve Oneriler

Kronik hastaliklarin  bireylerin yasamini uzun
vadeli ve ¢ok boyutlu sekilde etkiledigi goz oniinde
bulunduruldugunda, yalnizca klinik miidahalelerle
degil, sosyal ve psikolojik destek mekanizmalariyla
da biitiinciil bir rehabilitasyon yaklasimina ihtiyag
duyuldugu agiktir. Bu baglamda, aile temelli
rehabilitasyon, hem bireyin fonksiyonel bagimsizligini
artirma hem de saglik sistemine olan yiikii azaltma
potansiyeli acisindan stratejik bir Oneme sahiptir
(WHO, 2021).

Derlemede sunulan bulgular, aile katiliminin;
tedaviye uyumu, motivasyonu, evde egzersizlerin
diizenli uygulanmasmi ve genel yasam kalitesini
olumlu etkiledigini gostermektedir (Kalra vd.,
2004). Ailelerin aktif rol aldigi miidahaleler,
ozellikle pediatrik ve geriatrik gruplarda terapotik
stirecin bagarisini belirleyen temel degiskenlerden
biri haline gelmistir (Camden vd., 2012; Akmese
vd, 2007). Bununla birlikte, ailelerin yeterince
bilgilendirilmedigi, desteklenmedigi ve siirece dahil
edilmedigi durumlarda rehabilitasyon hedeflerine
ulasmada belirgin zorluklar yasandigi da rapor
edilmistir (Gilliss vd., 2019).

Bu dogrultuda, uygulayicilara ve politika yapicilara
yonelik bazi Oneriler sunulabilir. Uygulayicilar
(fizyoterapistler, ergoterapistler, hemsireler, sosyal
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hizmet uzmanlari), aile bireylerinin terapi silirecine
aktifolarak dahil edilmesii¢in degerlendirme formlari,
egitim materyalleri ve ev egzersiz programlari
hazirlamalhidir. Aile egitimi yalnizca bilgilendirme
amacli degil, uygulama ve geribildirim esasl olarak
yapilandirilmali; siirece 0zgii izleme sistemleri
gelistirilmelidir. Ailelerle kurulan terapotik ittifak,
karsilikli saygi ve agik iletisim temeline oturtulmali;
aile bireyleri siirecin pasif desteke¢isi degil, aktif
paydasi olarak goriilmelidir.

Saglik politikasi yapicilar1 ve yoneticiler, ulusal saglik
politikalarinda aile temelli rehabilitasyon modellerini
onceliklendirmeli ve bu konuda yiiriitiilecek
programlar i¢in maddi ve teknik destek saglamalidir.
Rehabilitasyon merkezlerinde aile danigsmanligi
hizmetleri yayginlastirilmali  ve multidisipliner
ekip icinde aile egitimi sorumlulugu tanimlanmis
olmalidir. Ayrica, dijital saglik uygulamalar1 ve tele-
rehabilitasyon araglari, ailelerin bilgiye erigimini
artiracak  sekilde kamu hizmetlerine entegre
edilmelidir.

Akademik ve egitim kurumlar ise saglik bilimleri
programlarinda G6grencilere yonelik “aile merkezli
bakim” gibi ders iceriklerini genisletmeli, vaka temelli
egitimlerleailekatilimiuygulamalarinipekistirmelidir.
Klinik aragtirmalarda sadece hasta sonuglar1 degil,
ayni zamanda aile deneyimi ve aile memnuniyetini
Olcen parametreler de degerlendirilmelidir. Son
olarak, aile temelli modellerin kiiltiirel baglamda
uygulanabilirligini 6lgen yerli arastirmalar tesvik
edilmelidir.

Sonug olarak, aile temelli rehabilitasyon yaklagima,
yalnizca bir tedavi yontemi degil, aym1 zamanda
toplumsal dayanigsmay1 ve bireyin saglik siirecindeki
ozerkligini destekleyen giiclii bir yapidir. Bireylerin
ev ortamlarinda fonksiyonel bagimsizliklarini
sirdiirebilmeleri ve saglik hizmetlerine olan
bagimliliklarinin azaltilmasi i¢in ailelerin terapotik
siirece daha fazla dahil edilmesi gerekmektedir. Bu
dogrultuda multidisipliner ve sistematik bir yaklasim
benimsenmeli; birey, aile ve saglik profesyonelleri
arasindaki is birligi gli¢lendirilmelidir.

Volume 1 Issue 2 |

Kaynaklar

Acoba E. F. (2024). Social support and mental health: the
mediating role of perceived stress. Frontiers in psychology, 15,
1330720. https://doi.org/10.3389/fpsyg.2024.1330720

Akmese PP., Mutlu A., Giinel MK., (2007). Serebral paralizili
cocuklarin annelerinin kaygidiizeyinin aragtirilmasi. Cocuk
Saglig1 ve Hastaliklar1 Dergisi. 50: 236-240

Almarwani, M., & Alosaimi, B. (2023). Exercise Self-Efficacy
and Fatigue as Predictors of Adherence to Home-Based Exercise
Among Patients with Multiple Sclerosis. Patient preference
and adherence, 17, 1441-1449. https://doi.org/10.2147/PPA.
S414884

Argent, R., Daly, A., & Caulfield, B. (2018). Patient Involvement
With Home-Based Exercise Programs: Can Connected Health
Interventions Influence Adherence?. JMIR mHealth and uHealth,
6(3), e47. https://doi.org/10.2196/mhealth.8518

Augustine, M. R., Intrator, O., Li, J., Lubetsky, S., Ornstein,
K. A., DeCherrie, L. V., Leff, B., & Siu, A. L. (2023). Effects
of a Rehabilitation-at-Home Program Compared to Post-acute
Skilled Nursing Facility Care on Safety, Readmission, and
Community Dwelling Status: A Matched Cohort Analysis.
Medical care, 61(11), 805-812. https://doi.org/10.1097/
MLR.0000000000001925

Bogner, J., Hade, E. M., Peng, J., Beaulieu, C. L., Horn, S. D.,
Corrigan, J. D., Hammond, F. M., Dijkers, M. P., Montgomery,
E., Gilchrist, K., Giuffrida, C., Lash, A., & Timpson, M.
(2019). Family Involvement in Traumatic Brain Injury Inpatient
Rehabilitation: A Propensity Score Analysis of Effects on
Outcomes During the First Year After Discharge. Archives of
physical medicine and rehabilitation, 100(10), 1801-1809.
https://doi.org/10.1016/j.apmr.2019.04.008

Cabilan, C. J., Hines, S., & Munday, J. (2015). The effectiveness
of prehabilitation or preoperative exercise for surgical patients:
a systematic review. JBI database of systematic reviews
and implementation reports, 13(1), 146-187. https:/doi.

org/10.11124/jbisrir-2015-1885

Camden, C., Swaine, B., Tétreault, S., & Brodeur, M. M.
(2012). Reaching families to promote participation in pediatric
rehabilitation services: A scoping review. Child: Care, Health
and Development, 38(6), 811-821. https://doi.org/10.1111/
j.1365-2214.2011.01336.x

Babatunde, F., MacDermid, J., & Maclntyre, N. (2017).
Characteristics of therapeutic alliance in musculoskeletal
physiotherapy and occupational therapy practice: a scoping
review of the literature. BMC health services research, 17(1),
375. https://doi.org/10.1186/s12913-017-2311-3

Gibson, B. E., Teachman, G., Wright, V., Fehlings, D., Young,
N. L., & McKeever, P. (2012). Children’s and parents’ beliefs
regarding the value of walking: rehabilitation implications for
children with cerebral palsy. Child: care, health and development,
38(1), 61-69. https://doi.org/10.1111/§.1365-2214.2011.01271.x

| Journal of PAN Health Sciences



https://pan.yeniyuzyil.edu.tr
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2024.1330720
https://doi.org/10.2147/PPA.S414884  
https://doi.org/10.2147/PPA.S414884  
https://doi.org/10.2196/mhealth.8518 
https://doi.org/10.1097/MLR.0000000000001925 
https://doi.org/10.1097/MLR.0000000000001925 
https://doi.org/10.1016/j.apmr.2019.04.008 
https://doi.org/10.11124/jbisrir-2015-1885 
https://doi.org/10.11124/jbisrir-2015-1885 
https://doi.org/10.1111/j.1365-2214.2011.01336.x 
https://doi.org/10.1111/j.1365-2214.2011.01336.x 
https://doi.org/10.1186/s12913-017-2311-3  
https://doi.org/10.1111/j.1365-2214.2011.01271.x 

Journal of PAN Health Sciences |

Gilliss, C. L., Pan, W., & Davis, L. L. (2019). Family Involvement
in Adult Chronic Disease Care: Reviewing the Systematic
Reviews. Journal of family nursing, 25(1), 3-27. https://doi.
org/10.1177/1074840718822365

Hekmatpou, D., Mohammad Baghban, E., & Mardanian
Dehkordi, L. (2019). The effect of patient care education on
burden of care and the quality of life of caregivers of stroke
patients. Journal of multidisciplinary healthcare, 12, 211-217.
https://doi.org/10.2147/JMDH.S196903

Heredia-Callejon, A., Garcia-Pérez, P., Armenta-Peinado, J. A.,
Infantes-Rosales, M. A., & Rodriguez-Martinez, M. C. (2023).
Influence of the Therapeutic Alliance on the Rehabilitation of
Stroke: A Systematic Review of Qualitative Studies. Journal of
Clinical Medicine, 12(13), Article 4266. https://doi.org/10.3390/

jcm12134266

Hulshoff, M., Sun, C., Book, E., Tanner, C., Dahodwala, N.,
Reynolds, B., Boon, H., & Marras, C. (2025). Care partner needs
in Parkinson’s disease: A systematic review of qualitative and
quantitative data. Journal of Parkinson’s disease, 15(6), 1043—
1061. https://doi.org/10.1177/1877718X251344066

Jee, S., Jeong, M., Paik, N. J., Kim, W. S, Shin, Y. I, Ko, S.
H., Kwon, I. S., Choi, B. M., Jung, Y., Chang, W., & Sohn, M.
K. (2022). Early Supported Discharge and Transitional Care
Management After Stroke: A Systematic Review and Meta-
Analysis. Frontiers in neurology, 13, 755316. https:/doi.

| Volume 1 Issue 2

DERLEME / REVIEW

Lippi, L., de Sire, A., Folli, A., Turco, A., Moalli, S., Ammendolia,
A., Maconi, A., & Invernizzi, M. (2022). Environmental Factors
in the Rehabilitation Framework: Role of the One Health
Approach to Improve the Complex Management of Disability.
International journal of environmental research and public
health, 19(22), 15186. https://doi.org/10.3390/ijerph192215186

Luo, F, Lu, Y., Qiu, R., Wang, J., & Yu, X. (2025). Positive
collaboration in rehabilitation nursing significantly improves
neurological function, emotional well-being, fall efficacy,
and quality of life in elderly. International Journal of Nursing
Studies. Advance online publication. https://doi.org/10.1016/].
jjnurstu.2025.104810

Nematifard, T., Arsalani, N., Nourozi Tabrizi, K., Fallahi-
Khoshknab, M., & Borimnejad, L. (2024). Improvement
of family-centered care in the pediatric rehabilitation ward:
a participatory action research. Frontiers in pediatrics, 12,
1325235. https://doi.org/10.3389/fped.2024.1325235

Rosenbaum, P., King, S., Law, M., King, G., & Evans, J. (2009).
Family-centred service: A conceptual framework and research
review. Physical & Occupational Therapy in Pediatrics, 18(1),
1-20. https://doi.org/10.1080/J006v18n01 01

Rosland, A. M., & Piette, J. D. (2010). Emerging models for
mobilizing family support for chronic disease management:
a structured review. Chronic illness, 6(1), 7-21. https://doi.
org/10.1177/1742395309352254

org/10.3389/fneur.2022.755316

Kalra, L., Evans, A., Perez, 1., Knapp, M., Donaldson, N.,
& Swift, C. G. (2004). Training carers of stroke patients:
Randomised controlled trial. BMJ, 328(7448), 1099. https://doi.
org/10.1136/bmj.328.7448.1099

Khetani, M. A., Graham, J. E., Davies, P. L., Law, M. C., &
Simeonsson, R. J. (2015). Psychometric properties of the Young
Children’s Participation and Environment Measure. Archives of
physical medicine and rehabilitation, 96(2), 307-316. https:/
doi.org/10.1016/j.apmr.2014.09.03 1

Kruijsen-Terpstra, A. J., Ketelaar, M., Boeije, H., Jongmans, M.
J., Gorter, J. W., Verheijden, J., Lindeman, E., & Verschuren,
0. (2014). Parents’ experiences with physical and occupational
therapy for their young child with cerebral palsy: a mixed studies
review. Child: care, health and development, 40(6), 787-796.
https://doi.org/10.1111/cch.12097

Langhorne, P., Bernhardt, J., & Kwakkel, G. (2011). Stroke
rehabilitation. The Lancet, 377(9778), 1693—1702. https://doi.

Szeto, S. G., Wan, H., Alavinia, M., Dukelow, S., & MacNeill,
H. (2023). Effect of mobile application types on stroke
rehabilitation: a systematic review. Journal of neuroengineering
and rehabilitation, 20(1), 12. https://doi.org/10.1186/s12984-
023-01124-9

Turkish Statistical Institute. (2023). Statistics on Ageing. https://
data.tuik.gov.tr

Turnbull, A. P., Turnbull, H. R., Erwin, E. J., Soodak, L.
C., & Shogren, K. A. (2007). Families, professionals, and
exceptionality: Positive outcomes through partnerships and trust
(5th ed.). Pearson.

Welmers-van de Poll, M. J., Roest, J. J., van der Stouwe, T., van
den Akker, A. L., Stams, G. J. J. M., Escudero, V., Overbeek, G.
J., & de Swart, J. J. W. (2018). Alliance and Treatment Outcome
in Family-Involved Treatment for Youth Problems: A Three-
Level Meta-analysis. Clinical child and family psychology
review, 21(2), 146-170. https://doi.org/10.1007/s10567-017-
0249-y

org/10.1016/S0140-6736(11)60325-5

Lin, C., Zhu, X., Wang, X., Wang, L., Wu, Y., Hu, X., Wen,
J., & Cong, L. (2025). The impact of perceived social support
on chronic disease self-management among older inpatients in
China: The chain-mediating roles of psychological resilience
and health empowerment. BMC geriatrics, 25(1), 284. https://
doi.org/10.1186/s12877-025-05902-z

World Health Organization. (2021). Rehabilitation 2030: A call
for action. https://www.who.int/rehabilitation

Zhang, Y., Qiu, X,, Jin, Q., Ji, C., Yuan, P, Cui, M., Zhang,
J., & Chen, L. (2023). Influencing factors of home exercise
adherence in elderly patients with stroke: A multiperspective
qualitative study. Frontiers in psychiatry, 14, 1157106. https://
doi.org/10.3389/fpsyt.2023.1157106



https://pan.yeniyuzyil.edu.tr
https://doi.org/10.1177/1074840718822365
https://doi.org/10.1177/1074840718822365
https://doi.org/10.2147/JMDH.S196903  
https://doi.org/10.2147/JMDH.S196903  
https://doi.org/10.3390/jcm12134266 
https://doi.org/10.3390/jcm12134266 
https://doi.org/10.1177/1877718X251344066 
https://doi.org/10.3389/fneur.2022.755316
https://doi.org/10.3389/fneur.2022.755316
https://doi.org/10.1136/bmj.328.7448.1099
https://doi.org/10.1136/bmj.328.7448.1099
https://doi.org/10.1016/j.apmr.2014.09.031 
https://doi.org/10.1016/j.apmr.2014.09.031 
https://doi.org/10.1111/cch.12097 
https://doi.org/10.1016/S0140-6736(11)60325-5 
https://doi.org/10.1016/S0140-6736(11)60325-5 
https://doi.org/10.1186/s12877-025-05902-z 
https://doi.org/10.1186/s12877-025-05902-z 
https://doi.org/10.3390/ijerph192215186 
https://doi.org/10.1016/j.ijnurstu.2025.104810 
https://doi.org/10.1016/j.ijnurstu.2025.104810 
https://doi.org/10.3389/fped.2024.1325235
https://doi.org/10.1177/1742395309352254 
https://doi.org/10.1177/1742395309352254 
https://doi.org/10.1186/s12984-023-01124-9 
https://doi.org/10.1186/s12984-023-01124-9 
https://doi.org/10.1007/s10567-017-0249-y 
https://doi.org/10.1007/s10567-017-0249-y 
https://doi.org/10.3389/fpsyt.2023.1157106 
https://doi.org/10.3389/fpsyt.2023.1157106 

DERLEME / REVIEW Volume 1 Issue 2 | | Journal of PAN Health Sciences



https://pan.yeniyuzyil.edu.tr

Journal of PAN Health Sciences | | Volume 1 Issue 2

DERLEME / REVIEW

Goz Hareketleri lle Duyarsizlastirma Ve Yeniden isleme (EMDR)
Miidahalesinin Anksiyete Bozukluklarinda Kullanim

Use Of Eye Movement Densensitization And Reprocessing (EMDR) Intervention In Anxiety
Disorders

Ozet

Bu sistematik olmayan derlemenin amaci, Goz
Hareketleri ile Duyarsizlastirma ve Yeniden
Isleme (EMDR)’nin anksiyete bozukluklarindaki
kullanimina dair literatiirde yer alan bulgular
derleyerek, farkli bozukluk tiirlerindeki etkilerine ve
uygulama bigimlerine iligkin bir ¢er¢eve sunmaktir.
Aragtirma siirecinde; Google Scholar, Ulakbim veri
tabani, Pubmed, Y 6ktez gibi veri tabanlarinda, Tiirkce
ve Ingilizce anahtar kelimeler kullanilarak, 1992-
2025 yillart arasinda yayimlanmis bilimsel yayinlar
taranmistir. EMDR, anilarin nasil depolandigina ve
bilginin islenme sistemine odaklanir. Bireyin giincel
olarak deneyimledigi zorluklar, ge¢miste diizgiin
islenmemis deneyimlerinden kaynaklanmaktadir.
EMDR ile bu islevsiz depolanan anilarin normal
bir deneyim olarak yorumlanmasi saglanmaktadir.
Bu derlemede, EMDR uygulanan sosyal anksiyete
bozuklugu, panik bozukluk, yaygin anksiyete
bozuklugu, 6zgiil fobi, ayrilma anksiyetesi bozuklugu,
sec¢ici konusmazlik, performans anksiyetesi ile ilgili
arastirmalara yer verilmektedir. Ozgiil fobi, panik
bozukluk ve performans anksiyetesi (sinav ve miizik
performans anksiyetesi) ile ilgili yapilan randomize
kontrollii arastirmalar, EMDR miidahalesinin etkili
olabilecegini  gostermektedir. Ancak bulgularin
genellenebilmesi icin daha fazla ¢alismaya ihtiyag
vardir. Sosyal anksiyete bozuklugu ve panik
bozuklukta, EMDR’nin anksiyete bozukluklarinda
etkinligi kanitlanan bir yontem olan Biligsel
Davranis¢1 Terapi (BDT) kadar etkili olabileceginin
belirtilmesi umut vadetmektedir. Ancak bu
karsilagtirma arastirmalari, iki miidahalenin birbirine
gore etkili oldugunu gosterse de plasebo kontrol
grubunun bulunmamasi, miidahalenin tek basina
etkinligini sinirlamaktadir. VRET (Sanal Gergeklik
Temelli Maruz Birakma Terapisi) ile EMDR ’nin 6zgiil
fobi semptomlar iizerinde kontrol grubuna kiyasla
benzer etkide oldugu belirtilmektedir. Performans
anksiyetesi baglaminda ise, EMDR’in biofeedback
ve biligsel hipnoterapiye kiyasla daha yiiksek
etkililik diizeyine sahip oldugu rapor edilmektedir.
Ancak EMDR’nin diger miidahalelere gore avantaj,
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dezavantajlarmin =~ degerlendirilmesi  ve
sonuclarin genellenebilirligini artirmak i¢in
daha genis 6rneklemli, plasebo kontrol gruplu
ve uzun sireli takip igeren arastirmalara
thtiyag  duyulmaktadir.  Sonu¢  olarak,
diinyada ve Tiirkiye’de kullanim siklig1 artis
gosteren EMDR’nin etkileri, kisa siirede
ortaya c¢ikabilmektedir. EMDR, anksiyete
bozukluklarinda umut verici bir yaklagimdir.
Bununla birlikte, etkinligine dair daha fazla
randomize kontrollii caligma yiiriitiilmesine
ihtiyag vardir. Ozellikle yaygm anksiyete
bozuklugu, secici konusmazlik ve ayrilma
anksiyetesi bozuklugu gibi alt tiirlerde EMDR
miidahalesine iligkin arastirma sayist oldukca
azdir. EMDR miidahalesi tamamlandiktan
sonra etkileri takip eden arastirmalar bulunsa
dauzun vadeli sonuglari inceleyen ¢alismalarin
sayist smirlidir ve bu, alandaki 6nemli bir
boslugu isaret etmektedir.

Anahtar Kelimeler: EMDR, Anksiyete
Bozuklugu, Psikoterapi.

Abstract

The aim of this non-systematic review is to
compile findings from the existing literature on
the use of Eye Movement Desensitization and
Reprocessing (EMDR) in anxiety disorders,
and to present a framework regarding its
effectiveness and methods of application
across various subtypes of anxiety disorders.
During the research process, scientific
publications published between 1992 and
2025 were reviewed using both Turkish
and English keywords in databases such
as Google Scholar, Ulakbim, Pubmed, and
Yoktez. EMDR focuses on how memories are
stored and on the mechanisms of information
processing. It is based on the assumption that
current psychological difficulties stem from
inadequately processed past experiences.
EMDR aims to facilitate the reprocessing
of these dysfunctionally stored memories
so that they can be interpreted as ordinary
experiences. This review includes studies on
the application of EMDR in social anxiety
disorder, panic disorder, generalized anxiety
disorder, specific phobia, separation anxiety
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disorder, selective mutism, and performance
anxiety. Randomized controlled trials
conducted on specific phobias, panic disorder,
and performance anxiety (exam and musical
performance anxiety) suggest that EMDR may
be an effective intervention. However, further
studies are needed to generalize these findings.
In the treatment of social anxiety disorder and
panic disorder, EMDR has been reported to be
potentially as effective as Cognitive Behavioral
Therapy (CBT), a well-established and
evidence-based treatment method for anxiety
disorders. Although these comparative studies
show that both interventions can be effective,
the absence of placebo control groups limits
conclusions about the independent efficacy of
EMDR. Regarding specific phobia symptoms,
EMDR and Virtual Reality Exposure
Therapy (VRET) have been found to produce
comparable outcomes relative to control
groups. In the context of performance anxiety,
EMDR has been reported to demonstrate
a higher level of effectiveness than both
biofeedback and cognitive hypnotherapy.
Nonetheless, there remains a need for studies
with larger sample sizes, placebo-controlled
groups, and long-term follow-up in order to
assess the advantages and disadvantages of
EMDR in comparison to other interventions
and to improve the generalizability of results.
In conclusion, the use of EMDR is increasing
both globally and in Turkey, and its therapeutic
effects may emerge within a relatively short
period. EMDR represents a promising approach
in the treatment of anxiety disorders. However,
further randomized controlled trials are needed
to more robustly establish its efficacy. In
particular, the number of studies investigating
EMDR interventions in specific subtypes
such as generalized anxiety disorder, selective
mutism, and separation anxiety disorder
remains notably limited. Although some
studies have examined the outcomes following
EMDR treatment, research exploring its long-
term effects is scarce, highlighting a significant
gap in the current literature.

Keywords: EMDR, Anxiety Disorder, Psy-
chotherapy.
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Giris

Anksiyete bozukluklari, algilanan tehditlere karsi
asirt korku, gerginlik ve kaginma davranislariyla
karakterizedir ve bireylerin gilinlilk yasamlarini
ve genel iyilik hallerini ciddi sekilde etkiledigi
bilinmektedir (Perrotta, 2019). Yasam boyu en
sik goriilen ruhsal bozukluklardan biri anksiyete
bozukluklaridir. 2019 yilinda diinya genelinde 45,82
milyon yeni anksiyete bozuklugu vakasi, 301,39
milyon ise mevcut vaka oldugu goriilmiistiir. Son
30 yilda vaka sayis1 %50 artmistir (Yang vd., 2021).
204 tilkede yiirtitiilen kiiresel bir calismada da 1990
yilindan 2021 yilina kadar gecen siirede anksiyete
bozukluklarinin  yaygmhig arastirilmig, diinya
genelinde 2021 yilinda tahmini 359,2 milyon kisiyi
etkiledigi, son otuz yilda ise 6zellikle gen¢ kadinlar
arasinda belirginlestigi belirtilmistir (Wu vd., 2025).
Anksiyete bozukluklarinin yiliksek goriilme sikligi,
genellikle ¢ocukluk veya ergenlik doneminde
baslamasi, kronik bir yapiya sahip olmasi1 ve dnemli
diizeyde yeti kaybmna yol agmasi, son yillarda bu
bozukluklara yonelik arastirma ilgisini artirmistir
(Rapee vd., 2023). Anksiyete bozukluklar1 nedeniyle
saglik kaybi yasayan bireylerin sayisinin artmasi,
toplumsal ve bireysel yiikii artirmakta ve etkili tedavi
yaklagimlarmma olan gereksinimi gostermektedir
(Konnopka ve Konig, 2020). DSM-5’ e gore anksiyete
bozukluklari; sosyal anksiyete bozuklugu, panik atak,
agorafobi, yaygin anksiyete bozuklugu, 6zgiil fobi,
ayrilik anksiyetesi bozuklugu, secici konusmazlik,
madde/ila¢ kaynakli anksiyete bozuklugu, baska
bir tibbi duruma bagl anksiyete bozuklugu, diger
belirtilen ve belirtilmemis anksiyete bozuklugu
olarak siniflandirilmaktadir (APA, 2013). Anksiyete
bozuklugunun tedavisinde BDT, farkindalik temelli
terapiler, psikodinamik terapi gibi ydntemlerin
kullanildig1 goriilmektedir (Ponti vd., 2024; Cuijpers
vd., 2025). Ozellikle BDT ile ilgili gii¢lii kanitlar
bulunmaktadir (Stewart ve Chambless, 2009).
Kokeninde travmatik olaylar bulunan anksiyeteyi,
EMDR miidahalesinin kisa siirede azalttig1 ve kalici
diizelmeler sagladig belirtilmistir (Gauvreau ve
Bouchard, 2008; Scelles ve Bulnes, 2021).

EMDR miidahalesi, 1987 yilindan bu yana psikoterapi
uygulamalarinda giderek daha fazla kabul goren
bir yaklasim olmustur. Shapiro tarafindan ortaya
konulan bu terapi yaklasimi; bilgi isleme sistemine
ve anilarin nasil depolandigina odaklanmaktadir.
Adaptif Bilgi Isleme Modeline gore, kisinin su an
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yasadigt zorluklar, ge¢miste diizgiin islenmemis
deneyimlerinden  kaynaklanmaktadir. Diizgiin
islenmeyen bu deneyimler, beyinde islevsiz bir
sekilde depolanarak, igsel ve dissal uyaranlar
tarafindan tetiklendiginde, bireyde rahatsizlik veren
duygusal, bedensel semptomlar olusturabilmektedir
(Shapiro, 2001; Shapiro, 2016). EMDR miidahalesi
ise, ¢ift yonli uyarim ile (goz hareketi, dokunsal,
ses) bu islevsiz depolanan anilarin birey tarafindan
sikint1 vermeyen bir deneyim olarak yorumlanmasi
ve olumlu ¢ikarimlar yapabilmesini saglamaktadir.
EMDR’nin temel amaci ise, bu islevsiz depolanan
anilari, kisinin ruh saghigina olumlu etkisi olan bir
deneyim haline getirmektir (Shapiro, 2016).

EMDR, hastanin travmatik olaymn en rahatsiz edici
anisina ve 1lgili olumsuz bilise odaklanmasiyla
gerceklestirilir. Ayn1 zamanda, danisandan travmatik
anilar1 hatirlarken g6z hareketleri yapmasi veya
iki tarafli ses veya dokunmaya maruz birakilmasini
kapsar (Herbert ve Mueser, 1992). Bireye cift yonlii
uyarim verilerek, travmatik imgelere, diislincelere,
duygulara, beden duyumlarina odaklanmasi saglanir.
En sik kullanilan yontem goz hareketleridir (Solomon
ve Maxfield, 2019). Go6z hareketleri, baslangigta bir
uyar1 tepkisine yol acgarak “aragtirma refleksini”
harekete gegirir ve daha sonra, hi¢bir tehdit olmadig:
ortaya ciktiginda, travmatik am ile iliskili olumsuz
etkiyi engelleyen bir rahatlama hissi tretir (Lee
ve Cuijpers, 2013). EMDR uygulanirken, goz
hareketlerinin yani sira bilateral ses veya dokunsal
uyarim gibi diger alternatif duyusal uyarim yontemleri
yaygin olarak kullanilmaktadir (Van den Hout vd.,
2012).

EMDR’nin 6zellikle TSSB (Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu) tedavisinde etkili oldugu bilinmektedir
(Rasines_Laudes ve Serrano Pintado, 2023). TSSB
disinda, duygudurum bozukluklarinda, anksiyete bo-
zukluklarinda, performans anksiyetesinde, obsesif
kompulsif bozuklukta, agri, somatoform bozuklukta,
cinsel iglev bozukluklarinda, bagimliliklarda, yeme
bozukluklarinda, kisilik bozukluklarinda, nérodeje-
neratif bozukluklarda, uyku ve ¢ocuk ergen ruhsal bo-
zukluklarinda kullanildig1 goriilmektedir (Scelles ve
Bulnes 2021). Bunlara ek olarak dikkat eksikligi ve
hiperaktivite bozuklugu (DEHB) ve sizofreni vakala-
rinda da kullanilmaktadir (Kaan vd., 2019; Yasar vd.,
2018). EMDR’nin TSSB disindaki psikiyatrik bozuk-
luklarda kullanimi, travmatik anilarin bu bozuklukla-
rin gelisiminde etkili olmas1 ve EMDR ’nin bu anila-
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rin islenmesini desteklemesiyle iligkilidir (Scelles ve
Bulnes, 2021).

Bu sistematik olmayan derlemede, Adaptif Bilgi
Isleme Modeli ve EMDR’nin 8 asamasi agiklandi.
EMDR uygulanan, DSM-5’te yer alan anksiyete
bozukluklar1 ve ek olarak performans anksiyetesi ile
ilgili calismalardan elde edilen sonuglara yer verildi

Amag

Buderlemeninamaci, EMDR miidahalesininanksiyete
bozukluklarindaki kullanimina dair literatiirde yer
alan bulgular1 derleyerek, farkli bozukluk tiirlerindeki
etkilerine ve wuygulama bigimlerine iligkin bir
cergeve sunmaktir. Sistematik olmayan bu derleme,
farkl1 calismalardan elde edilen bilgileri bir araya

getirmekte ve bu alandaki klinik uygulamalara 151k
tutmay1 amaglamaktadir.

Yontem

Bumakale, sistematik olmayan derleme niteligindedir.
Arastirma siirecinde; Google Scholar, Ulakbim veri
tabani, Pubmed, Y 6ktez gibi veri tabanlarinda, Tiirkce
ve Ingilizce anahtar kelimeler kullanilarak, 1992-
2025 yillart arasinda yayimlanmis bilimsel yayinlar
taranmigtir.  Literatlir taramasinda, “EMDR/G6z
Hareketleri ile Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme/
Eye Movement Desensitization and Reprocessing™
anahtar kelimeleri ile ““anksiyete bozukluklari/anxiety
disorders,” ““ayrilik anksiyetesi bozuklugu/separation
anxiety disorder,” “secici konusmazlik/selective
mutism,”  “0zgiil fobi/specific phobia,” “sosyal
anksiyete bozuklugu/social anxiety disorder,” “panik
bozukluk/panic disorder,” ‘‘agorafobi/agoraphobia,”
“yaygin anksiyete bozuklugu/generalized anxiety
disorder,” ‘“‘performans anksiyetesi/performance
anxiety” anahtar kelimeleri farkli kombinasyonlarla
kullanilmistir. Derleme ¢alismasina, DSM-5 tani
Ol¢iitlerine gore tanimlanan anksiyete bozukluklari
veya performans anksiyetesi ile ilgili olan, EMDR
miidahalesi iceren deneysel, yari-deneysel ya da olgu
sunumu formatinda olan arastirmalar ve derleme
makaleleri dahil edilmistir. DSM-5" e gére anksiyete
bozukluklar1 ve performans anksiyetesi ile ilgili
olmayan, yalmizca EMDR disinda bir miidahale
yontemini uygulayan ve tam metnine ulasilamayan
makaleler ise diglanmistir.

EMDR Terapisinin 8 Asamasi

EMDR miidahalesi, 8 temel asamadan olusmaktadir.
Her bir evre i¢in gerekli seans sayis1 danisana 6zgiidiir.
Asagidaki tabloda EMDR ’nin 8 agsamasi belirtilmistir
(Shapiro, 2016).
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Tablo 1 EMDR’ nin 8 Temel Asamasi (Shapiro, 2016).
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EMDR ve Adaptif Bilgi isleme Modeli

Bu model, erken donem deneyimlerinden olusan ve
devam eden duygu, davranis, inanglar, bunlari izleyen
kisilik yapis1 Oriintiilerini olusturan psikopatolojiyi
ele almaktadir. Literatiirdeki bazi1 arastirmalara gore,
agir bir psikolojik travma deneyimi olan kisilerin
sinir sistemindeki norotransmitterlerde (adrenalin
vb.) dengesizlikler tespit edilmistir (Bolu vd., 2014;
Usta, 2018). Budengesizlige bagli olarak, bilgi isleme
sistemi uygun olarak ¢aligmaz ve olay yasandigi
siradaki goriintiiler, sesler, duygu ve fiziksel duyumlar
nodrolojik olarak rahatsiz edici sekliyle kalir. Boylece
birey, anilarla baglantili olabilecek giincel olaylarla
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karsilastiginda tetiklenme yasamaktadir. Olumsuz
deneyimlerin iglenmesi ile bilgiler donma halinden
cikmakta ve islevsel hale doniismektedir (Shapiro
ve Maxfield, 2002). TSSB, fobiler, panik bozukluk,
depresyon, kisilik bozukluklarina uzanan genis
bir araliktaki patolojiler erken yas donemlerindeki
tecriibelerle ilgili olabilmektedir (De Jongh, 1999;
Goldstein ve Feske 1994; Carletto vd., 2021; Shapiro,
2016). Bu erken donem anilarinin halen devam
eden etkisi, bireyin bu anilarin igerigi ile sekillenmis
olumsuz duygu ve inanglart meydana getiren ic
ve dis uyaranlardan tetiklenerek, ge¢mis anilarla
baglantili duygusal davraniglar tepkiler vermesine yol
acmaktadir (Shapiro, 2016).
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Sosyal Anksiyete Bozuklugunda EMDR
Kullanimi

Sosyal anksiyete bozuklugu, giinliikk islevsellikte
bozulmalara neden olan, bireyin sosyal durumlarda
olumsuz degerlendirilmeye dair asir1  korku
yasanmas1 durumudur (Amerikan Psikiyatri Birligi,
2013). Birey, sosyal etkilesimde bulundugunda
veya c¢evresindekiler tarafindan olumsuz bir
degerlendirilmeye maruz kaldiginda, utanma,
asagilanma ve reddedilme korkusunu deneyimledigi
zaman sosyal kaygi kendisini gostermektedir (Rose
ve Tadi, 2022). Sosyal anksiyete bozuklugunun
kiiresel prevalansinin, ¢ocuklarda %4,7, ergenlerde
%38,3 ve genclerde %17 oldugu elde edilmistir (Salari
vd., 2024).

Sosyal anksiyete bozuklugunda uygulanan Bilissel
Davraniggt Terapi (BDT), mindfulness temelli
miidahaleler, psikodinamik terapi gibi psikoterapi
tirleri olumlu sonuglar gostermektedir (Ponti
vd., 2024). Olumsuz zihinsel imgelemenin sosyal
anksiyete bozuklugunda yaygin ve nedensel bir rol
oynadig1 bilinmektedir. Bu da kaygiya, azalmis 6z
saygiya ve daha zayif sosyal performansa neden
olmaktadir. EMDR miidahalesi, olumsuz anilari
yeniden iglemenin yani sira sosyal kaygida gelecege
yonelik imgelemeyi hedeflemek i¢in kullanilmaktadir
(Homer ve Deeprose, 2018).

EMDR ve BDT miidahalelerinin, benlik saygisi
tizerindeki etkinligini aragtiran iki paralel grup
randomize kontrolli bir arastirmada, EMDR
(n=15) ve BDT (n=15) uygulanarak, tedavi dncesi,
sonras1 ve ii¢ aylik takipte benlik saygisi, psikolojik
belirtiler, sosyal anksiyete ve sosyal etkilesim
degerlendirilmistir. Gruplar arasinda anlamli bir fark
olmamakla birlikte, her iki miidahale sonrasinda
benlik saygist ve sosyal etkilesim diizeylerinde
artig; psikolojik semptomlar ve sosyal anksiyete
diizeylerinde ise azalma gozlemlenmistir (Griffioen
vd., 2017). Bu arastirma, EMDR 'nin sosyal anksiyete
bozuklugu tedavisinde BDT kadar etkili olabilecegini
ortaya koymaktadir. Ancak plasebo kontrol grubunun
bulunmamasi, yalnizca iki miidahale arasindaki
goreli etkililik hakkinda degerlendirme yapilmasini
saglamaktadir.

Sosyal anksiyete bozukluguna yonelik, EMDR
miidahalesinin etkinligini inceleyen farkli desenlerde
calismalar literatiirde yer almaktadir. On test—son test
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kontrol gruplu yar1 deneysel desenle gerceklestirilen
bir ¢alismada, sosyal anksiyete tanisi alan ergenlere
EMDR (n = 17) ve BDT (n = 17) miidahaleleri
uygulanmig, her iki miidahale sonucunda sosyal
anksiyete dilizeylerinde ve yasam kalitesinde
anlamli iyilesmeler elde edilmistir. Bu etkilerin bir
aylik izlem siiresinde de devam ettigi bildirilmistir.
Ancak, calismada gruplar arasi randomizasyonun
saglanmamis olmasi, i¢ gecerlilik agisindan smirlilik
olusturmaktadir (Moghbeli vd., 2024). Benzer sekilde,
EMDR miidahalesinin sosyal anksiyete iizerindeki
etkisini degerlendiren vaka serisi tasarimina sahip
bir pilot ¢alismada, 14-17 yas arast yedi ergen
katillmciya flashforward teknigiyle kisa siireli
EMDR uygulanmis; bes katilimcida sosyal anksiyete
diizeyinde, kaginma davraniglarinda ve zihinsel
imgelerin yogunlugunda azalma go6zlemlenmistir
(Thunnissen vd., 2024). Ulkemizde yapilan yari
deneysel bir aragtirmada ise, sosyal anksiyete
bozuklugu tanis1 alan 15 bireye 8 seanslik EMDR
uygulamasi sonrasinda sosyal anksiyete diizeylerinde
azalma rapor edilmistir (Uslusoy ve Kahraman,
2023). Ayrica, yetigkinlerle yiiriitiillen ve EMDR ile
hipnoterapinin karsilagtirildigr bir diger 6n test-son
test kontrol gruplu yar1 deneysel aragtirmada, her iki
yontemin sosyal anksiyete semptomlarini azaltmada
etkili oldugu, ancak gruplar arasinda randomizasyon
yapilmadigr belirtilmigtir (Lider, 2023). Farklh
metodolojik yOntemlere sahip bu arastirmalarda,
orneklem biiyiikliigliniin az olmasi, randomizasyon
ve kontrol grubu bulunmamasi nedeniyle, sonuglarin
genellenebilirligi  disiiktiir.  Bulgular, EMDR
miidahalesinin potansiyelini gdstermesine karsin
daha giiclii deneysel ¢alismalara gereksinim oldugunu
ortaya koymaktadir.

Literatiirde sosyal anksiyete bozuklugu olan bireylere,
EMDR uygulandiktan sonra sosyal anksiyete
belirtilerinde azalma oldugu goriilen olgu sunumlari
bulunmaktadir (Sagaltict ve Demirci, 2019; Huang ve
Pfuetze, 2021). Olgu sunumlari, bir ya da az sayida
vakanin ge¢mis Oykiisii, semptomlari, miidahale ve
sonuglarini ayrintili incelese de gozlemsel nitelikte
oldugu icin sonuglarin kanit diizeyi diistiktiir. Genis
popiilasyona genellenememektedir.

Panik Bozuklukta EMDR Kullanimi

Panik bozukluk, hi¢bir sebep yokken, ani sekilde
ortaya cikan, igsel sikint1 ve korku ile devam eden
fiziksel ve biligsel semptomlarin olustugu bir anksiyete
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bozuklugu cesididir (Erdogan, 2007). Agorafobi,
panik bozukluk ile baglantili olmakla birlikte halka
acik veya kalabalik ortamlarda panik atak gegirme
korkusunun ortaya ¢ikmasidir (Lyssenko vd., 2018).
Agorafobili ve agorafobisiz panik bozuklugun
yasam boyu yayginliginin %>5,2 oldugu belirtilmistir
(Szuhany ve Simon, 2022).

Panik bozuklugun psikoterapdtik tedavisinde oldukca
etkili oldugu bilinen yaklasimlardan biri BDT dir
(Cuijpers vd., 2016; Efron ve Wootton 2021; Cuijpers
vd., 2025). Panik ataga 6zgii anilarin travma sonrasi
stres bozuklugunda goériilen travmatik anilara
benzemesi, panik bozuklugun genellikle {iziicli bir
yasam olaymin ardindan gelismesi sebebiyle EMDR
miidahalesinin panik bozuklukta etkili olabilecegi
belirtilmistir (Horst vd., 2017). Bu miidahale ile panik
ataklara dair anilar (ilk, en kotii ve son), panigi ortaya
cikarabilecek mevcut tetikleyiciler ve erken donemde
katkida bulunan deneyimler (6rn. olumsuz ¢ocukluk
deneyimleri) ele alinmaktadir (Faretta, 2013; Leeds,
2012; Duman vd., 2018).

Literatiirde panik bozuklukta EMDR miidahalesinin
uygulandigi randomize kontrollii arastirmalar yer
almaktadir. EMDR ’ninpanik semptomlariazaltmadaki
etkisini aragtiran bir c¢aligmada, EMDR’nin goz
hareketi uygulanmayan prosediir ve bekleme listesine
kiyasla daha etkili oldugunu ortaya koyulmus ancak
bu etkinin 3 aylik takip siirecinde kalici olmadigi
saptanmistir (Feske ve Goldstein, 1997). Bu sonug,
EMDR’nin panik semptomlar: iizerinde kisa vadeli
etkili olabilecegini, ancak uzun vadeli etkililigin
aragtirtlmas1 gerektigini gostermektedir. Bir diger
arastirmada, agorafobili panik bozuklugu olan
kisilerde EMDR 'nin etkisi arastirilmistir. Katilimcilar
EMDR (n = 18), bekleme listesi (n = 14) veya plasebo
grubuna (n = 13) atanmigtir. EMDR miidahalesi, 4
hafta boyunca 90 dakika uygulanmistir. EMDR ile
plasebo kontrol grubu arasinda istatistiksel bir fark
olmadig1 goriilmiistiir. Bu ¢aligmanin sonucunda,
agorafobili panik bozukluk i¢in etkinligi kanitlanmis
psikoterapilerin tercih edilmesi gerektigi sonucuna
varilmistir (Goldstein vd., 2000). Buna karsilik,
EMDR ve BDT’nin panik bozukluktaki etkinligini
kargilastirmayr amaglayan, iki kollu (BDT ve
EMDR), paralel grup, randomize kontrollii bir
aragtirmada, katilimcilar rastgele sekilde 13 haftalik,
60 dakika siiren BDT miidahalesine (n = 42) veya
EMDR miidahalesine (n =42) atanmistir. EMDR’nin
panik bozukluk belirtilerinde ve genel yasam kalitesi
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iizerinde BDT kadar etkili oldugu elde edilmistir
(Horst vd., 2017). Iki miidahalenin benzer diizeyde
etkili oldugu goriilse de plasebo kontrol grubunun
bulunmamasi, miidahalelerin mutlak etkinligini
degerlendirmeyi sinirlandirmaktadir.

Panik bozuklukta EMDR miidahalesinin etkisini
inceleyen farkli metodolojik yaklagimlarla ytirtitiilmiis
caligmalar da literatiirde yer almaktadir. Tek gruplu
On test-son test pilot ¢alismada, panik bozuklugu
olan 7 kisiye uygulanan bes seans EMDR miidahalesi
sonrasinda, panik ataklarin sikliginda, panik atak
gecirme korkusunda, genel kaygida ve kayginin
olumsuz sonuglart hakkindaki diigiincelerde énemli
bir azalma oldugu elde edilmistir (Goldstein ve Feske,
1994). Panik bozuklugu olan ergenlerde EMDR ’nin
etkisini arastiran, tek gruplu, izlem 6l¢iimleri iceren
yart deneysel bir aragtirmada ise, 14-17 yas arasi
agorafobisi olmayan panik bozukluk sikayeti olan 30
kisi dahil edilmistir. EMDR miidahalesinin standart
protokolii, haftada bir seans olmak tizere 12 hafta
boyunca uygulanmistir. Panik bozukluk ve anksiyete
semptomlarinda  azalma  oldugu  goriilmiistiir
(Inci Izmir vd., 2024). EMDR ile BDT nin panik
bozuklukta etkilerinin karsilagtirildigi, yar1 deneysel
bir pilot arastirmada, katilimcilara EMDR (n=10)
ve BDT (n=10) 12 seans uygulanmistir. EMDR’nin
12 seanstan sonra biligsel davranisg1 terapiye benzer
etkilere sahip oldugunu, ancak EMDR grubunda
panik atak sikliginin daha diisiik oldugu bildirilmistir.
Her iki grupta da siirekli-durumsal kaygi, beklenti
anksiyetesi, panik ataklarin sayis1 ve siddeti, agorafobi
semptomlart azalmistir (Faretta, 2013). Gruplara
atamanin rastgele olmadig1 ve agorafobi dagiliminda
esitsizlik oldugu (BDT grubunda %56, EMDR
grubunda %20) belirtilmistir. EMDR’nin panik
bozukluk tedavisinde umut vadeden bir miidahale
oldugu, ancak daha giiclii metodolojik tasarimlarla
(randomizasyon, plasebo kontrol grubu, uzun dénem
takip vb.) desteklenmesi gerektigi anlagilmaktadir.
Literatiirde nicel arastirmalara ek olarak, panik
bozuklugu olan bireylerle yapilan baz1 olgu
sunumlarinda, EMDR miidahalesi sonrasinda panik
ve agorafobi belirtilerinde azalma gozlemlenmistir
(Duman vd., 2018; Fernandez ve Faretta, 2007;
Nicolas ve Vautier, 2017). Ancak bu bulgular az
sayida vakaya dayandigindan genellenebilirlik ve
kanit diizeyi agisindan sinirhdir.
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Yaygin Anksiyete Bozuklugunda EMDR
Kullanimm

Yaygin anksiyete bozuklugu, en az 6 ay boyunca
her giin bir dizi olay veya aktivite (i3 veya okul
performanst gibi) hakkinda asir1 kaygi varligi ile
kendini gostermektedir. Asirt kaygiya ek olarak
huzursuzluk, kolay yorulma, odaklanmada zorluk,
kolay ofkelenme, kas gerginligi ve uykuda bozulma
belirtileri de goriilebilmektedir (APA, 2013). Yaygin
anksiyete bozuklugunun yasam boyu yayginliginin,
%?3,7 oldugu ve yiiksek gelirli iilkelerde diisiik gelirli
iilkelere gore daha sik goriildiigii elde edilmistir.
Genellikle yetigkinlikte basladig1 ve %81,9’unda es
tan1 goriildigii belirtilmistir (Ruscio vd., 2017).
Yaygin anksiyete bozuklugunun tedavisinde BDT,
dinamik psikoterapi, destekleyici psikoterapi gibi
yontemler uygulanmaktadir (Karael ve Karaaziz,
2024). BDT’nin yaygin anksiyete bozuklugunu
tedavi etmede oldukca etkili oldugu, iiclincii dalga
biligsel davranisci terapiler ve gevseme tedavilerinin
de kullanildig1 belirtilmistir (Cuijpers vd., 2014;
Papola vd., 2024). Yaygin anksiyete bozuklugun
gelisiminde bireyin yasadigi deneyimler belirleyici
rol oynamaktadir. Birey rahatsizlik verici bir
deneyim yasadiginda, asir1 anksiyete ve korku hali
kisinin duygusal sikintiyr islemesini engeller. Bu
da rahatsizlik verici deneyimi tetikleyen uyaranlar
tarafindan uygunsuz davranigsal tepkiler verilmesine
yol acar. EMDR miidahalesi, bireyin ge¢misteki
travmatik deneyimlerini ve giincel tetikleyicilerini
ele alarak, gelecekte kaygi ile uygun sekilde basa
cikabilmesini desteklemektedir (Farima vd., 2015;
Rodriguez de Behrends, 2021).

Yaygin anksiyete bozuklugunun tedavisinde EMDR
miidahalesinin uygulandig1 ¢ok az klinik aragtirma
oldugu belirtilmistir (Cuijpers vd., 2020; Yunitri vd.,
2020). Literatiirde randomize kontrollii arastirmalara
rastlanmamaktadir. Tek denekli deneysel desenle
yiiriitiilen bir ¢alismada, yaygin anksiyete bozuklugu
olan ii¢ bireyde EMDR ’nin endiseyi azaltmada etkili
oldugu; katilimcilarin belirsizlige karsi toleranslarinin
arttig1 ve biligsel kacinmalarinin azaldig1 izlenmistir.
Bir aylik takip siirecinde, endise diizeylerindeki
diistis egiliminin devam ettigi goriilmiistiir. EMDR
miidahalesi sonrasinda, katilimcilarin  olumsuz
imgeleri, duygular1 ve bilislerinin azaldigi; olumlu
unsurlarin ise arttifi raporlanmistir (Farima vd.,
2015). Yaygin anksiyete bozuklugu iizerinde yapilan
baska bir tek denekli deneysel deseni olan ¢aligmada,
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dort bireye 15 seans EMDR miidahalesi uygulanarak
anksiyete puanlarimin tani esiginin altina diistiigi,
iki aylik takip sonrasi yaygin anksiyete bozuklugu
semptomlarinin tamamen diizeldigi elde edilmistir
(Gauvreau ve Bouchard, 2008). Yine tek denekli
deneysel deseni olan bir aragtirmada, yaygin anksiyete
bozuklugu olan bireylerde, bilissel semptomlari tedavi
etmek i¢in 7 bireye 16 seans EMDR miidahalesi
uygulanmigtir.  Biligsel semptomlarda  azalma
goriilmiistiir. Biligsel semptomlarin nasil iyilestigine
yonelik etki mekanizmalarini agiklayan daha fazla
bilimsel aragtirmalara ihtiya¢ oldugu belirtilmistir
(Rodriguez de Behrends, 2021). Tek denekli deneysel
tasarimlar, az sayida katilimcr iizerindeki davranig
degisikliklerini zaman iginde ayrintili ve sistematik
bi¢imde izleme imkam1 sunmaktadir. EMDR
miidahalesinin, olumlu sonuglar gdsterdigi goriilse
de kiigiik bir gruba 06zgii sonuglar oldugundan,
genellenebilirlik agisindan siirlidi. Metodolojik
olarak daha genellenebilir ve kanit diizeyi yiiksek
arastirmalara ihtiyag¢ oldugunu diistindiirmektedir.

Ozgiil Fobilerde EMDR Kullanimi

Ozgiil fobi, bir durum veya nesneye ydnelik, mantikli
olmadigir bilinmesine ragmen, inat¢1 ve kuvvetli
korku duyulmasi olarak tanimlanabilir (De witte vd.,
2020). Fobilerin yasam boyu yaygmliginin, diinya
capinda %3 ile %15 arasinda degistigi ve hayvanlarla
ilgili fobilerin en yaygin oldugu gériilmektedir. Ozgiil
fobiler genellikle cocukluk doneminde bagslasa da
goriilme siklig1 orta yas ve yaslilik doneminde zirveye

ulagmaktadir (Eaton vd., 2018).

Literatirde 06zgiill fobi i¢in maruz birakmayi
iceren BDT’nin birincil tedavi segenegi oldugu
goriilmektedir (Thng vd., 2020; Citak, 2018). Bir
sistematik derlemede de ¢cocukluk ve ergenlik caginda
goriilen 6zgiil fobinin tedavisinde, OST (Tek Seanslik
Tedavi), BDT ve EMDR 'nin etkili oldugu belirtilmistir
(Donmez ve Giizel 2025). Fobilerin etiyolojisine
travmatik yasanti bulunmasi kesin olmamakla birlikte
eger bir travmatik yasanti saptaniyorsa EMDR
miidahalesinin iyi bir segenek oldugu bilinmektedir
(Lapsekili ve Yelboga 2014). Ozgiil fobilerde,
gecmisteki fobik nesne veya durumlarla ilgili travma
olusturan ilk an1 dogru sekilde islendiginde faydali
olabilmektedir (Coubard, 2016; Landin-Romero vd.,
2018).
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Literatiirde, 0zgiil fobisi olan bireylere EMDR
miidahalesininuygulandigi ¢esitlirandomize kontrollii
arastirmalara rastlanmaktadir. Oriimcek fobisi olan
26 c¢ocukla yiiriitiilen bir ¢aligmada, EMDR ve maruz
birakma terapilerinin etkinligi karsilastirilmistir.
Katilimeilar rastgele olarak EMDR (n = 9), canli
maruz birakma (n = 9) ve bilgisayarli maruz birakma
(kontrol grubu, n = 8) olmak iizere ii¢ gruba atanmustir.
Ik asamada her grup kendi miidahalesini 2,5 saatlik
bir seansla almis; ikinci asamada ise tiim gruplara 1,5
saatlik canli maruz birakma terapisi uygulanmistir.
Bulgular, canli maruz birakmanin tiim Oolgiitlerde
anlamli diizeyde etkili oldugunu; EMDR ’nin yalnizca
oznel oOriimcek korkusu bildirimlerinde iyilesme
sagladigini; bilgisayarli maruz birakmanin ise anlamli
bir degisiklik olusturmadigini gostermistir (Muris vd.,
1998). Benzer sekilde baska bir ¢aligmada, akrofobi
tanis1 almig 45 ergen kiz 6grenciyle EMDR ve Sanal
Gergeklik Temelli Maruz Birakma Terapisinin (VRET)
etkinligi karsilastirilmistir.  Katilimcilar — rastgele
olarak EMDR (n = 15), VRET (n = 15) ve bekleme
listesi (n = 15) gruplara atanmistir. Miidahaleler, 6
hafta boyunca haftada bir kez, birer saatlik seanslar
halinde uygulanmistir. Bulgular, EMDR ve VRET
uygulanan gruplarda, akrofobi semptomlar1 ve
anksiyete duyarliligi diizeylerinde kontrol grubuna
kiyasla anlamli azalma oldugunu ortaya koymustur
(Azimisefat vd., 2022). Bu arastirmada, VRET ve
EMDR "nin 6zgiil fobi lizerinde benzer etki gostererek,
plasebo kontrol grubuna gore etkili olduklari
goriilmektedir. Farkli bir 6rnek olarak, dis hekimi
fobisi olan bireylerle yiiriitiilen bir ¢alismada, EMDR
miidahalesinin etkinligi incelenmistir. Bu ¢alismada,
16 katilimciya EMDR uygulanirken, 15 kisi bekleme
listesi kontrol grubuna alinmistir. EMDR uygulanan
grupta, dis hekimi korkusu, kaginma davranislart ve
travma sonrasi stres bozuklugu belirtilerinde anlamli
diizeyde azalma rapor edilmistir. Ayrica, miidahale
sonrasi katilimcilarin %83,3iiniin bir y1l sonra diizenli
olarak dis hekimine gittigi bildirilmistir (Doering
vd., 2013). Arastirmalarda elde edilen bulgular,
ozgil fobiye sahip bireylerde EMDR miidahalesinin
etkili oldugunu gdostermektedir. Ancak sonuglarin
genellenebilmesi i¢in daha fazla aragtirmaya ihtiyag
vardir.

EMDR miidahalesinin 6zgiil fobisi olan bireylerde,
farkli desenlerle yiiriitiilmiis calismalarda kullanildig:
goriilmektedir. Bu kapsamda, deneme Oncesi
deneysel desenli bir calismada, 6zgiil fobiye sahip
30 yetigkin bireye sekiz seanslik EMDR miidahalesi
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uygulanmistir. Miidahale sonrasinda 6zgiil fobi algisi
ile durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinde azalma
rapor edilmistir (Yoyen vd., 2023). Tek gruplu 6n
test—son test desenli bir ¢aligmada ise, 11-16 yas
araligindaki 15 ergen bireye sinav kaygisi ve 6zgiil
fobi alanlarinda bes seans EMDR uygulanmistir.
Arastirma sonucunda, EMDR miidahalesinin her
iki alanda da olumlu etkiler sagladig1 belirtilmistir
(Yildirirm ve Bahayi 2023). Bir diger ¢ok gruplu
on test-son test yari deneysel desenli calismada
ise, kontrol grubu olmasa da randomizasyonun
yapildig1 belirtilmistir. Bu c¢alismada, ucus fobisi
olan bireyler li¢ miidahale grubuna ayrilmistir: BDT-
Sistematik Duyarsizlastirma (n =22), EMDR-BDT (n
= 22) ve BDT-VRET (n = 21). Tiim gruplarda ugus
korkusunda anlamli diizeyde azalma ve uguslara
katilim davranisinda artis gozlemlenmis; bu etkilerin
bir yil sonraki takip Ol¢limlerinde de siirdiigli rapor
edilmistir (Triscari vd., 2015). Benzer bir sekilde,
kontrol gruplu 6n test—son test yar1 deneysel desenli
tez calismasinda, EMDR Flash Teknik Protokolii,
girisim (n = 10) ve kontrol gruplarma (n = 10) 3-5
seans uygulanmistir. Arastirmada randomizasyon
yapilmadigi ifade edilmis olup, EMDR miidahalesinin
ozgil fobi semptomlarinda anlamli azalma sagladig:
rapor edilmistir (Akbag 2023; Osmanagaoglu
vd., 2025). Tek gruplu 6n test—son test desenli bir
diger calismada, 26 katilimciya sekiz seans EMDR
miidahalesi uygulanmis ve miidahale sonrasinda
ozgill fobi semptomlar1 ile durumluk ve siirekli
kaygi diizeylerinde azalma gozlemlenmistir (Duydu
Altunpala, 2021; Osmanagaoglu vd., 2025) Bu
arastirmalar, EMDR’nin 0zgiil fobilerde etkili
oldugunu gosterse de randomizasyon ve kontrol
kosulunun saglanmamasi sebebiyle metodolojik
siirliliklar igermektedir.

Literatiirde nicel arastirmalarin disinda, 06zgiil
fobiler ile ilgili olgu sunumlarina da rastlanilmistir.
Su (kopek baligi), bogulma, ucus, kusma, otobiisle
yolculuk fobileri olan bireylere EMDR miidahalesi
uygulandiktan sonra fobi belirtilerinin azaldig1 rapor
edilmistir (De Jongh ve Ten Broeke 2007; De Roos
ve Jongh 2008; Howard ve Cox 2006; Lapsekili ve
Yelboga 2014; Begum 2023; Demirci vd., 2015;
Uslusoy ve Giilsoy 2025). Olgu sunumlari, vakalarin
miidahale siiregleri ve sonuglari hakkinda ayrmntili
bilgiler verse de gozlemsel nitelikte oldugu icin
sonuclarin genellenebilirligi ve kanit diizeyi diisiiktiir.
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Ayrilma EMDR

Kullanim

Anksiyetesi Bozuklugunda

Ayrilma anksiyetesi, 6zellikle 1 yas 6ncesi donemde,
anne veya bakim verenden ayrilma sonucu
Ozvarliginin tehlikede oldugunu hissetmesi sebebiyle
olugsmaktadir. Cogunlukla 8. ayda baslayarak,
12-15. aylarda en yiiksek seviyeye ulasip, 3-5
yaslarda yatismaktadir (Namli vd., 2022). Ayrilma
anksiyetesi, gelisimsel donem normalleriyle uyumlu
degilse ve bu durum kisinin sosyal yasami, aile
iligkileri, akademik ve is yasantisinda islevsellikte
azalmalara yol acgiyorsa, ruhsal bozukluk olarak
degerlendirilmektedir. Yetiskinlikteki ayrilma
anksiyetesi ise, ebeveynlerden oldugu kadar esi veya
cocugundan ayrilma veya bir zarara ugrayacaklari
konusunda asir1 kaygi duyulmasidir (Bogels vd.,
2013). Ayrilma anksiyetesi bozuklugunda BDT,
cocuk-ebeveyn etkilesim terapisi, aileyi ele alan
destekleyici ve duygu odakli terapilerin kullanildigi
goriilmektedir (Namhi vd., 2022). Adaptif Bilgi
Isleme Modeli’ne dayanarak, ayrilma anksiyetesi
bozuklugunda, EMDR miidahalesi ile bireyin ve aile
sisteminin Onceki travmatik yasantilar1 ele almnir.
Gergek veya algilanan terk edilme durumuyla iliskili
semptomlar1 hafifletmede kullanilabilir (Morrissey,
2013). EMDR miidahalesinin, ayrilma anksiyetesi
bozuklugunda  kullanimiyla  ilgili literatiirde
arastirmalar sinirlidir. Bir olgu sunumunda, ayrilma
anksiyetesi yasayan ¢ocuga ve annesine EMDR
miidahalesi ve aile terapisi uygulandiktan sonra
olumlu sonuglar elde ettigi goriilmiistiir (Morrissey,
2013). Bu ¢alisma olgu sunumu oldugundan dolay1
genellenebilirligi ve kanit diizeyi diistiktiir.

Secici Konusmazhkta EMDR Kullanimm

Secici konusmazlik, cocukluk doneminde baglayarak,
cocugun  konusabilme  becerisinin  olmasina
ve bazi ortamlarda (6rn. evde) normal olarak
konusmasina ragmen, sosyal ortamlarda (6rn. okulda)
konusmamasi ile kendini gosteren bir psikiyatrik
bir bozukluktur (Tunca ve Akdemir 2020). Normal
konusma gelistikten sonra 2-4 yaslarinda baglar.
Genellikle ¢ocuk okula basladiktan bir siire sonra
tan1 konulmaktadir. Cocuklarin normal bir zekaya,
telaffuza, duyma yetisine, kelime dagarcigina sahip
olduklar1 goriiliir (Sahin, 2019). Se¢ici konusmazligi
olan ¢ocuklarin tedavisine iligkin yapilan arastirmalar
kisithdir.  Tedavide  farmakolojik tedavi ve
psikoterapi miidahalelerinin birlikte kullanilmasi
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onerilmektedir. Cocuk, ailesi ve g¢evresi ile birlikte
ele alinmalidir (Tunca ve Akdemir 2020). BDT nin
cocukluk ¢aginda goriilen anksiyete bozukluklarinin
tedavisinde sikca  kullanildigr  goriilmektedir.
Biligsel davranis¢it temelli oyun terapisi, segici
konugmazlik tanisi olan ¢ocuklarda tercih edilebilen
bir yontemdir (Karagiilmez ve Giil 2022). Literatiirde
secici konugmazlikta EMDR kullanimi ile ilgili
aragtirmalar smirlidir. Bir olgu sunumunda, erken
cocukluk doneminde seg¢ici konusmazlik goriilen
iki kiz ¢ocuguna EMDR miidahalesi uygulanmasi
sonucu olumlu sonuglar elde edilmistir (Mesman vd.,
2024). Ancak olgu sunumu formatinda olmasi, elde
edilen bulgularin genellenebilirligini sinirlamakta ve
caligmanin kanit diizeyini diisiirmektedir.

Performans Anksiyetesinde EMDR
Kullanimi

Performans anksiyetesi, simnav sirasinda, matematik
performansi sergileme, topluluk Oniinde konusma
yapma, spor, dans, sahneleme ve miizik gibi
alanlarda bireylerin kaygi durumunun ve buna
bagh performansmin etkilenmesidir (Ozsoy, 2021).

Literatiirde performans anksiyetesi tiirlerinden
biri olarak bilinen smav kaygisint azaltmada,
BDT, g¢aligma becerileri egitimi, mindfulness

temelli miidahaleler, davraniggi terapi (sistematik
duyarsizlastirma ve gevseme teknikleri), egzersiz
temelli midahalelerin  kullanildigr  goriilmiistiir
(Huntley vd., 2019; Yilmazer vd., 2024; Zhang vd.,
2022). Travma sonucunda ortaya c¢ikan olumsuz
inanglarin performans sorunlarini olusturabildigi ve
EMDR’nin bu tiir travmalart ¢ézmek ve olumsuz
inanglar1 daha olumlu inanglarla degistirmek igin
etkili bir sekilde kullanilabilecegi 6ne stiriilmektedir
(Seydaogullar1 ve Sar1 2023).

EMDR’nin smav kaygis1 tizerindeki etkilerini
inceleyen cesitli randomize kontrollii desene sahip
caligmalar literatiirde bulunmaktadir. Bir ¢alismada,
smnav kaygisi yasayan 35 diniversite Ogrencisi,
rastgele olarak girisim ve kontrol (gecikmeli tedavi)
gruplarina atanmistir. Miidahale grubuna ii¢ hafta
arayla iki seans EMDR uygulanmis; kontrol grubuna
ise son testlerden sonra ayni miidahale sunulmustur.
Bulgular, EMDR’nin hem genel smav kaygisin
hem de smav kaygisinin “duygusallik” ve “endise”
bilesenlerini azaltmada etkili oldugunu gostermistir
(Enright vd., 2000). Benzer sekilde baska bir
aragtirmada, 17 6grenci rastgele olarak EMDR (n = 8)
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ve bekleme listesi kontrol (n=9) gruplarina ayrilmistir.
Sadece tek seanslik EMDR uygulamasinin ardindan,
fizyolojik sikinti, endige ve olumsuz degerlendirilme
korkularinda anlamli  azalma  gozlemlenmistir
(Maxfield ve Melnyk 2000). Bir diger calismada ise,
sinav kaygisi yasayan 30 tiniversite 6grencisi EMDR,
biofeedback ve miidahale yapilmayan kontrol
gruplarina rastgele atanmistir. EMDR ii¢ seans (75
dakika) ve biofeedback li¢ seans (90 dakika) seklinde
uygulanmistir. Her iki miidahale yonteminin de sinav
kaygisini azaltmada etkili oldugu belirlenmis; ancak
EMDR’nin daha yiiksek diizeyde etki sagladigi rapor
edilmistir. (Cook-Vienot ve Taylor 2012). Tiirkiye’de
gergeklestirilen bir tez ¢aligmasinda ise, sinav kaygisi
yasayan lise Ogrencileri rastgele sekilde 10 kisilik
girisim ve kontrol gruplarina ayrilmistir. Miidahale
grubuna 1,5 saatlik dort oturum EMDR uygulanirken,
kontrol grubuna herhangi bir miidahale yapilmamustir.
Miidahale grubunun smav kaygist puanlarinda
anlamli azalma oldugu gozlemlenmistir (Gengtiirk,
2019). Bu arastirmalarda elde edilen bulgular, EMDR
miidahalesinin sinav kaygisini azaltmada etkili bir
yontem olabilecegini diistindiirmektedir.

EMDR’nin simnav kaygis1 iizerindeki etkililigini
inceleyen yar1 deneysel aragtirmalarda Flash teknigin
kullanildig1 goriilmektedir. Tek gruplu 6n test—son test—
izlem testi desenli bir calismada, tek seanslik EMDR
Flash teknigin grup formatindaki uygulamasinin
etkililigi degerlendirilmistir. Arastirmaya, sinav
kaygist yasayan ve travmatik yasantilari bulunan
40 oOgrenci (8.smif) dahil edilmistir. Miidahale
sonucunda, katilimcilarin sinav kaygisi diizeylerinin
yani sira travma sonrasi stres tepkileri ve depresyon
belirtilerinde de anlamli diizeyde azalma -elde
edilmistir (Avci, 2023). Benzer sekilde, tek gruplu
on test—son test ve takip Ol¢iimlii yar1 deneysel bir
calisgmada, EMDR Flash teknigin smav kaygisi
yasayan ergenler lzerindeki etkisi incelenmistir.
Calismaya, 14-17 yas araliginda 38 ergen dahil
edilmis ve Flash teknigi haftada bir seans olmak iizere
toplam 12 hafta boyunca uygulanmistir. Miidahalenin
4. ve 12. haftalarinda yapilan izlem 6l¢iimlerinde,
siav kaygisinin yani sira anksiyete diizeylerinde ve
akademik performansi olumsuz etkileyen tutumlarda
anlamli azalmalar gdzlemlenmistir (Akyol ve Inci
[zmir 2025). EMDR Flash Tekniginin sinav kaygisi
iizerinde etkili oldugu goriilse de randomizasyon
ve kontrol grubunun bulunmamasi arastirmalarin
genellenebilirligini ve kanit diizeyini sinirlamaktadir.
Literatiirde, performans anksiyetesi baglaminda
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EMDR  miidahalesinin  uygulandigi,  fiziksel
performans, miizik performansi, sunum kaygisi
ve topluluk Oniinde konugma gibi ¢esitli alanlara
odaklanan arastirmalara da yer verilmektedir. Bu
kapsamda, miizik performans kaygisina yonelik
ylriitiilen randomize kontrollii bir ¢aligmada, bilissel
hipnoterapi ve EMDR miidahalesinin etkinligi
kargilastirmali olarak incelenmistir. Calismaya 18-26
yas araliginda 46 piyanist katilmis ve katilimcilar
rastgele olarak girisim ve kontrol gruplarina
atanmistir. Miidahale grubuna, iki seanslik EMDR
veya biligsel hipnoterapi uygulanmistir. Miidahale
sonrasinda, her iki terapi grubunda da durumluk kayg1
diizeylerinde azalma ve performans diizeylerinde
artis gozlemlenmigstir. Stirekli kaygimin ise EMDR

miidahalesi uygulanan grupta Onemli derecede
azaldig1 belirtilmistir (Brooker, 2018).
Performans  anksiyetesi  baglaminda, = EMDR

miidahalesinin etkilerini inceleyen farkli desenlerde
arastirmalar oldugu literatiirde yer almaktadir.
Tek gruplu o6n test-son test desenli calismada,
geemiste sakatlik yasamig dort tiniversite diizeyinde
sporcuya, 5-8 seans EMDR uygulanmistir. Miidahale
sonucunda, sporcularin genel duygusal durumlarinda
(6fke, saskinlik, anksiyete) iyilesme saglandigi
ve performans diizeylerinde artis gozlemlenmistir
(Trenhaile vd., 2015). Benzer sekilde, on test—son test
kontrol gruplu yar1 deneysel bir calismada, karate ve
tekvando ile ilgilenen toplam 30 sporcu girisim ve
kontrol gruplarina ayrilmis, ancak randomizasyon
uygulanmamistir. EMDR miidahalesinin, sporcularda
anksiyetediizeyleriniazaltmadavefiziksel performansi
artirmada etkili oldugu rapor edilmistir (Abdi vd.,
2019). Topluluk 6niinde konusma kaygisi baglaminda
yapilan 6n test—son test kontrol gruplu yar1 deneysel
desene sahip calismada, topluluk 6niinde konusma
kaygisi yasayan 30 {iniversite Ogrencisi girisim
(n = 15) ve kontrol (n = 15) gruplarina atanmustir.
Randomizasyonun tam saglanmadigi bu arastirmada,
EMDR 'nin konusma kaygisinin fizyolojik belirtilerini
azaltmada ve bireyin Ozgilivenini artirmada etkili
oldugu belirlenmistir (Aslani vd., 2014). Bu
arastirmalar, EMDR’nin spor ve topluluk oOniinde
konugma performans: alanlarinda etkili oldugunu
gosterse de orneklemin az olmasi, randomizasyon ve
kontrol kosullarinin birlikte saglanmamasi sonuglarin
genellenebilirligini sinirlamaktadir.

Nicel aragtirmalarin yani sira, performans anksiyetesi
baglaminda EMDR’nin uygulandig1 olgu sunumlari
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da literatiirde yer almaktadir. Miisabaka sirasinda
yaralanan sporcular ve sunum kaygisi yasayan
bireyler tizerinde gergeklestirilen olgu sunumlarinda,
EMDR uygulandiktan sonra performans kaygisinda
azalma bildirilmektedir (Barker ve Barker, 2007;
Seydaogullar1 ve Sari, 2023). Ancak olgu sunumu
caligmalarinin  kanmit diizeyi azdir ve sonuglar
genellenememektedir.

Sonug¢ ve Oneriler

EMDR, anilarin nasil depolandigina ve bilginin
islenme sistemine odaklanir. Bireyin giincel olarak
deneyimledigi zorluklar, gegmiste diizgiin islenmemis
deneyimlerinden kaynaklanmaktadir. Diizgiin
islenmeyen bu deneyimler ise beyinde islevsiz
bir sekilde depolanarak, i¢sel ve digsal uyaranlar
tarafindan  tetiklendiginde, bireyde  duygusal
ve bedensel semptomlar olusturabilmektedir.
EMDR miidahalesi, bu islevsiz depolanan anilarin
birey tarafindan rahatsizlik vermeyen normal bir
deneyim olarak yorumlanmasi ve olumlu ¢ikarimlar
yapabilmesini saglamaktadir.

Bu derlemede, EMDR uygulanan sosyal anksiyete
bozuklugu, panik bozukluk, yaygin anksiyete
bozuklugu, 6zgiil fobi, ayrilma kaygist bozuklugu,
secici konugmazlik, performans anksiyetesi ile ilgili
arastirmalara yer verilmektedir. Ozgiil fobi, panik
bozukluk ve performans anksiyetesi (sinav ve miizik
performans anksiyetesi) ile ilgili yapilan randomize
kontrollii arastirmalar, EMDR miidahalesinin etkili
olabilecegini gostermektedir. Ancak bulgularin
genellenebilmesi i¢in daha fazla calismaya ihtiyag
vardir. EMDR uygulandiktan bir yil sonra da 6zgiil
fobilerde olumluetkilerin devam ettigirapor edilmistir.
Sosyal anksiyete bozuklugu ve panik bozuklukta,
EMDR ve BDT’nin etkinliginin karsilagtirildig:
arastirmalar bulunmaktadir. EMDR’nin anksiyete
bozukluklarinda etkinligi kanitlanan bir yontem
olan BDT kadar etkili olabileceginin belirtilmesi
umut vadetmektedir. Ancak bu karsilagtirma
arastirmalari, iki miidahalenin birbirine gore etkili
oldugunu gosterse de plasebo kontrol grubunun
bulunmamasi, miidahalenin tek basina etkinligini
sinirlamaktadir. EMDR’nin BDT disinda, VRET,
biofeedback ve biligsel hipnoterapi yontemleriyle
karsilagtirildigi arastirmalar da bulunmaktadir. VRET
ile EMDR’nin 06zgiil fobi semptomlar: iizerinde
kontrol grubuna kiyasla benzer etkide oldugu
belirtilmektedir. Performans anksiyetesi baglaminda
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ise, EMDR ’nin biofeedback ve bilissel hipnoterapiye
kiyasla daha yiiksek etkililik diizeyine sahip oldugu
rapor edilmektedir. Ancak bu bulgular, genellikle
sinirli 6rneklem biiyiikliikleri ve kisa siireli takip
verileriyle elde edilmistir. Bu nedenle, sonuglarin
genellenebilirligini artirmak ve uzun vadeli terap6tik
etkileri degerlendirebilmek i¢in, daha genis
orneklemli ve uzun siireli takip igeren arastirmalara
ithtiya¢ duyulmaktadir.

Arastirmalarda elde edilen bulgulara gére; EMDR
miidahalesinin oturum sayilari, 1-16 arasinda
degismektedir. Miidahale tamamlandiktan sonra 1-12
ay siirelerle izlem yapilmisti. EMDR’nin standart
protokolii, fobi protokolii, flashforward ve flash
teknik protokoliiniin uygulandig1 goriilmektedir.
Aragtirmalar, ¢ocuk, ergen ve yetiskinlik donemlerini
kapsayan yas araliklarindadir. Cesitli desenlerle
yluriitiilen arastirmalarda, Orneklemin az olmasi,
kontrol grubunun bulunmamasi, randomizasyon
kosullarinin  tam  saglanamamast  metodolojik
simnirliliklar olusturmaktadir. Cocuk ve ergenlerde,
sosyal anksiyete bozuklugu, panik bozukluk, fobiler,
secici konusmazlik, ayrilma anksiyetesi bozuklugu ve
performans anksiyetesinde EMDR’nin uygulandigi
gorilmektedir. Sec¢ici konusmazlik ve ayrilma
anksiyetesi bozuklugunda sadece olgu sunumlarina
ulagilmistir. Nicel arastirmalara rastlanmamaktadir.
Randomize kontrollii aragtirmalar, miidahalenin
etkinligini degerlendirme konusunda veriler sunarken;
olgu sunumlari, bir ya da az sayida katilimciyla
miidahalenin uygulanma siireci hakkinda, gézleme
dayal1, genellenebilirligi diisiik bilgiler vermektedir.
Cocukluk ve ergenlik donemleri bireylerin psikolojik,
bilissel ve duygusal gelisimlerinin  siirdigl
donemlerdir. Gelisimsel siire¢ler travmatik deneyimin
islenmesini ve tedaviye yaniti etkileyebilmektedir.
Bu nedenle, ¢ocuk ve ergenlerle EMDR uygulanan
arastirmalarin, yas gruplarina gore uygulanma
sekilleri ve etkinliginin ortaya konmasi 6nemlidir.

Sonu¢ olarak, diinyada ve Tirkiye’de kullanim
sikligr artig gosteren EMDR’nin etkileri, kisa
stirede ortaya cikabilmektedir. Kontrol grubunun
ve randomizasyonun olmadig1 arastirmalarda
EMDR’nin etkinligine, diger miidahale yontemleri
ile karsilastirilmadiginda diger terapilere kiyasla
etkinligi hakkinda kesin sonuglara varilamamaktadir.
EMDR, anksiyete bozukluklarinda umut verici bir
yaklagimdir. Bununla birlikte, etkinligine dair daha
fazla randomize kontrollii c¢alisma yiiriitiilmesine
ihtiyag vardir. Ozellikle yaygin anksiyete bozuklugu,
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sec¢ici konugmazlik ve ayrilma anksiyetesi bozuklugu
gibi alt tiirlerde  EMDR miidahalesine iliskin
arastirma sayisi oldukca sinirlidir. EMDR ’nin avanta
ve dezavantajlarinin degerlendirilebilmesi acisindan,
etkinligi kanitlanmis diger terapi yontemleriyle
karsilagtirmali caligmalar 6nemli bir yere sahiptir.
Ancak bu karsilastirmali arastirmalarin az sayida
olmas1 ve bazilarinda plasebo kontrol grubunun
bulunmamasi, sonuglarin giiciinii sinirlamaktadir.
EMDR miidahalesi tamamlandiktan sonra etkileri
takip eden arastirmalar bulunsa da uzun vadeli
sonuglar1 inceleyen caligmalarin sayist sinirlidir ve
bu, alandaki 6nemli bir boslugu isaret etmektedir.
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Hemsirelik Ogrencilerinin Zihinsel Enge_!li Bireylere Yonelik Tutumlan:
Belirleyiciler, Egitimsel Yaklasimlar Ve Oneriler

Nursing Students’ Attitudes Towards Individuals With Mental Disabilities: Determinants,
Educational Approaches, And Suggestions

Ozet

Zihinsel engelli bireyler, saglik sisteminde Ozel
gereksinimlere sahip Oonemli bir grup olmalarina
ragmen, saglik hizmetlerine erisimde fiziksel,
ekonomik, iletisimle ilgili zorluklar ve saglik
profesyonellerinin onyargilt tutumlarindan
kaynaklanan cesitli engellerle karsilasmaktadir. Bu
bireylerle siklikla etkilesimde bulunan hemsirelik
Ogrencilerinin tutumlari, sunulacak bakimin kalitesi
acisindan belirleyici bir unsurdur. Bu derleme
calismasinin amaci, hemsirelik 6grencilerinin zihinsel
engelli bireylere yonelik tutumlarimi etkileyen
faktorleri incelemek, mevcut egitsel yaklagimlari
degerlendirmek ve bu alanda iyilestirmeler
yapilmasina yonelik bilimsel oneriler sunmaktir. Bu
derleme ¢alismasinda, gilincel ulusal ve uluslararasi
literatiir taranarak yayimlanmis makaleler incelenmis
ve hemsirelik 6grencilerinin zihinsel engelli bireylere
yonelik tutumlarmi etkileyen bireysel ve cevresel
faktorler belirlenmistir. Bu derleme caligmasi
kapsaminda incelenen ¢alismalarin  bulgulari,
hemsirelik  6grencilerinin  tutumlarin1  etkileyen
temel faktorlerin bilgi diizeyi, onceki deneyimler,
egitim iceriginin kalitesi ve kapsami, iletisim
becerileri ile toplumsal onyargilar oldugunu ortaya
koymaktadir. Ozellikle zihinsel engelli bireylerle
daha fazla deneyim kazanmis ve kapsamli egitim
almig 6grencilerin daha olumlu ve empatik tutumlar
gelistirdigi belirtilmektedir. Tutumlarin olumlu yonde
gelistirilmesi i¢in hemsirelik egitim miifredatlarinda
zihinsel engelli bireylere yonelik kapsamli, teorik
ve pratik iceriklerin yani sira deneyimsel 0grenme
yontemlerine daha fazla yer verilmesi gerekmektedir.
Zihinsel engelli bireylere yonelik bakim kalitesini
artirmak ve kapsayict saglik hizmetleri sunmak
amactyla, hemsirelik o6grencilerinin  bilgi ve
farkindalik diizeylerinin sistematik olarak artirilmasi
kritik bir gerekliliktir. Egitim programlarinin bu
dogrultuda yapilandirilmasi, gelecegin hemsirelerinin
daha duyarli ve yetkin olmasina katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Egitim, engel, hemsirelik,
Ogrenci, tutum.
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Abstract

Although individuals with intellectual
disabilities are an important group with special
needs in the health system, they face various
obstacles in accessing health services, resulting
from physical, economic, communication-
related difficulties and prejudicial attitudes of
health professionals. The attitudes of nursing
students who will frequently interact with
these individuals are a critical determinant of
the quality of care provided. The aim of this
review is to examine the factors influencing
nursing students’ attitudes toward individuals
with intellectual disabilities, to evaluate
current educational approaches, and to offer
scientific recommendations for improvement
in this field. In this review, recent national
and international literature was analyzed by
examining published articles, and individual
and environmental factors affecting nursing
students’ attitudes toward individuals with
intellectual disabilities were identified. The
findings of the studies examined within the
scope of this review reveal that the main
factors affecting the attitudes of nursing
students are the level of knowledge, previous
experiences, the quality and scope of the
educational content, communication skills and
social prejudices. It is stated that students who
have gained more experience and received
comprehensive education, especially with
individuals with intellectual disabilities,
develop more positive and empathic attitudes.
To foster more favorable attitudes, nursing
curricula should incorporate comprehensive
theoretical and practical content as well as
experiential learning methods focusing on
individuals with intellectual disabilities.
Enhancing nursing students’ knowledge
and awareness systematically is a critical
requirement for improving the quality of care
and delivering inclusive healthcare services.
Structuring educational programs in this
direction will contribute to future nurses being
more sensitive and competent.

Keywords: Attitudes, disabilities, education,
nursing, students.
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“Bu c¢ahiyma, 2209-A Universite Ogrencileri
Arastirma Projeleri Destekleme Programi 2022 Yili
2. Donemi kapsaminda 1919B012223032 numarali
proje ile desteklenmistir. Ayrica, 11-12 Mayis 2023
tarihlerinde diizenlenen 1. Uluslararasi 21. Ulusal
Hemsirelik Ogrencileri Kongresi'nde sozel bildiri
olarak sunulmustur. Bu ¢aligmaya desteginden dolay1
Tiirkiye Bilimsel ve Teknolojik Arastirma Kurumu’na
(TUBITAK) tesekkiir ederiz”

GIRIS

Engellilik, yalnizca bireyin saglik durumuyla sinirh
olmayan; biyolojik, psikolojik, toplumsal ve ¢evresel
faktorlerin etkilesimiyle ortaya cikan ve fiziksel,
duyusal (6rnegin gorme ya da isitme kayb1), zihinsel,
gelisimsel, psikososyal ve ¢oklu yetersizlikleri
kapsayan ¢ok boyutlu bir durum olup, giiniimiizde
artan yasam stireleri ve kronik hastaliklarin yayginlig:
kiiresel olgekte engellilik yiikiinlin artmasina neden
olmaktadir (Paden vd., 2025; WHO, 2021). Diinya
Saglik Orgiitii’niin (DSO) 2021 yili verilerine gore,
diinya genelinde bir milyardan fazla insan en az bir
tiir engellilikle yasamaktadir. Bu bireylerin yaklasik
%]1-3’li 1se zihinsel engellilik kategorisinde yer
almaktadir (McBride vd., 2021; WHO, 2021).

Zihinsel engellilik; bireyin akil ylriitme, 6grenme
ve problem ¢ozme gibi biligsel islevlerinde ve
sosyal yasamda gozlemlenen davranigsal sinirliliklar
temelinde tanimlanir (APA, 2013). Amerikan Zihinsel
ve Gelisimsel Engelliler Dernegi’nin, zihinsel
engelliligin tanimi, siniflandirmasi ve destek sistemleri
ile ilgili raporunda (2018) zihinsel engellilik, yalnizca
biligsel sinirhiliklar ile sinirli kalmayip ayni1 zamanda
bireyin sosyal uyum becerileri ve gilinliik yasam
aktivitelerindeki yetersizliklerle de karakterize edilen
karmasik ve ¢ok yonlii bir saglik durumu olarak ifade
edilir (American Association on Intellectual and
Developmental Disabilities, 2018).

Literatiirde, zihinsel engelli bireylerin genel niifusa
kiyasla saglik hizmetlerine daha sik bagvurduklari,
ancak fiziksel, ruhsal ve fizyolojik agidan daha olumsuz
saglik sonuclarina sahip olduklar1 bildirilmektedir
(Cashin vd., 2021; Tacono vd., 2020; Poole vd., 2020).
Bu erisim engelleri, tekrarlayan hastane yatislari,
komplikasyon artis1 ve yiiksek mortalite oranlar1 gibi
olumsuz saglik sonuglart ile iligkilidir (Hwang vd.,
2019; Tacono vd., 2020; Trollor vd., 2017). Ayrica,
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zihinsel engelli bireyler biligsel sinirliliklarin yani sira,
toplum ve saglik profesyonelleri tarafindan yaygin
sekilde damgalayic1 ve ayrimcilik igeren tutumlara
maruz kalmakta, bu da onlarin giindelik yasamda ¢ok
yonlii zorluklar deneyimlemelerine yol a¢gmaktadir
(Doody vd., 2019, 2023; Mafuba vd., 2023).

Saghk Profesyonellerinin Zihinsel Engelli
Bireylere Yonelik Tutumlarmmin Bakim
Davramslar1 Uzerindeki Rolii

Tutum kavrami, bireylerin insanlara, gruplara,
nesnelere ya da kavramlara yonelik nispeten istikrarl
duygu, diisiince ve inang¢ kiimelerini iceren; biligsel,
duygusal ve davranigsal boyutlardan olusan c¢ok
boyutlu bir yapidir (Bakken ve Sageng, 2016).
Literatiirde, tutumlarin bireylerin davranislarini
yonlendiren temel psikolojik belirleyiciler arasinda
yer aldigi, bireysel eylemlerin altinda yatan 6nemli
dinamikleri olusturdugu vurgulanmaktadir
(Albarracin vd., 2021; Luttrell ve Sawicki, 2020).
Zaman i¢inde tutumlar, yalnizca zihinsel ve duygusal
temsiller olarak kalmamakta, ayn1 zamanda bireylerin
davranigsal egilimlerini sekillendiren giicli ve
doniisebilir siireglere evrilmektedir. Bu baglamda,
bireylerin belirli bir konuya iliskin bilgi diizeyleri
onlarin algilarini sekillendirmekte ve olumlu bilgi ile
algilar, olumlu tutumlara déniisebilmektedir. Zihinsel
engelli bireyler halihazirda saglik hizmetlerine erisim
stirecinde ¢ok sayida yapisal ve sosyal engelle kars:
karsiya kalirken, saglik calisanlarinin bu bireylere
yonelik tutumlari, onlarin saglik hizmetlerinden
yararlanma  olanaklarin1  dogrudan  etkileme
potansiyeline sahiptir (Desroches vd., 2019; Mafuba
vd., 2023). Sosyal mesafe ve damgalayici tutumlarin
hemsirelerin engelli bireylerle etkilesim kurma
istekliligini azaltabilecegi, bu durumun da s6z konusu
bireylerin saglik hizmetlerinden yararlanmasini
olumsuz etkileyebilecegi bildirilmektedir
(Warshawski, 2025). Bu durumu agiklamada en sik
basvurulan teorik modellerden biri, Ajzen’in (1991)
Planlanmis Davranis Teorisi (Theory of Planned
Behavior)dir. Bu teoriye gore, bireylerin bir davranisi
gerceklestirme niyeti, ii¢ temel faktdr tarafindan
sekillenir: Tutum (davraniga yonelik olumlu veya
olumsuz degerlendirme), 6znel norm (toplumsal
beklenti algis1) ve algilanan davranigsal kontrol
(davranisi gerceklestirme yeterliligi algis1). Planlanmis
Davranis Teorisi, tutumlarin davranisa dontigmesinde
sadece biligsel degil, sosyal ve motivasyonel
faktorlerin de etkili oldugunu vurgulayarak, saglik
profesyonellerinin bakim davraniglarini sekillendiren
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gok katmanli dinamikleri agiklamada giiglii bir
kuramsal zemin sunar (Ajzen, 1991; Fishbein ve
Ajzen, 2010).

Zihinsel engelli bireylerin saglik hizmetlerine
erisiminde toplumsal damgalama, otekilestirme ve
yapisal engeller 6nemli belirleyiciler arasinda yer
almaktadir (Barlev vd., 2021; Doody vd., 2019). Bu
bireylerin karmagik saglik ihtiyaglari, saglik hizmeti
sunumunda 6zel bir hazirligi zorunlu kilmaktadir
(Cooper vd., 2018; Cromar-Hayes vd., 2024). Ancak
saghk bakim hizmeti saglayicilariin Onyargili
tutumlari, bakim kalitesinde ciddi esitsizliklere neden
olabilir (Desroches vd., 2019). Diinya Saglhk Orgiitii
(2019), zihinsel engelli bireylerin saglik hizmetlerine
erisimindekiendnemliengellerdenbirinindamgalayici
tutumlar oldugunu vurgulamaktadir. Genel saglik
hizmeti ortamlarinda gorev yapan hemsirelerin,
zihinsel engelli bireylerin saglik gereksinimlerine
yonelik duyarlilik ve hazirlik diizeylerinin yetersiz
oldugu gosterilmistir (Desroches vd., 2022; Wilson
vd., 2022). Literatiir, hemsirelerin bu bireylere yonelik
bilgi, farkindalik ve duyarlilik diizeylerinin sinirl
oldugunu ve bunun hizmet sunumundaki esitsizlikleri
artirdigin1 gostermektedir (Mafuba vd., 2023). Ayn
zamanda, saglik bakim profesyonellerinin zihinsel
engellilik konusunda sinirh bilgiye sahip olmalarinin
bu bireylerin bakiminda yanlis anlamalara neden
oldugu raporlanmistir (Barley vd., 2021). Zihinsel
engelli bireylerin saglik hizmetlerine erisiminde
karsilasilan engeller ve 6zgiin bakim gereksinimleri,
saglik profesyonellerinin yeterli bilgi, beceri ve tutuma
sahip olmasimi zorunlu kilmaktadir. Bu nedenle,
hemgirelerin bilgi, tutum ve iletisim becerilerini
gelistirmesi, s6z konusu bireylere yonelik kaliteli ve
kapsayict saglik hizmeti sunumu agisindan kritik bir
gereklilik olarak one ¢ikmaktadir (Doody vd., 2023).

Hemsirelik Ogrencilerinin Zihinsel Engelli
Bireylere Yonelik Tutumlar:

Hemsirelik 6grencilerinin zihinsel engelli bireylere
yonelik tutumlari, bu siliregte 6nemli bir belirleyici
olabilir (Polikandrioti vd., 2018). Rozani ve
arkadaslar1  (2024), hemsirelik  O0grencilerinin
zihinsel engelli bireylere yonelik tutumlarmin ¢ok
boyutlu ve karmasik bir oriintli sergiledigini ve bu
durumun saglik hizmetlerinde kapsayicilik diizeyini
etkileyebilecegini belirtmektedir (Rozani vd., 2024).
Hemgsirelik ~ 6grencilerinin  kisisel ~ deneyimleri,
zihinsel engelli bireylere yonelik tutumlarinin
olumlu yonde sekillenmesinde etkili olurken, klinik
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uygulama ve egitim icerikleri de tutum gelisiminde
belirleyici rol oynamaktadir. Ozellikle zihinsel engelli
bireylerle dogrudan iletisim kurma deneyimi olan
hemsirelik 6grencilerinin tutumlarinin daha olumlu
oldugu saptanmistir (Paden vd., 2025). Bu nedenle,
zihinsel engelli bireylere yonelik olumlu tutum
gelistirme siireci, hemsirelik 6grenciligi doneminden
itibaren yapilandirilmalidir. Ancak mevcut bulgular,
ogrencilerin zihinsel engellilik konusundaki bilgi
diizeylerinin, tutumlarinin ve bakim sunmaya iliskin
hazirliklarinin biiyiik 6l¢giide yetersiz oldugunu ortaya
koymaktadir (Rozani vd., 2024; Warshawski, 2025).
Literatiirde, hemsirelik 6grencilerinin zihinsel engelli
bireylere yonelik tutumlarina iliskin farkli bulgulara
rastlanmakta; Ogrencilerin genel olarak olumlu
tutumlara sahip olduklari, ancak ortiik 6nyargilarin da
halen varligini siirdiirdiigii bildirilmektedir (Gegkil
vd., 2017; Warhawski, 2024). Gecgkil ve arkadaslar
(2017),  hemsirelik  Ggrencilerinin  engelliligi
cogunlukla bir sosyal sorun olarak gordiiklerini,
ancak aym1 zamanda “engelli bireylerin topluma
katkis1 azdir” gibi onyargili ifadelere de katildiklarini
raporlamaktadir (Gegkil vd., 2017).

Hemsirelik 6grencilerinin zihinsel engelli bireylere
yonelik olumlu, empatik ve kapsayici tutumlar

gelistirmeleri; birey merkezli, kaliteli bakim
sunumunun ve saglik hizmetlerinde esitligin
saglanmasmin temelini  olusturmaktadir. Buna

karsin, olumsuz tutumlar 6grencilerin bu bireylerle
etkilesime girme istegini azaltmakta, savunuculuk
rollerini zayiflatmakta ve uygun saglik hizmetine
erisimi  sinirlamaktadir (Polikandrioti vd., 2018).
Literatiirde, zihinsel engelli bireylerin bakiminda
genel tibbi yaklagimlardan farkli olarak iletigim,
savunuculuk ve birey merkezli planlama becerilerinin
on planda olmast gerektigi vurgulanmaktadir
(Cromar-Hayes vd., 2024; Fisher vd., 2025; Paden
vd., 2025). Bu becerilerin kazandirilabilmesi
icin  hemgsirelik egitim programlarinin  yapisal
ve uygulamali unsurlar igermesi Onerilmektedir
(Disability Rights UK, 2016). Zihinsel engelli
bireyler, toplumda savunmasiz ve farkli bir alt grup
olarak konumlandirildiklart i¢in saglik personeline
yonelik 6zel egitim programlarmin siklikla ihmal
edildigi goriilmektedir (Cashin vd., 2022). Egitim
iceriklerinde engellilik odakli modiillerin yer almasi,
ogrencilerin zihinsel engelli bireylerin toplumsal
katilimina yonelik insan haklar1 temelli bir yaklagim
gelistirmelerine katki saglayacaktir (Mafuba vd.,
2023). Bu baglamda hemsirelik 6grencileri, saglik
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hizmeti sunumunda yalmizca teknik bir rol degil,
ayn1 zamanda etik ve toplumsal sorumluluk igceren
gorevler de tstlenmektedir (Desroches vd., 2019;
Pelleboer-Gunnink vd., 2017). Tutumlarin kalicilig1
ve degisime acikligi, bireylerin sosyal Ogrenme
deneyimleri ve kisisel degerleriyle sekillendigi igin,
hemsirelik egitiminde tutumlarin bilissel ve duygusal
bilesenlerini hedefleyen programlarin gelistirilmesi
onerilmektedir (Luttrell ve Sawicki, 2020).

Hemsirelik Ogrencilerinin Zihinsel
Engelli Bireylere Yonelik Tutumlarinin
Belirleyicileri

Diinya Saglk Orgiitii (2019), zihinsel engelli
bireylerin saglik hizmetlerine erisimindeki en
biiylik engellerden birinin damgalayic1 tutumlar
oldugunu vurgulamaktadir. Literatiirde, hemsirelik
ogrencilerinin engelli bireylerin ~ bakimina
yonelik olumsuz tutumlarmin engelli bireylerle
calisma isteksizligine neden oldugu bilinmektedir
(Polikandrioti vd., 2020). Benzer sekilde, zihinsel
engelli bireylerin saglik esitsizliklerine maruz kaldig:
belirtilirken bu maruziyetin baslica nedenleri arasinda
hemsirelik 6grencilerinin ve Ogretim elemanlarinin
yetersiz egitimi, yetersiz iletisim becerileri ve
olumsuz tutumlar1 yer almaktadir (Alshammari vd.,
2018; Anyinam vd., 2019; Lyon ve Houser, 2018;
Polikandrioti vd., 2020). Ancak diinyada zihinsel
engelli bireylerin bakimi ve bu bireylere yonelik olarak
hemsirelik 6grencilerinin olumlu tutum gelistirmesini
saglayan ders igeriklerinin dahil edilmesi gerekligi
giderek artan bir ilgi gérmektedir (Anyinam vd., 2019;
Polikandrioti vd., 2020; Trollor vd., 2016). Collegiate
Nursing Education (CCNE) tarafindan akredite edilmis
hemsirelik programlarinin incelendigi bir ¢alismada,
fakiiltenin %350’sinin engellilik modelleri hakkinda
hicbir bilgiye sahip olmadigi, ancak %60’ 1min engelli
bireylerin bakimini 6gretmeye yonelik girisimlerde
bulundugu bildirilmistir (Lyon ve Houser, 2018).
Avustralya’da ise hemsirelik okullarinin yarisindan
fazlasmin, zihinsel engelli bireylerin bakima ile ilgili
bir ders igerigine sahip olmadigi, yalnizca sadece insan
haklarina ve onleyici bakim hizmetlerine yo6nelik
minimal diizeyde deginen etik ve yasal ders konularini
icerdigi belirlenmistir (Trollor vd., 2016). Tiirkiye’de
hemsirelik egitim miifredat1 incelendiginde zihinsel
engellilik ile 1lgili konularin belirli derslerde islendigi
ancak bu konuya genis bir zaman ayrilmadigi
gorilmektedir.  Tirk  hemsirelik  okullarinin
miifredat iceriklerinin incelendigi bir ¢alismada,
degerlendirilen 31 programin %52’sinde (n=16)
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derslerde zihinsel engelli bireylerin bakimina yonelik
herhangi bir icerigin bulunmadig1 belirlenmistir. Bu
durum hemsirelik 6grencilerinin  zihinsel engelli
bireylere yonelik tutumlarinin incelenmesi gerektigini
diisiindiirmektedir. Ayni ¢alismada, degerlendirmeye
alman okullarin yalnizca %16’s1 (n=5) zihinsel
engelli bireylere yonelik Onleyici saglik hizmetleri
ve insan haklar1 konularini kapsadigi belirtilmektedir
(Gecgkil vd., 2017). Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismada
ise, engellilik yasalar1 ve engellilerin deneyimlerini
iceren se¢meli engelli farkindalik egitimine katilan
hemsirelik 6grencilerinin, sefkat, duyarlilik ve sosyal
iletisim becerilerinin artmasiyla engelli bireylere
yonelik olumlu tutum gelistirdikleri belirtilmektedir
(Sarivd., 2016). Literatiirde, hemsirelik 6grencilerine
yonelik engelli bireylere iligkin verilen teorik
ve uygulamali egitimin, Ogrencilerin tutumlarinm
olumlu yonde degistirdigi ortaya konmustur. (Uysal
vd., 2014). Bu baglamda, hemsirelik miifredatina
zihinsel engellilik konularinin daha fazla entegre
edilmesi, 6grencilerin bu bireylerle etkilesimlerini
artirarak tutumlarmi olumlu yonde gelistirmelerine
katki saglayabilir. Zihinsel engelli bireylerin saglik
hizmetlerine erigimini artirmak, nitelikli ve birey
merkezli bakim sunumunu saglamak i¢in hemsirelik
ogrencilerinin  bilgi, beceri ve 06zellikle tutum
diizeylerinin gelistirilmesi gerekmektedir (Doody vd.,
2023). Dolayisiyla, hemsirelik 6grencilerinin egitim
siiregleri kritik bir rol iistlenmektedir. Ogrencilerin
zihinsel engelli bireylere yonelik tutumlari; bilgi
diizeyleri, onceki deneyimleri, miifredat igerigi
ve kisisel inanglart gibi ¢ok sayida faktorden
etkilenmektedir (Cevheroglu ve Kilig, 2024; Haney
ve Fisher, 2017).

Rozanive arkadaslar1(2024),hemsirelik 6grencilerinin
tutumlarinin ¢ok boyutlu oldugunu ve bu tutumlarin
saglik  hizmetlerinde  kapsayiciligt  dogrudan
etkiledigini ifade etmektedir. Ozellikle dogrudan
iletisim kurma deneyimine sahip Ogrencilerin daha
olumlu tutumlar sergiledigi belirtilmektedir. Ancak
mevcut veriler, 6grencilerin bilgi diizeylerinin ve
zihinsel engelli bireylerle bakim verme hazirliklarinin
¢cogu zaman yetersiz oldugunu ortaya koymaktadir
(Rozani vd., 2024; Warshawski, 2025). Bu eksiklik,
bakimda Gtekilestirici  yaklagimlarin  gelismesine
neden olabilmektedir.

Hemsirelik Ogrencilerinin Zihinsel Engelli
Bireylere Yonelik Tutumlarim Gelistirmeye
Yonelik Egitimsel Yaklasimlar
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Zihinsel engelli bireylerin bakiminda hemsirelik
Ogrencilerinin  empatik, birey merkezli ve
Onyargilardan arinmis tutumlar gelistirmesi, saglik
hizmetlerinde kapsayiciligin saglanmasi ag¢isindan
biliyilkk 6nem tasimaktadir. Literatiir, bu tutumlarin
gelistirilmesinde yalnizca bilgi aktariminin degil;
yapilandirilmis egitim stratejileri, dogrudan temas
deneyimleri, yansitict 6grenme ve empati gelistirme
uygulamalarmin entegre edilmesi gerektigini ortaya
koymaktadir (Bradbury-Jones vd., 2013; Fisher
vd., 2025; Trollor vd., 2018). Ancak literatiirde,
mevcut miifredatlarin  zihinsel engelli bireylere
yonelik icerikler bakimindan yetersiz kaldigini ve bu
durumun O6grencilerde 6zgiiven eksikligi ile iletisim
zorluklarma neden olabildigini vurgulamaktadir
(Appelgren vd., 2018; Fisher vd., 2025).

Yapilandirilmis klinik deneyimlerin, 6grencilerin
kaygilarin1 azaltarak empati, birey merkezli iletisim
ve Ozgliven gelisimini desteklemede etkili oldugunu
gosteren caligmalar bulunmaktadir (Doody vd., 2020;
Paden vd., 2025). Ozellikle rehberli dogrudan temasin,
ogrencilerin zihinsel engelli bireylere yonelik olumlu
tutumlar gelistirmelerini kolaylastirdigi goriillmektedir
(HaneyveFisher,2017;Rozanivd.,2024). Warshawski
(2025), ogrencilerin  bilgi diizeylerinin bakim
saglama konusundaki hazirlik diizeylerini anlaml
bicimde yordadigim1 belirtmektedir. Bu baglamda,
mifredata dahil edilen 06zel egitim modiilleri,
empatik ve kapsayici tutum gelisimini destekleyecek
sekilde tasarlanmalidir. Ozkan ve arkadaslarinin
(2020) yaptig1 calismada, zihinsel engelli cocuklarla
calisan 6grencilerin zihinsel engelli bireylere yonelik
Onyargili tutumlarinda azalma ve empati becerilerinde
artma oldugu belirtilmektedir. Egitim diizeyi ve
kisisel deneyime sahip olmak, engelli bireylere
yonelik olumlu tutum gelistirme konusunda etkilidir
(Anyinam vd., 2019). Hemsirelik gibi uygulamali
egitimlerin, 6grencilerin zihinsel engelli bireylerle
olan etkilesimlerini artirarak Ogrencilerin zihinsel
engelli bireylerle empatik ve destekleyici iletisim
kurma becerilerini gelistirdigi  disiiniilmektedir.
McBride ve arkadaglar1 (2021), hemsirelik egitiminde
etik karar verme ve profesyonel liderlik gelisiminin
onemine dikkat c¢ekmektedir. Liderlik becerileri,
ogrencilerin onyargilarini doniistiirmesinde ve saglik
hizmetlerinde savunucu roller iistlenmesinde temel
bir rol oynamaktadir. Dogrudan klinik deneyimler,
ogrencilerin tutumlarinin doniisiimiinde giiglii bir
arac olarak one ¢ikmaktadir (Appelgren vd., 2018).
Paden ve arkadaslarinin (2025) bulgulari, 6grencilerin
stire¢ icinde empati, 6zgiiven ve iletisim becerilerinde
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anlaml gelismeler yasadigim1 gostermektedir. Bu
deneyimler, yalnizca bilgi diizeyini artirmakla
kalmayip, ogrencilerin profesyonel yaklasimlarini
da derinlestirmektedir. Kazanowski ve arkadaslari
(2024), ogrencilerin zihinsel engelli bireylerle
klinik ve egitim ortamlarinda etkilesim sonrasinda
profesyonel baglamlarda daha yapilandirilmis
iligkiler kurabildiklerini; ancak kisisel diizeyde
sosyal mesafe egilimlerinin, toplumsal dnyargilar ve
bireysel inanglarin etkisiyle daha direngli oldugunu
bildirmektedir. Bu bulgu, hemsirelik egitiminde
yalnizca mesleki yeterliklerin gelistirilmesinin degil,
ayni zamanda toplumsal Onyargilar ve bireysel
inanglardan kaynaklanan kisisel mesafe egilimlerinin
azaltilmasma yonelik egitimsel diizenlemelerin de
gerekli oldugunu ortaya koymaktadir.

Hemsirelik Ogrencilerinin Zihinsel Engelli
Bireylere Yonelik Tutumlarim Gelistirmeye
Yénelik Oneriler

Zihinsel engelli bireylerin saghik hizmetlerine
erisiminde karsilastiklar1 yapisal ve tutumsal engeller,
yalnizca hizmet sunumunda degil, saglik hakkina
erisimde de ciddi esitsizliklere yol ag¢maktadir.
Hemsirelik ogrencileri, bu bireylerle gelecekte
dogrudan ¢alisacak profesyoneller olarak, yalnizca
bilgiyle degil, ayn1 zamanda empati, etik duyarlilik
ve birey merkezli yaklasimlarla donatilmalidir.

Bu derlemede ulasilan bulgular, hemsirelik egitiminde
mevcut igeriklerin zihinsel engelli bireylerin 6zgilin
gereksinimlerini karsilamada yetersiz kalabildigini
ve Ogrencilerin siklikla Onyargilar, kaygilar ve
iletisim yetersizlikleriyle siireci deneyimledigini
gostermektedir. Bu noktada, salt kuramsal bilgilerin
aktarimi yeterli degildir. Egitimin empati gelistiren,
sorgulayici, yansitict ve deneyime dayali bir yapida
yeniden kurgulanmasi1  gerekmektedir.  Egitim
programlari, 6grencilerin zihinsel engelli bireylere
yonelik tutumlarini ¢ok boyutlu olarak ele almali;
onlarin yalnizca profesyonel degil, kisisel diizeyde
de farkindalik kazanmalarin1 saglayacak yontemleri
icermelidir. Klinik uygulamalar, simiilasyonlar,
rehberlik temelli temaslar ve yapilandirilmis
yansitici etkinlikler, 6grencilerin dnyargilarini fark
etmelerine ve doniistiirmelerine olanak taniyacaktir.
Ayrica, hemsirelik egitimi yalnizca bilgi ve beceri
kazandirmakla kalmamali; 6grencilerin toplumsal
adalet, esitlik ve insan haklarima dayali bir bakim
anlayisini igsellestirmelerini de hedeflemelidir. Bu
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dogrultuda liderlik, etik karar verme ve savunuculuk
becerilerini  destekleyen  igeriklerin  entegre
edilmesi, gelecegin hemsirelerinin kapsayici saglik
hizmetlerinin insasinda etkin roller iistlenmelerine
katki saglayacaktir.

Sonug¢ olarak, hemsirelik 06grencilerinin zihinsel
engelli bireylere yonelik tutumlarin1 doniistiirmeye
yonelik egitimsel yaklagimlar; bireyin yalnizca
hasta degil, hak sahibi bir birey olarak goriilmesini
esas almali ve bu anlayis1 giiclendirecek biitiinciil
stratejilerle desteklenmelidir.
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