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Ozet

Bu derleme calismasmin amaci opiyat kullanim bozuklugu yasayan bireylerde BDT
terapisinin kullanimini incelemektir. Yapilan bu ¢alismada derleme yontemi kullanilmis
olup saha calismasi ya da herhangi bir 6lcek kullanilmamustir. Ttirkce ve Ingilizce dilinde
ele alinan ¢alismalar 2012-2022 yillar1 arasindadir. Bu ¢alismalar olgu sunumlarindan ve
derleme makalelerinden olusmaktadir. Bu derleme galismas1 Subat, 2024 ve Mayis, 2024
olmak tizere iki asamada gerceklesmistir. Yapilan literatiir taramasi sonucunda 6 calisma
ele alinmistir. Ele alinan bu 6 ¢alisma sonucunda BDT 'nin terapiye uyumu arttirict ve
iyilesmeyi hizlandiran bir terapi yontemi ve kisa siire igerisinde sonuca ulasabilme
yoniinden etkin bir yontem oldugu gorulmiistiir. Opiyat kullanim bozuklugu yasayan
bireylerde BDT terapisi uygulandiktan sonra belirtilerin btiytik oranda azaldigi ve
ortadan kayboldugu bulunmustur. Bu sebeple de opiyat kullanim bozuklugu tedavisinde
BDT terapisi etkili bir yontemdir.

Anahtar Kelimeler: Opiyat Kullanim Bozuklugu, BDT.
Abstract

The purpose of this review study is to examine the use of CBT therapy in individuals with opiate
use disorder. In this study, the compilation method was used and no field work or any scale was
used. The studies in Turkish and English are between 2012 and 2022. These studies consist of case
reports and review articles. This compilation study was carried out in two stages: February, 2024
and May, 2024. As a result of the literature review, 6 studies were considered. As a result of these
6 studies, it was seen that CBT is a therapy method that increases compliance with therapy and
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accelerates recovery, and is an effective method in terms of achieving results in a short time. It has
been found that symptoms significantly decrease and disappear after CBT therapy is applied to
individuals with opiate use disorder. For this reason, CBT therapy is an effective method in the
treatment of opiate use disorder.

Keywords: Opiate Use Disorder, CBT.

GIRIS

Bagimlilik bir¢ok anlami iginde bulundurur. Genellikle bir nesneye, bireye ya da bir varliga karsi
konulamayan istek veya bir baska buyruk altina girme durumu olarak sdylenebilir. Kisiler lizerinde
fiziksel, psikolojik veya sosyal yasamlarin1 ziyan etmesine ragmen, dnlenemeyen bir arzuyla bu
takintili duruma devam ederler (Uzbay, 2005).

Maddeye uzun siire fiziksel ve psikolojik olarak bagimlilik gosteren bireyin kisisel, toplumsal ve
mesleki yasaminda kétiilesme sosyal islevsellikte bozulma ortaya cikar. Isinde, okulun da, veya ev
yasaminda olan sorumluluklarinda sorun yasama, yerine getirmeme, maddeyle ilgili mesru
problemler veya olan problemlerin giderek artmasina ragmen, madde kullanmaya devam etme gibi
durumlardan s6z edilebilir (Baskurt, 2003).

Opiyat sozciigli Yunanca da manasi 6zsu olan Afyan ¢igegi Papaver somniferumun 6zsuyundan
elde edilen ila¢ i¢in kullanilan opos sozciigiinden tliremistir. Opiyatlar opiumdan elde edilen
ilaglardir birgok semisentetik tiirevlerini icerir. Kliniklerde agr1 tedavisinde ve akut agris1 gibi
hastaliklarin tedavisinde de siklikla bazi opiyat tiirleri kullanilmaktadir. Morfin, Tromadol,
Fentanil, Meperidin, Hidromorfon, Oksikodan, Nalmefon, Hidrokadon, Kodein gibi opiyat tiirleri
ornek gosterilebilir (Cevik vd., 2011).

Opiyat bagimlilig1 biitiin kiiltiirleri etkileyen sosyal sorunlar yaratan kisinin saglik durumunu
etkileyerek 6liime yol acan ve milletlerarasi kagakcilik ortami olusturmasiyla diinyada en biiyiik
saglik ve sosyal sorunlarin basinda gelmektedir (Cakici vd., 2019). Opiyat bagimliligi, madde
bagimlilig: icinde siklig1 gittikge artan bireyi ve toplumu bir¢ok boyutuyla etkileyen bir toplum
saglig1 problemi olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Ugurlu vd., 2020). Madde kullanim1 sonrasinda
bagimlilik durumu gittik¢e gelistiginden noral plastise ve biligsel, duygusal ve davranigsal negatif
degisiklikler ortaya cikar. Bagimliligin devam etmesiyle 6grenme, kosullanma ve madde
kullaniminda rol oynayan diger mekanizmalarda gii¢liik yasanir beynin dur mekanizmasinda
bozulmalar goriiliir (Siibay, 2019). Opiyat bagimlilig1 diger bagimlilik tiirlerine gére en ¢ok 6liim
oranina sahip bozukluktur ve bu etkilerin iyilestirilmesi ve ortadan kaldirilmasi i¢in bir takim terapi
yontemleri mevcuttur. Bu terapi tekniklerinden bir tanesi de BDT terapisidir. Literatiirde BDT,
opiyat bagimliligi tedavisinde etkin bir yontem olduguna yonelik arastirmalar mevcuttur. Bu
calismada da BDT terapisinin opiyat bagimliligi tizerindeki etkisini ortaya konmasi amag¢lanmustir.
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Opiyat Kullanim Bozuklugunun Tanimi

Opiyat, morfin ve kodein seklinde dogal olarak bulunabilen madde, metadon, tramadol, fentanil,
gibi sentetik ilaglari; oksikodon, hidrokodon, hidromorfon ve oksimorfon gibi yari sentetik ilaglari
veya morfinden sentezlenen eroin gibi yasadisi alerjezik etkili maddeleri tanimlar. Opiat, opioid
gibi farkli kullanimlarina da rastlanmaktadir (Olgiim ve Karadere, 2022). Opiyatlar birgok
hastaligin diizelmesi i¢in ylizyillardir kullanilmaktadir. En az 3500 yil kullanildigi bilinen
opiyatlarin tarihi eski uygarliklara kadar dayanmaktadir. Opiyat bagimliligi kullanimiyla belli
sorunlar olusturmasina ragmen kullanimi siirdiiriildiigiinde fizyolojik, davranissal ve biligsel
septomlarda bozukluklar olusturmaktadir (Aksu, 2017). DSO madde bagmmlihgini sdyle
tanimlamistir, kiside bir zamanlar kendisi i¢in degerli bagka davranislarin yerini alan 6ncelikli bir
durum haline geldigi bir sendrom olarak belirtmektedir. Morfinin ve diger terap6tiik kullanimi olan
opiyatlarin kotiiye kullanimi, erisim imkanlar1 nedeniyle alerji, oksiiriik, kabizlik giderme veya
idame tedavileri gibi tibbi gereglerle baslatilmig tedavi siirecinde yer alan hastalarda goriiliir. Eroin
diinyada en yaygin kullanilan ve bagimlilik potansiyeli en yliksek opiyattir (Taylan, 2022).

Opiyat Kullanim Bozuklugunun Etiyolojisi

Bagimlilikta sadece maddeyi ve kisiyi esas almak dogru degildir. Zira problem yalnizca madde ve
kisi degildir. Kisiyi madde almaya iten nedenlerin bulunmasi da bir o kadar 6nemlidir. Madde
kullanimina baslama bireylere gore degisse de es noktalar1 bulunmaktadir. Merak, arkadas ortama,
baski, yetiskinleri taklit etme gibi durumlar madde bagimliligina yonlendiren etkenlerdir (Bagkurt,
2003).

Psikolojik Faktorler

Psikolojik dayaniklili, stresle bas edebilme becerisi veya yasanilan olumsuz durumlarda daha az
etkilenme becerisi seklinde tanimlanmaktadir. Psikolojik dayaniklilifin genetik, cevresel,
norobiyolojik ve norogelisimsel etkenlerin iletisimi ile olusan ve madde kullaniminda etkisi olan
bir olusum oldugu konusunda ¢aligmalar mevcuttur. Psikolojik dayanikliligin madde kullanimina
baslamada, madde kullanimini siirdiirmede 6nemli bir etken oldugu bildirilmistir. Okul, askerlik
gibi alanlarda, cezaevi giris Oykiilerinde, aile i¢i sorunlarda, ekonomik sorunlarin opiyat
bagimliliginda 6nemli 6lgiide etkileri oldugu sdylenir (Sahiner, 2022).

Biyolojik Faktorler

Bagimlilik, genetik olarak yatkinligi olan kisilerde daha fazladir. Bagimlilik yapan maddelerin
farmakokinetik, farmaka dinamik 6zelliklerini olusturan enzim, reseptor ve diger fonksiyonel
proteinleri kodlayan genlerdeki polimorfizm kisinin madde bagimliligina olan genetik yatkinligi
belirler. Mu-Opiyat reseptor aleti ile madde kullanimi arasinda iliski bulunmustur. Mu-Opiyat
reseptorii ilag etkisinden sorumludur. Bu reseptor geninin 118. pozisyonundaki polimorfizm opiyat
ligandlara baglanma yeteneginde degisikliklere neden olur. Bu degisiklik opioid bagimliliginin
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olusumunda ve korunmasinda dnmeli rol oynamaktadir. Agiza alinan opiyat CYP2D6 enzimiyle
metebolize edilmektedir. Bu enzimin islev gérmeyen 2 alleline sahip olgularin opiyat bagimlisi
olma olasilig1 daha diisiiktiir (Guliyev, 2012).

Sosyal Faktorler

Aile ig¢i iletisimde sorun oldugu, kontroliin olmadigi, otorite boslugunun oldugu ailelerdeki
cocuklarinda bagimli olma olasiliginin daha fazla olabilecegi durumlar mevcuttur. Ailesinde
madde 6ykiisii olan kisilerin bagimliliga yatkinliginin daha fazla oldugu goriilmiistiir. Ebeveynlerin
tutumu, evlilik iliskileri, bosanmalari, Sliimleri etki eden diger faktorlerdir. Aile de kullanici
olmasi, aile i¢i iletisim eksikligi, baskici ilgisiz aile, ebeveyn desteginin az olmasi, cocugun tutarsiz
aktivitelerine ilgisizlik, basarinin ddiillendirilmemesi faktorlerden bir digeridir. Arkadas ¢evresi de
bu faktorler arasinda azimsanamayacak kadar fazla yer tutar. Insan yasamindaki kritik gelisimsel
donemde yasadig1 sosyal hayat faktdrler arasindadir (Oztiirk vd., 2016).

Opiyat Kullanim Bozuklugunun Epidemiyolojisi

Madde kullanimi bozuklugu iilkemizde ve diinyada giderek yiikselen bir toplum saglig1 sorunu
halinde karsimiza ¢ikmaktadir. Ulkemizde madde kullanimi bozuklugu yiizdesi %2,7° dir (Mutlu,
Sarikaya 2019). ABD’ de yapilan bir aragtirmada opiyat bagimlili§i suistimaline ve Oliimlere
bakildiginda 1999 da %30 gosterirken 2010 da %60’ lara yilikselmistir. Opiyat bagimli hastalar
incelendiginde (2566 kisi) Eroin, kokain gibi maddelerin disinda oksikodan iceren ilaglarda da
bagimli olduklar1 gosterilmistir (Kilig, 2017). Opiyat bagimlilig1 yiiksek mortalite ve morbidite
oranlarma sahip olup, yasa bagimli mortalite oranlarinin genel topluma gore 4-15 kat daha fazla
oldugu bilinmektedir (Ugurlu vd., 2020). Regetelenen opiyat kullanimi sonrasi bagimlilik gelisme
orani yaklasik her 5 kiside bir olarak (%8,2) ve opiyatlarin kdtiiye kullaniminda gilinlimiizde de
ciddi bir halk saglig1 sorunu olarak kalmaya devam ediyor. 2016 yilinda 26,8 milyon kisi OPKB
tanili. 2017 yilinda kiiresel olarak 53.4 milyon opiyat kullanicisinin oldugu tahmin edilmektedir
(Taylan, 2022). Opiyatlarin kullanim1 hakkinda yapilmakta olan calismalara bakildigi zaman
diinyada genellikle 15-20 milyon kisinin en az bir defa olmak kaydiyla opiyat kullandiklari
bilgisine ulasilmgtir. DSO’ niin iilkeler bazinda yapmus oldugu opiyat kullanimi
degerlendirmesinde kitalarin niifuslara gore 9%0,6-%0,7 ile en fazla orana sahip olan bdlge
Avrupa’dir. En diisiik orana sahip iilke ise %0,2 ile Afrika bolgesi sahiptir. Tiirkiye’ de ise alti
sehri kapsayan bir calisma yapilmis ve opiyat kullaniminin 16-24 yas araliginda %0,05 oldugu
tespit edilmistir (Aladak, 2021). Ocak 2019 ve Kasim 2019 tarihleri arasinda AMATEM kliniginde
yatakli hastalara yapilan arastirmada hastalarin opiyat kullanimima ek madde kullanimi yiiksek
orandadir (Kirli ve Nort, 2019).
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Opiyat Kullanim Bozuklugunun Belirtileri

Opiyatlarin giinler siiren kullanimi sonrasinda beynin yapisinda olumsuz degisikliklerden s6z
edilir. Viicut maddeyi tekrar ister ama bulamadiginda yoksunluk olgusu ortaya ¢ikar. Opiyat
yoksunlugunda aserme, ajitasyon, kas agrilari, karin kramplari, huzursuzluk, bedensel salgilarda
artig, artan kan basinci, artan kalp hizi, esneme, tliylerin diken diken olmasi, sicak soguk basmalari,
bulanti, kusma ve uykusuzluk goriiliir (Taylan, 2022).

Bireyin giyim ve hijyen durumlarinda yetersizlik, gz yasarmasi, burun akintisi, spantan dikkatte
azalma, kusma atagi, halsizlik, kalp carpintisi, 6liim korkusu, huzursuzluk, bogulma hissi
belirtilerin i¢indedir (Kardas ve Kardag, 2019). Opiyat yoksunlugu sirasinda, kalp hizinda artig ve
arteriyel kan basincinda yiikselme olur. Opiyat yoksunlugunda EKG bulgularinin erken taninmasi
ve olas1 kardiyak aritmeleri aninda miidahale edilmesi ¢ok onemlidir. Septomlardan birinin
tasikardi oldugu ve bu durum ekokardiyagrafik degisikliklere neden olur (Uniibol vd., 2023).

Opiyat Kullanim Bozuklugunun Kuramsal Temellerle Aciklanmasi
Psikanalitik Kuram

Frued bagimliligin nedenlerini ¢aligmalarinda tam yer vermese de ‘Hipnoz’ metninde bagimliliga
hipnoz tekniginin yararl olabilecek tedavi yontemi oldugundan bahsetti. Freud 1887 yilinda Fliess’
a yazdig1 mektupta mastiirbasyonun ‘birinci bagimlilik’ oldugunu ve bunun yerini alkol, morfin,
sigara ve diger bagimlhiliklarinin aldigimi bildirmistir. Psikosekstiel gelisim donemlerinden oral
doneminde bagimliliklarin olugsmasinda 6nemli etkisi oldugunda s6z edilmektedir. Gelisimin bu
doneminde bosluk olustugunda bagimliliga yatkinlik gosterme olasiligr yiiksektir. Cocuk temel
given duygusunu kazanamadigindan bu durum ilerde bagimlilifa yatkin olma olasiligim
arttirmaktadir. Frued ‘Uygarligin Huzursuzlugu’ adli eserinde ise hayatin zorlu sartlarindan ve
insanlara problem olusturan yonlerinden sdz etmektedir. Insanlar sikintilarinda ve acilarindan
kurtulmak i¢in keyif verici maddelere yonelir ( Bagriyanik, 2019).

Nesne Iliskileri Kuram

Fairbaurn’ un kuraminda benimsedigi bakis acis1 Frued’ un tam tersidir. Fairbairn ‘Kisilik Uzerine
Psikanalitik Caligmalar’ eserinde libidinal enerjinin temel 6zelliklerinden birinin nesne yeni baska
bir kisiyle iligki arayis1 oldugunu belirtir. Erojen bolgeler libidonun nesneyle baglantisini saglayan
araglar niteligindedir. Haz ve kayginin azalmasi kendilik ile diger arasinda arzu edilen iliskinin
saglanmas1 yoluyla miimkiindiir. Fairbairn, psikoapatolojinin ¢ocugun erken donem gelisim
evrelerinde ebeveyn ile yasadigi iliski igerisinde olustugu goriiniisiindedir. Yasamsal ihtiyaglarin
giderilmesini saglayacak olan uygun nesnenin bulunmasina dair temel gereksinim, kotli nesnelerin
reddedilmesine neden olur. Kotii nesne olarak tanimlanan reddedici olan, yoksun birakan ve
engelleyendir. Bu sekilde benligin libidinal parcasiyla iligkili iyi nesneler ile benligin libidinal
olmayan parcastyla iligkili kotli nesnelerin birbirinden ayirt edilecegini belirtmektedir (Bagriyanik,
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2019).
Davranis¢1 Kuram

Davranig¢1 kuramlar, madde kullanimini bireyin 6grendigi saglikli olmayan bir davramig olarak
aciklamaktadir. Davranis¢1r kurama goére madde kullaniminin olumlu pekistire¢ durumu vardir.
Klasik ve edimsel 6grenme yoluyla, yasanilan olaylar sonucunda maddeye dair gelistirilen olumlu
bilisler ve madde kullanimi arasinda baglanti kurulmaktadir. Madde kullaniminin tekrarlanmasiyla
beraber bu 6grenmeler pekistirilmektedir. Madde kullanirken kisi maddeyi kullanacak unsurlari1 da
gordiigiinde madde kullanma diisiincesi kisiyi sarar. Biligsel kurama gore madde kullanim
bozuklugu olan kisiler sevilmeme, degersizlik, ve ¢aresizlik duygularina bagli temel inanglara
sahiptirler. Engelleme esiginin diisiik olmasi veya tek diizelige kars1 diisiik tolerans sorumluluktan
kagma gibi inanclar1 da gostermektedir (Kocairi, 2023).

Opiyat Kullanim Bozuklugunun DSM S Siniflandirmasi ve Tarihgesi

Opiyatin fiziksel veya psikolojik etkilerine kars1 yogun duyarlik gelismesi, maddeyi elde etmeye
ve kullanmaya yonelik yogun arzu ve gereksinim duyulmasi, maddeye kompulsif bir sekilde
ulasmaya calisma ve kullanma, maddeyi kullanirken siirlandirmama, maddeye ulasim
engellendiginde olumsuz duygular sergileme, maddeye bagl davranigsal, psikolojik ve bedensel
sikintilar yagsama, sosyal islevsellikte bozulma olmasi, maddenin uzun siire veya alisilmisin disinda
kullanilmasinda bazi sorunlar ortaya ¢ikar.

a. Maddeye farmakolojik anlamda duyarlilasma olusabilir
b. Maddeye tolerans gelisebilir
c. Madde birakildiginda yoksunluk sendromu olusur.

DSM 5’ te 18 yas ve iistii yetigkinler i¢in prevalans %0.37 olarak verilmektedir. OpKB oram
kadinlara oranla erkeklerde daha fazla oldugu da goriilmiistiir.

DSM 4’ te Eksen I’ in altindaki Madde kullanim ile Iliskili Bozukluklar/ Opiyatla Iliskili
Bozukluklar/ Opiyat Kullanim Bozukluklari’ nda Opiyat Bagimlilig1 ve Opiyat Kotiiye Kullanimi
olarak yer alir. DSM 5’ te ise Maddeyle iliskili Bozukluklar ve Bagimlilik Bozukluklar1 ana tam
kategorisi, Maddeyle Iliskili Bozukluklar/ Opiyatla iligkili Bozukluklar tiiriiniin alt tiiriidiir
(Koroglu, 2014)

DSM 5 Opiyat Kullanim Bozuklugu Tanis1 I¢in A Tan1 Olgiitiinde Yer Alan 11 Belirti;
DSM-5 tani kriterlerine gére bir yillik bir siire iginde;

1. Istendiginden daha biiyiik 6l¢iide veya uzun siireli opiyat kullanim.
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2. Opiyat kullanmayr birakma veya denetim altinda tutma istegi veya sonugsuz ¢a

3. Opiyat elde etmek, kullanmak veya etkilerinden kurtulmak igin gerekli etkinliklere ¢ok vakit
ayirma.

4. Opiyat kullanimi igin giiclii bicimde istek duyma veya kendini zorlanmis hissetme.

5. Tekrar eden opiyat kullanimi sonucu sorumluluklarini yerine getirememe (iste, okulda, evde).
6. Olumsuz etkilerine ragmen opiyat kullanmaya devam etme (toplumsal ve kisiler arast sorunlar).
7. Opiyat kullamimindan dolayr giinliik etkinliklerin azaltilmasi veya birakilmasi (is, eglence, vb).
8. Tehlikeli olabilecek durumlarda dahi opiyat kullanimina devam etme.

9. Olumsuz bedensel veya ruhsal etkilerinin bilinmesine ragmen opiyat kullanmay: kesmeme.

10. Opiyat etkilerine tolerans gelismis olmasi; yani aymi etki i¢in miktar: giderek artirma veya ayni
olgiilerde kullanima karsilik azalan etki goriilme

11. Opiyat iliskili yoksunluk belirtileri gosterme
DSM-5te Opiyat Kullanim Bozuklugu Tams1 i¢in Gidis Belirleyicileri

Erken diizelme durumunda: Daha 6nce OPKB i¢in tan1 Olclitleri tam olarak karsilanmis olup,
A4 tan1 0Olciitii (opiyat kullanimi igin yogun istek, aserme) disinda higbir tan1 6l¢iitii, 12 aydan daha
az, en az li¢c aydir karsilanmamaktadir.

Kalic1 diizelme ile giden: Daha 6nce OPKB i¢in tan1 dlgiitleri tam olarak karsilanmig olup, A4
tan1 Olgiitli (opiyat kullanimi i¢in yogun istek, aserme) disinda higbir tani 6l¢iitii, 12 ay veya daha
uzun bir siire hi¢bir zaman karsilanmamaktadir.

DSM-5’te Opiyat Kullanim Bozuklugu Tams1 I¢in Betimleyici Ozellik Belirleyicileri

Idame sagaltiminda: Kisi metadon ya da buprenorfin gibi regetelenen bir opiyat agonisti veya
kismi agonisti kullamiyorsa ve kullandig1 ilag icin tolerans ve yoksunluk haricinde OPKB
olgiitlerinin higbirini karsilamiyorsa bu ek belirleyici kullanilir. Opiyat antagonistiyle siirdiirme
tedavisi i¢in de bu kategorinin kullanimi uygundur.

Denetimli ¢evrede: Kisinin cezaevi, hastane gibi ortamlarda oldugu gibi, bulundugu c¢evre
dolayisiyla opiyat ulasimi kisitlanmaktaysa bu belirleyici kullanilir.
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Agirhgin belirlenmesi: Yukarida DSM-5’e gére MKB basliginda deginildigi gibi, OPKB i¢in A
tan1 kriterindeki 11 belirtinin ka¢ adedinin bulunduguna goére agir olmayan (2-3 adet), orta (4-5
adet) ve agir (6-11 adet) derecelerde OpKB’den bahsedilir.

Opiyat esrikligi: Yakin gegmiste opiyat kullanilmasiyla birlikte,

A. Kullamim sirasinda veya sonrasinda klinik ag¢idan anlaml, sorunlu davranissal veya ruhsal
degisiklikler yasanan

B. Goz bebeklerinde daralma ya da siddetli tablolarda genislemenin yani siwra uyusukluk,
geveleyerek konusma ya da dikkat veya bellek bozuklugu belirtilerinin en az birinin eklendigi

C. Baska bir saglik durumu, baska bir madde kullanimi ya da bagka bir ruhsal bozuklukla daha iyi
agtklanamayan

D. Tablodur. Alg1 bozukluklar: eslik etmektedir.

Opiyat yoksunlugu: Asir 6lciide ve birkag hafta ya da daha uzun siireyle opiyat kullaniminin
ardindan kullanimin azaltilmas1 veya birakilmasi ya da belirli siire opiyat kullanimi ardindan bir
opiyat antagonistinin alinmasi sonrasinda

A. Dakikalar ya da birkac¢ giin igerisinde gelisen; disfori, bulanti-kusma, kas sizilari, gézyasi
akmas1 ya da burun akintisi, gézbebeklerinde biiylime-tiiylerde diklesme-terleme, ishal, esneme,
ates, uykusuzluk seklinde siralanan dokuz belirtiden ii¢ veya daha fazlasinin bir arada goriildiigi

B. Klinik agidan belirgin sikintiya ya da toplumsal, mesleksel ya da onemli diger alanlarda
islevsellikte azalmaya neden olan

C. Bagka bir saglik durumu, baska bir madde kullanimi1 ya da baska bir ruhsal bozuklukla daha 1yi
aciklanamayan bir durumun olmasi.

Opiyat Kullanim Bozuklugunun Tedavisi

Opiyat kullanim bozuklugunun tedavisi, arindirma ve siirdiirliim olmak {iizere iki agamadan
olusmaktadir. Arindirma siireci yaklasik bir hafta siiren yerine koyma tedavisini olusturur.
Genellikle arindirma tedavisi son evrede kullanilan buprenorfin/ nalokson kombinasyonunun
azaltilarak kesilmesi ve siirdiiriim tedavisinde kullanilacak olan noltrekson hidraklariir ilacina
baglanmasina tercih edilmektedir bu gecis siirecinde agri ve yoksunluk septomlarmin etkin
yonetilmesi tedavide oldukga biiyiik yer kaplamaktadir (Ol¢iim ve Karadere, 2019). Pek cok iilkede
opiyat bagimlilig1 tedavisinde ana farmakolojik yaklasim, opiyat agonistlerinin kullanildig:
tedavidir. Bu stiregte ilk kullanilan ilag¢ ise metodon’ dur. Metodon, Dole ve Nyswonder tarafindan
sentetik bir opiyat olarak bildirilmistir. Ayrica en yaygin olarak kullanilan ilagtir. Metedonun
kullanilmaya baslamasiyla yasadisi opoid kullaniminda azalma tedaviye devam etmek isteme ve
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sosyal islevsellikte diizelmeyi katiksiz bir sekilde ortaya katmaktadir. Ama yeterli dozda metedona
ragmen tedaviye yanit vermeyen vakalarda bulunmaktadir. Buna karsilik yeni tedavilr aragtirilmig
alternatif olarak buprenorfin bir diger segenek olmustur. Bu secenegi metedan istemeye veya uygun
olmayan kisiler i¢in kullanilmistir (Evren vd., 2000).

Bilissel Davrams¢i Terapi Tanim

Biligsel davraniset terapi diislincelerimizin, ne hissettigimizin ve nasil davranmamiz gerektigini
vurgulayan kurulmus bir terapi seklidir. Kokiinlii 6grenme kuramlarindan ve biligsel psikoloji
ilkelerinden alir. Biligsel ve davranigsal yontemlerin problem ¢dzme yeteneklerinin temel
yaklasimi iginde bulunur (Ozcan ve Celik, 2017). Bilissel davranis¢1 terapi terimi, isminden de
kolayca anlasilacagi gibi icinde biligsel ve davramis¢t iki unsur igerir. Kuramin merkezinde
‘69grenme ve yeniden 6grenme’ olgusu yer alir (Ozdel,2015). Danranis¢1 unsuru inceleyecek
olursak Davranigcilik 1960’ 1 yillarda psikanalize alternatif bir kuram olarak ortaya ¢ikmustir.
Davraniggilik kuramu ikicilige yani zihin ve beden ayrimina karsi ¢ikarak bu ikisinin birbirinden
ayrilamayacagini belirtir, zihinden ¢ok davranisi benimser. Davranis¢1 kuramin temeli Pavlov’ un
klasik kosullanmay1 kesfetmesine dayanir ve Thorndike ile baslayip Skinner ile devam eden
edimsel kosullanma ve pekistirme davranis1 ile devam eder (Ozcan ve Celik, 2017). Bircok yazar
modern psikolojinin baglangicint Wundt olarak kabul eder. 19. yiizy1ilin ortalarinda psikoloji temel
bilim olarak biyoloji ve felsefeden ayrilmistir. Ayni donemde Ivan Petrovig Pavlov ‘klasik
kosullanma’ kavramini ortaya atti. tutumu terapide kullanmasi Davranig¢1 Terapi’nin meydana
ctkmasini saglamistir (Rachman,1997).Bu faaliyetler 1950’lerde Joseph Wolpe’'nin davranisgi
terapiyi ilerletmesine ve koklii bir temele oturtmasina imkan vermistir. Ardindan Hans Eysenck ve
Arnold Lazarus gibi bilim insanlar1 Klasik Kosullanma metodlar1 ile yeni bir davranisci terapi
metodu gelistirmiglerdir. Bununla birlikte B.F. Skinner ve Albert Bandura’nin davranisci
diisiinceleri sayesinde BDT nin “Davranis¢1” kolu koklii temeller iizerine kurulmustur. Bilissel
Psikoloji Yaklasimi ise temel olarak Alfred Adler’in goriislerinden esinlenerek baslamistir.
Adler’in diisiince oriintiilerindeki hatalar, yanlis hayat amaclar1 ve tutumlarin nasil sagliksiz bir
zihne sebep olacagi hakkindaki goriisleri Albert Ellis’1 bir hayli telkin etmistir. Albert Ellis, bilinen
en eski bilissel psikoterapi goriisliniin kurucusudur.Albert Ellis,Rasyonel Duygucu Terapi’yi
gelistirirken,ayn1 zamanda bir bagka isim, Aaron T. Beck Freud’un psikanalitik goriisiini
kullanirken esasen bilingaltindan ¢ok belli duygusal ve diisiincesel oriintiileri sezmeden bilinci
telkin ettigini anlanugtir.insanlarda duygusal stresi meydana getiren durumlarin aslinda “otomatik
diisiinceler” adim1 verdigi goriislerden kaynakli oldugunu 6ngéren Beck, Albert Ellis ile birlikte
Biligsel Terapi’nin kokiinii olusturmustur (Oatley,2004). 1980’lerde psikoterapi birlesmesi
agisindan da 6nemli bir gelisme yasanmustir. I1k basta iki ayri taraftan ilerleyen “Davranisci Terapi”
ve “Biligsel Terapi”, 1980’li yillarda birlesmeye baslamistir. Davranis¢t ve bilissel tutumlar
arasindaki birlesme sonucunda bilissel davranis¢i terapi hareketi baslamistir. Ozellikle Ingiltere
kaynakli kuramcilarin koklii davranisgt gegmislerinin etkisiyle iki kuram biligsel davranis terapisi
kapsaminda tek ve biitiinliiklii bir kuram halini aldi.Bunun temel nedeninin ise birbirlerini ¢ok 1yi
bir sekilde tamamlayabilmelerinden
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Opiyat Kullanim bozuklugunda BDT Terapisi

Bilissel davranisci terapide, hastalarin kendi sorunlariyla ilgili bilinglendirilmesi ve BDT’ nin ana
aksiyonlarinda olan, duygu durumun hem disiinceler hem fiziksel islevler hem de c¢evreyle
etkilesim halinde oldugu ger¢egini idrak etmeleri 6nem arz eder. BDT’ de hastalarin iyilesmek
istemesi bunun icin ¢abalamasi arzu edilen bir durumdur (Pistof ve Sanli, 2013). Opiyat kullanim
bozukluguyla ilgili BDT’ de hastalara bagimliligin bilissel modelinin gosterilmesi, dis veya i¢
tetikleyicilerin ve riskli durumlarin tanimlanmasi, uyusturucuyu reddetme becerilerinin
ogretilmesi, uygulatilmasi, aserme ve bunlarla basa ¢ikma tekniklerinin anlatilmasi, yoksunluk
ihlali sendromunun niiksetmedeki roliiniin ve niiksetmeyi Onleme stratejilerinin anlasilmasi ve
genel yagam sorunlarini yonetmek i¢in miidahale, problem ¢6zme becerisi egitimlerinin verilmesi
opiyat kullanim bozuklugunun tedavisinde énemli adimlardir (Gowaid vd., 2022). Bagimliligin
niiks etmesi agisindan da BDT terapisi niiksii 6nleme konusunda ¢ok énemli bir tedavi yontemidir.
Bazi yapilan aragtirmalarda bu durum agikca goriilmiistiir. Niiks 6nleme modeli temelinde BDT
kullanildiginda hastalarin yasam olaylar1 hakkinda net diisiince gelistirmelerine etkili basa ¢ikma
becerileri gelistirmelerine ve 6z kontrollerini arttirmalarina yardimci olmada etkili oldugu
gosterilmistir (Zhong vd., 2015). BDT’ nin ana hedeflerinde toplum rehabilitasyonu agisindan
opiyat kullanan kisileri yoksunluktan uzak tutmak ve topluma geri donmelerine yardimei olmaktir.
Kapsamli psikososyal destek opiyat bagimlilarinin yoksun kalma ve kendi yasam kalitelerini
iyilestirmeye yonelik i¢sel motivasyonlarimi kolaylastirmis ve devreye sokmuslardir. BDT
bagimlilig1 birakmada kademeli olarak gorev yapar ve kiiclik pargalar halinde adim adim ilerler
hastanin neleri basarabilecegine dair varsayimlari test etmesine yardimci olur. Kronik agri
bozuklugunun giderilmesi i¢in opiyatlara c¢ogunlukla basvurulur BDT’ nin amaci agr
bozukluklarinda ‘agri doku hasar anlamina gelir’ ve kaynak bulunamazsa ‘hepsi kafadadir’
fikrinden, tiim agrinin ‘kafada’ oldugu ve agr1 algisimi birden fazla faktoriin etkiledigi fikrine
doniistiirmektedir. Tedavi hedefleri, hastanin kendisini agris1 olan iyi bir insan olarak gérmesine
yardimce1 olmak, agr1 ve tibbi yardim arayisi ile meshuliyeti azaltmak icin belirlenir. Agrili hastalar
genellikle agrilar1 varken aktif olmaya devam ederlerse viicutlarina daha fazla zarar verdiklerine
inanirlar bu durumda BDT bunu 6nlemeyi amaglar (Majeed ve Sudak, 2017). BDT opiyat kullanim
bozuklugu olan hastalar i¢in en iyi rollerden biri olabilir. Klasik kosullanmanin insan davranisina
uygulanabildigini gosteren ise J.B. Watson oldu. Skinner’ in temel kavramlar1 edimsel kosullanma
ve pekistirmedir. Davraniggr kurama gore sadece nesnel Olgiilebilir parametrelere bakilir,
diisiinceyi bir tiir sessiz konusma olarak diisiiniirler (Ozdel, 2015). Bilissel terapi ise Beck
tarafindan gelistirilmistir. Beck bilissel terapiyi, ¢esitli ruhsal bozukluklarin tedavisi edilmesinde
kullanilan etkin, yonlendirici, slirede sinir1 olan, yapilandirilmis bir yaklasim olarak ortaya ¢ikarir.
Dayandig1 kuramsal gercek; bireyin duygulanim ve davramiglarii o kisinin diinyay: nasil, ne
yollarla yapilandirdig: ile belirledigidir. Bilissel terapide bircok bilissel ve davranigsal stratejiden
yararlanilmaktadir. Biligsel yontemler hastanin 6zgiil hatali kavramlagtirmalarini ve uyuma yonelik
olmayan varsayimlarini tanimlayarak gdstermeyi ve test etmeyi amaglar. Bu yaklasim hastay1
egitmek i¢in tasarlanmis oldukca 6zgiil 6grenme deneyimlerinden olusmaktadir (Arkar, 1992).
Alg1 kavrami, anlamlandirma ve bilislerin, davranislar1 ve duygular1 belirledigi hipotezini savunan

Year 2024, Volume-5, Issue-4| www.isoec.net

745



ULUSLARARASI SOSYOLOJi VE EKONOMIi DERGISI
INTERNATIONAL JOURNAL OF SOCIOLOGY AND ECONOMICS

Www.isoec.net e-ISSN: 2651-527X

biligsel kuram yiizyillar 6ncesi Epiktetos’ a dayanmaktadir. Epiktetos mutluluk ve 6zgiirligi,
denetledigimizde onlarla olmamiz veya olmamamizin farkindadir diye bakis agis1 gelistirmistir.
Dis nesnelerin bize zarar verme olasilig1 yoktur. Kendi davranis ve inanglarimiz bize zarar verir.
Insanlar etkileyen durumlara bilislere ya da olaylara verdikleri anlamdan gecer. Beck ve Ellis 1970
yilinda Biligsel kurami ortaya ¢ikarmistir. Bu bakis agisi ilerleyen zamanlarda biligsel psikoloji ve
sosyal 6grenme kuraminin getirdikleri ile zenginlesmistir (Ozcan ve Celik, 2017).

BDT Tarihgesi

Biligsel Davranis¢1 terapi (BDT) umumi bir psikoterapi kategorisidir ve birgok yaklasim bu
kategorize etme i¢inde sayilabilir. Bugiin Biligsel Davranis¢1 Terapi olarak adlandirilan ve tiirlii
kurumlar dogrultusundan egitimleri verilen terapi Beck tutumlu Bilissel Terapidir. O nedenle tek
bir Biligsel Davranisc1 Terapi yoktur. Bu yaklasimlar, Rasyonel Duygucu Davranis¢1 Terapi,
Biligsel Terapi,Rasyonel Davranis Terapisi,Rasyonel Yasam Terapisi,Sema Odakli Terapi, ve
Diyalektik Davranis Terapisi olarak dizelendirilebilir.ilk olarak Albert Ellis dogrultusundan
Rasyonel Psikoterapi olarak 1955 yilinda, bugiinkii tiim biligsel davranisci terapilerin kokii olan
ABC Modeli ile meydana ¢ikartilmistir (Artiran ve Seker,2020). BDT nin tarih¢esi Antik Yunan
filozoflarina kadar deginmektedir, 6zellikle de Stoaci filozoflarin goriisleri giinlimiizdeki BDT
yaklagiminin kokiinii olusturmus olarak diisiiniilebilir. Oncelikle Epiktetos olmak iizere, Stoaci
filozoflar mantigin sesi ile yanhs fikirlerin ayrimina varip ortadan kaldirilabilecegini
ongormiislerdir. Aaron T.Beck’in “Biligsel Terapi’nin kokenleri Stoact filozoflara kadar
izlenebilir” s6zii ve Albert Ellis’in Epiktetos ile ilgili goriisleri de BDT nin tarihinin Antik Yunan’a
kadar degindigini desteklemektedir (Beck vd.,1979). BDT nin ¢agcil kdkenlerini ise psikolojinin
iki ayr1 boliimiindeki gelisimler olusturmaktadir. Oncelikle 1920°li yillarda John B. Watson’in
davranigeilik ile ilgili olan ¢aligmalar1 ve 1924 yilinda Mary Cover Jones’un davranis¢l tutumu
terapide kullanmasi1 Davranig¢1t Terapi’nin meydana ¢ikmasini saglamistir (Rachman,1997).Bu
faaliyetler 1950’lerde Joseph Wolpe’nin davranisgi terapiyi ilerletmesine ve koklii bir temele
oturtmasina imkan vermistir. Ardindan Hans Eysenck ve Arnold Lazarus gibi bilim insanlar
Klasik Kosullanma metodlar: ile yeni bir davranisci terapi metodu gelistirmislerdir. Bununla
birlikte B.F. Skinner ve Albert Bandura’nin davranis¢1 diisiinceleri sayesinde BDT’nin
“Davranis¢t” kolu kokli temeller iizerine kurulmustur. Biligsel Psikoloji Yaklasimi ise temel
olarak Alfred Adler’in goriislerinden esinlenerek baslamistir. Adler’in diislince oriintiilerindeki
hatalar, yanlis hayat amagclar1 ve tutumlarin nasil sagliksiz bir zihne sebep olacagi hakkindaki
goriisleri Albert Ellis’i bir hayli telkin etmistir. Albert Ellis, bilinen en eski biligsel psikoterapi
goriisiiniin kurucusudur.Albert Ellis,Rasyonel Duygucu Terapi’yi gelistirirken, ayn1 zamanda bir
bagka isim, Aaron T. Beck Freud’un psikanalitik goriisiinii kullanirken esasen bilingaltindan ¢ok
belli duygusal ve diisiincesel oriintiileri sezmeden bilinci telkin ettigini anlamistir.Insanlarda
duygusal stresi meydana getiren durumlarin aslinda “otomatik diisiinceler” adini verdigi
goriislerden kaynakli oldugunu 6ngoéren Beck, Albert Ellis ile birlikte Biligsel Terapi’nin kokiinii
olusturmustur (Oatley,2004). 1980’lerde psikoterapi birlesmesi acgisindan da énemli bir gelisme
yasanmustir. {1k basta iki ayr1 taraftan ilerleyen “Davranis¢1 Terapi” ve “Bilissel Terapi”, 1980°1i
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yillarda birlesmeye baslamistir. Davranig¢1 ve biligsel tutumlar arasindaki birlesme sonucunda
biligsel davranisci terapi hareketi baslamistir. Ozellikle Ingiltere kaynakli kuramcilarin koklii
davranig¢1 gegmislerinin etkisiyle iki kuram biligsel davranis terapisi kapsaminda tek ve biitiinlikli
bir kuram halini aldi.Bunun temel nedeninin ise birbirlerini ¢ok 1iyi bir sekilde
tamamlayabilmelerinden kaynaklanir. David M. Clark ve David H. Barlow’ un panik bozuklukla
ilgili yaptig1 arastirmada Biligssel ve Davranigsal terapinin birlikte degerlendirmesini baslatan
arastirmalardir. Zamanla Bilissel Davraniggr Terapi ikisinide ayni yuvada bulunduran yontem
olmustur. Iki binli yillarin basinda ise Hayes bilissel davranise1 terapiler igin iiciincii kusaktan sz
etti. Bu kusagin oncekilerden birtakim farkliliklar1 ve benzerlikleri vardi. Bu akim da yaklagimini
deneysel arastirmalara tetkiklere dayandirdi ve davranislar1 6nceki bilissel yaklagimdan daha fazla
tizerinde durmuyorlardi. Ancak kontrol ve duygusal kaginmayla ilgili vurgulari vardi. Diislince ve
duyguyu denetlemeye c¢alismanin iyi mi yoksa kotli mii sorgulama sorularina basladilar.
Diisilincenin igeriginden ¢ok siirecine yogunlasmay1 dnerdiler. Bu davranis ig¢sel tecriibelerimizi
kontrol etmekle ilgili vurguyu azaltarak psikolojik yasantiya bakis agisina dogu felsefesinden
unsurlar katti. Bu terapi tutumlarinin bir ¢ogu geleneksel biligsel davranisci terapiye kabullenmr
ve dikkat yonetimi (acceptence,mindfulness) tekniklerini ilave etmistir. Bu akimin onciileri
arasinda Steven Hayes (kabullenme ve eylem terapisi-acceptence and commitment therapy),
Marsha Linehan (diyalektik davranis terapisi-dialectical behavior therapy) ve Zindel Segal
(Mindfulness-based cognitive therapy (MBCT) ve Adrian Wells ile Gerald Matthews (meta-
kognitif terapi) sayilabilir.

Ilgili Aragtirmalar

Gowaid ve arkadaslarinin yapt181 calismada 12 hafta boyunca iskenderiye Ana Universite hastanesi
poliklinik psikiyatri ve bagimlilik kliniginde opiyat kullanim bozukluguna iliskin niiks dnleme
temelli BDT seanslarina atanan ve 50 opiyat bagimlis1 hastanin prospektif bir kohart ¢aligsmasi ele
alimmigtir. Yeterli tedavi ile iyilesme miimkiindiir ancak niiks egilimi devam etmektedir. Bu
calismada BDT ile tedavi edilen hastalarin niiks durumlarini 6grenmek amacglanmastir.

Lent ve arkadaslarinin yaptigi arastirmada, opiyat kullanim bozuklugunda MAT’ 1 yaninda
psikososyal tedavininde saglanmasi i¢in klinisyen, akademisyen, asgari yliksek lisans derecesine
sahip sosyal alanda calismis olanlar Kuzey Amerika Gazetesi, Amerikan Psikoloji Dernegi,
Davranigsal ve Biligsel Terapiler Veri Tabanlar1 Derneginin davet e-postasiyla ankete
katilmislardir. 1022 bilim insan1 ve klinisyenden davete 107’ si katilmistir. 107 kisiden 21’ i BDT
veya BDT konusunda deneyim eksikligi nedeniyle uygun degildi. OUD c¢alisan ve yeterli egitim
diizeyine sahip 84 katilimciyla anket yapilmistir ve ankete katilan kisilerin ¢ogunu psikologlar
olusturmustur.

Majeed ve Sudak’ in yaptig1 incelemede, kronik agri i¢in opiyat kullanimina iligkin BDT kullanimi
tartisilmistir. BDT opiyatlarin agir1 kullanimina olan bagimliligi azaltabilen agr1 bozuklugu icin
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faydali ve deneysel olarak temellendirilmis bir tedavi yontemidir. Kronik agris1 olan kisilerin
gevseme egitimi gibi BDT miidahaleleri empatik ve onaylayici bir iliski baglaminda keyifli aktivite
planlamasi, biligsel yeniden yapilandirma ve rehberli egzersiz, agr1 yogunlugunu hafifletme, yasam
kalitesini arttirmaya fiziksel, duygusal islevselligi iyilestirme icin bu teknikleri tek basina tedavi
olarak veya kronik agr1 vakalarinda diger tedavi yontemleriyle birlikte kullanilmistir. 11 haftalik
BDT tedavisi uygulanmis, ilk seanslarda hasta agri ve agrinin viicutta nasil ortaya ciktig
konusunda egitilmis ve bir stres faktorii olarak agri modeli olugturmustur. Terapist hasta ile ittifak
kurmaya 6zen gostermistir.

Zhong ve arkadaslarinin yaptig1 calismada, opiyat kullanim bozuklugu olan toplum hastalarinin
rehabilitasyonu i¢in en iyi yol BDT olabilir. BDT kapsaminda ve motivasyonel teknikler temelinde
kapsamli bir psikososyal miidahale gelistirilmis ve Cin’ in Sangay kentinde etkinligini incelemek
icin boylamsal bir randomize kontrol yiiriitilmiistir. BDT ve motivasyonel yontemlerin
katilimcilarda ruh sagligin1 ve yasam kalitesini iyilestirmede niiks risk faktorlerini azaltmada ve
uyusturucu kullanimini azaltmada etkili olacag varsayilmustir.

Welsh ve arkadaglarinin opiyat kullanim bozuklugun olan ergenlerde davranigsal terapilere iliskin
incelemede bulunmuslardir. Ergenlerde OUD tedavisi i¢in ilag kullanimini desteklemektedir, ilag
tedavisinin disinda davranigsal terapiler konusunda PRISMA metedolojisini kullanan sistematik
bir inceleme yapildi. BDT bozukluk belirtilerini siirdiiren diisiince ve davranislar1 degistirmeye
odaklanir. 1 yil siliren seanslarda BDT hastalara zararli kaliplar1 nasil tanimlayacaklar
motivasyonel ve biligsel engelleri nasil hedef alacaklari, genis yasam becerilerini nasil
gelistirecekleri konusunda egitilir. Ergenlerle ve ebeveynleriyle yapilan tek grup terapisinde
katilimcilarin niiks etmeyi Onleme stratejileri, uyusturucuyu reddetme becerileri ve genel
psikososyal islevsellik konusunda bilgilerinde iyilesme goriildii.

Salehi ve Alizadeh’ in Iran da yaptig1 randomize ¢alismada, madde kullanimindan uzak durmanin
ardindan niiksetmenin yaygin olmasindan dolayi, opiyat kullanim bozuklugu olan bireyler iizerine
BDT niiks 6nleme modeline dayanan egitim etkinligi degerlendirilmistir. 12 seans BDT uygulanan
kisilerle birlikte Ozyeterliligi arttiracak BDT modellere dayali miidahalelerin tasarlanmasi
niikslerin 6nlenmesinde etkili oldugu goriilmiistiir.

Ocker ve arkadaglarinin takip ettigi vaka da ketamin inflizyonu ve BDT ile opiyat bagimliliginda
hizla azalma goriilmiistiir. Hasta 20 y1l opiyat tedavisi ge¢irmis ve 55 yasindadir. 117 kilogram
agirhiginda ve erkektir. Opiyat kullaniminin azalmasi i¢in basvurdu. 12 belirtinin tamamini
karsilayan hasta, 5 giinliik ketomin infizyon tedavisinden sonra taburcu edildi. Taburcu olduktan
sonra 3-4 haftada bir BDT tedavisine devam etti. Ayrica takip eden yil boyunca 3 ayda bir BDT
seanslarina devam etti. Kronik agrisi olan hasta da BDT tedavisi iyilesme ve kazanimlarinda kritik
diizeyde siirdiiriildii ve pekistirildi.
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Buckner vd., Baton Rouge Louisiana’ da olan bir hastanede opiyat kullanim bozuklugu olan
hastalara taburcu olduktan sonra bununla nasil bas edeceklerini saglayabilmeleri i¢in psikososyal
destek vermek amaglanmistir. En az 1 grup oturumuna katilan hastalarla opiyat kullanim
bozuklugu ve madde kullanimini degistirme arasindaki iligki test edilmis ve hastalara 16 seans
BDT uygulanmistir. Arastirmanin sonucunda BDT’ nin opiyat kullanim bozuklugunda etkili bir
tedavi yontemi oldugu goriildii.

Arastirmanin Amaci

Bu c¢alismanin amaci, sistematik derleme yontemi ile Opiyat Kullanim Bozuklugu yasayan
bireylerde BDT terapisinin kullanilmas1 hakkinda alan taramasi ile inceleme yapmaktir.

Simirhiliklar

Arastirmada 2012’ den 2022 yilmma kadar olan Google Akademik veri tabaninda Tiirkge ve
Ingilizce yayimlanmus ilgili anahtar kelimelerle, 6zete ve tam metne ulasilabilen arastirma ve
derleme makaleleri degerlendirilmistir.

Sonuc ve Oneriler

Opiyat kullanim bozuklugu kisinin ruhsal olarak yaralanmasinda biiyiik bir etkendir. Her ne kadar
kisilerin yasadig1 olaylardan etkilenme diizeyleri farkli olsa da pek ¢ok olay, bireyin ruhsal olarak
yaralanmasina sebep olmakta ve kisiyi psikolojik olarak olumsuz etki etmektedir. Arastirmalara
baktigimizda toplumda opiyat kullanim bozukluguna maruz kalan ve opiyat kullanimi sonucu
opiyat kullanim bozuklugu semptomlarin1 gosteren birey sayist da azimsanmayacak derecededir.
Opiyat kullaniminin insanlar1 hangi diizeyde etkileyecegi, ya da kisilerde nasil bir iz birakacagi ve
opiyat kullanim bozuklugu gecirmeleri degiskenlik gostermektedir. Opiyat kullanim bozuklugu
semptomlar1 arasinda kusma atagi, halsizlik, kalp ¢arpintisi, 6liim korkusu, huzursuzluk, bogulma
hissi gortiliir. Opiyat kullanim bozuklugu yasayan bireylerin tedavisin de, hem psikolojik tedavinin
hem de ilag¢ tedavisinin etkili oldugu goriilmiistiir. Opiyat kullanim bozuklugu birey i¢in her yasta
yikict etkiye sahiptir ve bu etkilerin iyilestirilmesi ve ortadan kaldirilmasi i¢in bir takim terapi
yontemleri mevcuttur. Bu terapi tekniklerinden bir tanesi de BDT terapisidir. BDT
diistincelerimizin, ne hissettigimizin ve nasil davranmamiz gerektigini vurgulayan kurulmus bir
terapi seklidir. Bilissel ve davranigsal yontemlerin problem ¢6zme yeteneklerinin temel yaklagimi
icinde bulunur. Biligsel davranis¢1 terapi terimi, isminden de kolayca anlasilacagi gibi iginde
bilissel ve davraniser iki unsur igerir. Kuramin merkezinde ‘6grenme ve yeniden 6grenme’ olgusu
yer alir.

Bulunan 6 ¢alismanin sonuglarina bakildiginda BDT terapisinin opiyat kullanim bozuklugu
belirtilerinin azalmasinda ve ortadan kaybolmasinda etkili bir terapi yontemi oldugu goriilmiistiir.
BDT’nin Opiyat kullanim bozuklugu belirtilerinde, diger yontemlere gore daha hizli diizelme
sagladig1 diisiiniilmektedir. Ulkemizde de BDT ydntemi kullanini yaygindir. Avrupa iilkelerine
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baktigimizda yapilan opiyat kullanim bozuklugu ile ilgili calismalar, klinik gézlemler, travma ile
ilgili olan bozukluklar oldukca fazladir. Literatiire bakildiginda Tiirkiye’de opiyat kullanim
bozuklugu i¢in yeterli sayida ve genislikte calisma yapilmadig goriillmektedir.

Ulkemizde de BDT ile ilgili ¢aligmalar daha fazla yapilip, BDT terapisinin giiniimiizdeki
kullanimindan daha yaygin hale gelebilir. Klinisyenler de BDT terapisini kullanarak, hastalarda
BDT belirtilerini, hizli ve etkili bir sekilde tedavi ettigi diisiiniilebilmektedir.
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