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Ozet

Bu sistematik derleme ¢aligmasinin amaci, Travma Sonras1 Stress Bozuklugu (TSSB) tedavisinde G6z Hareketleri
ile Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme (EMDR) terapisinin etkinligini incelemektir. Yapilan bu calismada
sistematik derleme yontemi kullanilmis olup saha c¢alismast ya da herhangi bir 6lgek kullanilmamistir. Sadece
Ingilizce dilinde ele alinan calismalar 2016-2025 yillari arasindadir. Bu calismalar randomize kontrollii
aragtirmalardan olusmaktadir. Bu sistematik derleme c¢alismas1 Subat, 2026 ve Nisan, 2026 olmak {izere iki
asamada gerceklesmistir. Yapilan literatiir calismast sonucunda 6 ¢alisma ele alinmistir. Sonug olarak ele alinan
bu 6 ¢alismada, EMDR terapisinin genel olarak TSSB semptomlarini azaltmada giivenli ve etkili bir psikoterapi
yontemi oldugu goriilmektedir. Ozellikle depresyon, anksiyete, 6z sayg1 ve giinliik islevsellik gibi alanlarda pozitif
etkiler gdzlemlenmistir. Bununla birlikte, bazi ¢alismalarda erken miidahale veya kisa siireli uygulamalarda
EMDR terapisinin diger psikoterapi yaklagimlarina kiyasla ek bir {istlinliik saglamadig belirlenmistir. Bu bulgular
1s18inda, gelecekte yapilacak ¢alismalarin EMDR terapisinin farkli uygulama protokollerini ve uzun dénem
etkilerini daha ayrintih bicimde incelemesi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: travma, travma sonrast stres bozuklugu, EMDR.

A Systematic Review on Post Traumatic Stress Disorder and EMDR Therapy
Abstract

The aim of this systematic review is to examine the effectiveness of Eye Movement Desensitization and
Reprocessing (EMDR) therapy in the treatment of Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD). In this study, a
systematic review method was used, and no field research or measurement tools were applied. Only studies
published in English between 2016 and 2025 were included. These studies consist of randomized controlled trials.
This systematic review was conducted in two phases, in February 2026 and April 2026. As a result of the literature
search, a total of six studies were included. Overall, findings from these six studies indicate that EMDR therapy is
a safe and effective psychotherapeutic method in reducing PTSD symptoms. Positive effects were particularly
observed in areas such as depression, anxiety, self-esteem, and daily functioning. However, in some studies,
EMDR therapy did not demonstrate additional superiority over other psychotherapeutic approaches, especially in
early interventions or short-term applications. In light of these findings, future research is recommended to
examine different EMDR protocols and their long-term effects in greater detail.
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GIRIS

Psikolojik travma, bireyin yasadig1r beklenmedik ve kontrol edilemez olaylar ve durumlar
sonucunda, kisinin bas etme kaynaklarimi zorlayarak caresizlik, gligsiizlik ve korku
hissetmesine yol acan duygusal ve biligsel uyumu bozan ciddi bir stres tepkisidir (Wang vd.,
2023). Travmatik olaylar; savas, cinsel ve fiziksel istismarlar, bireyin hayatinda ciddi sonuglar
doguran kazalar, dogal afetler veya yakinlarin kaybi gibi bireyin yasamim tehdit eden
deneyimler olup, bu tiirden olaylara maruz kalan bireylerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu
gelisebilmekte; bu bozukluk, olumsuz biligsel-duygusal tepkiler ve giinliik islevsellik
bozukluklan ile kendini gdsterebilmektedir (Schincariol vd., 2024). Bu nedenle, psikolojik
travmanin erken tanisi ve uygun miidahale yontemleri ile sagaltimi, hem bireyin duygusal ve
bilissel isleyisini korumak hem de uzun vadeli psikiyatrik bozukluklarin Oniine gegmek
acisindan biiylik 6nem tagimaktadir.

Gilinlimiizde, travmatik olaylar toplumda oldukga sik goriilmekte ve bireyler yasamlar boyunca
birden fazla travmaya maruz kalabilmektedir. Diinya Ruh Sagligi Anketleri (WMH) verilerine
gore, aragtirmaya dahil olan katilimeilann biiyiik cogunlugunun (%70’ten fazlasinin) en az bir
travmatik deneyim yasadigl ve travmaya maruz kalan bireylerde ortalama yasam boyu travma
sayisinin 3,2 olarak belirlendigi goriilmektedir (Kessler vd., 2017). En sik goriilen travmalar,
yakin birinin beklenmedik 6liimii veya 6liim/yaralanmaya tanik olunmasidir. Ayrica kadinlar,
partnerden kaynaklanan cinsel siddet gibi belirli travmalara maruz kalma acisindan erkeklere
kiyasla daha yiiksek risk tagimaktadir. Bu bulgular, travma maruziyetinin yayginligin1 ve
bireysel ozelliklerin TSSB riskini etkileyen 6nemli faktdrler oldugunu ortaya koymaktadir.
Travma Sonrasi Stress Bozuklugu (TSSB), bireyin yasamini tehdit eden bir travmatik yasantiya
maruz kaldiktan sonra ortaya cikan ve etkileri yillar boyunca siirebilen bir psikiyatrik
bozukluktur. TSSB'nin tipik belirtileri arasinda travmatik olayin istemsiz ve yogun bir bigide
yeniden yasanmasi, travmayla iligkili anilardan kaginma davranisi, olumsuz diisiince ve duygu
degisiklikleri ile belirgin asir1 uyarilmighik yer almaktadir. Bu belirtiler farkli bireylerde
degisken siddet ve silirelerde goriilmekle birlikte tami kriterlerinin  karsilanmasi igin
semptomlarin genellikle bir aydan uzun siirmeleri gerekmektedir (Ressler vd., 2022). Tiim bu
veriler, travmatik yasantilarin bireylerin psikolojik uyumu ve giinliik islevselligi tizerinde kalic1
etkiler birakabilecegini gostermektedir.

Travmatik yasantilar bireyler lizerinde her yasta ve cinsiyette dnemli duygusal ve fiziksel

etkiler birakabilmekte; bu etkilerin sagaltilmasi ve bireyin yasam kalitesinin iyilestirilmesi
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amactyla psikoterapi yoOntemleri yaygin olarak kullanilmaktadir. Bunlar arasinda Goz
Hareketleri ile Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme (EMDR) terapisi, 6zellikle Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu (TSSB) sagaltiminda etkinligi bilimsel olarak desteklenen bir terapi tiirii
olarak one ¢ikmaktadir (Wilson vd., 2018). Bu calismada EMDR terapisinin Travma Sonrasi

Stres Bozuklugu tizerindeki etkinligini incelemek amaglanmaktadir.

YONTEM
Arastirma Modeli

Bu calisma hazirlanirken sistematik derleme yontemi kullanilmis olmakla birlikte saha
calismast ya da ol¢ek kullanilmamustir. Sistematik derleme ¢aligmalari; belirli bir soruya
yonelik daha once yapilmis bilimsel arastirmalarin taranarak, belirlenmis dahil edilme ve
edilmeme kriterleri kullanilarak, sonuglarin degerlendirildigi gii¢lii kamtlar ortaya koyabilen

bilimsel irdelemelerdir (Sentiirk vd., 2024).

Tasarimm

Calismada, izlenen tiim siirecler, makale se¢imi ve veri siniflandirmasi dahil olmak {izere,
PRISMA rehberine bagli kalinarak gergeklestirilmistir. Bu yaklasim, sistematik derlemenin
seffaf, tekrarlanabilir ve uluslararasi standartlara uygun bir metodoloji ile gergeklestirildigini

ifade etmektedir (Moher vd., 2009).
Literatiir Arastirmasi

Bu arastirmada, 20162025 yillan arasinda Google Scholar veri tabaninda Ingilizce olarak
yayimlanmis, belirlenen anahtar kelimeler kullanilarak 6zetine ve tam metnine erisilebilen
sistematik derleme makaleleri incelenmistir. G6zden gecirme siirecinde tutarliligi saglamak
amaciyla, baslikta yer alan anahtar kelimelere dayal basit bir arama algoritmasi kullanilmistir.
Arastirmaci kaynakli olasi hatalar1 en aza indirmek i¢in ¢alismalarin bashk ve 6zet boliimleri
uygunluk acisindan iki asamada (Subat 2026 ve Nisan 2026) sistematik bicimde

degerlendirilmistir. Baslik ve 6zet kisminda yeterli bilgi bulunmayan durumlarda ise gerekli
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veriler tam metinler lizerinden incelenerek degerlendirmeye dahil edilmistir. Calisma disinda
birakilan makaleler ayn ayn kaydedilmis ve dislanma gerekgeleri agik¢a belirtilmistir.

Inceleme siirecinde kullanilan arama terimleri asagida sunulmustur (Sekil 1).

( u D)

astirma terimleri f \ Arastirma terimleri
“AND” baglact ile “‘ANDT’ ‘baglam ile
birlestirildi: “AND” basl birlestirildi:
aglaci
Post-Traumatic - kullanild. - EMDR,
Stress Disorder, Eye Movement De-
sensitization and Re-
PTSD K j processing

N / " /

Sekil 1. inceleme siirecinde kullanilan Ingilizce arama terimleri.

Tablo 1. Arastirmaya dahil edilme ve diglama kriterleri.

Dahil Etme Kriterleri Dislama Kriterleri

4+ TSSB ve EMDR tedavisi ile ilgili 4+ Gri edebiyat, tezler, arastirma ve

konular1 ele alan ¢alismalar; derleme makaleleri, olgu
) ) sunumlari, sistematik derlemeler,
+ Google Akademik veri tabaninda _ _
. meta-analizler, kitaplar, kohort
kullanilan Ingilizce makaleler;
tasarimina sahip el yazmalari,

4+ Konuyla ilgili randomize ¢aligmalar.
+ Calisma protokolleri, kurumsal

raporlar  veya yerel veya
endekslenmemis dergilerden veya

kitaplardan metinler;




Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Ve EMDR Terapisi Uzerine Sistematik Derleme

Bulgular

Cevrimici olarak yalnizca Google Akademik veri tabaninda Ingilizce dilinde gergeklestirilen
tarama sonucunda, TSSB ve EMDR terapisi basliklar1 kapsaminda toplam 412 c¢alismaya
ulagilmistir. Bu ¢calismalar arasindan 25°i ayrintili olarak incelenmis, igerik agisindan uygun
bulunmayanlar degerlendirme dis1 birakilmistir. 20162025 yillar arasinda kriterleri karsilayan
ve kesisim gosteren yalnizca 6 calisma analize dahil edilmistir. 2016-2025 yillar1 arasinda
yapilan bu ¢aligmalarin 5 tanesi Hollanda’da ve 1 tanesi Yeni Zelanda’da gerceklestirilmis
olup, farkli klinik popiilasyonlar1 kapsamaktadir. Katilimci gruplar1 arasinda yetiskin
miilteciler, kisilik bozuklugu tanis1 olan bireyler, psikotik bozuklugu olan TSSB hastalar1 ve
cinsel saldir1 magdurlan yer almaktadir. Calismalarin tamami randomize kontrollii tasarima

sahiptir.

Ele alinan 6 calismada EMDR terapisi farkli siire ve seans sayilariyla uygulanmistir: bazi
calismalarda kisa siireli erken miidahaleler, baz1 ¢alismalarda standart EMDR protokolleri
uygulanmistir. Katilimcilarin yas dagilimi calismalar arasinda farklihk gostermektedir.
Ornegin, 2016 yihnda yapilan calismada 18—60 yas araliginda 72 miilteci yer alirken, 2025
yilinda ger¢eklestirilen ¢alismada yas ortalamasi 37 olan 209 madde kullanim bozuklugu ve
TSSB tanili birey, 2024 yilinda yapilan bagska bir calismada ise yas ortalamasi 36 olan 91 TSSB
tanist almig birey yer almaktadir. Cinsiyet dagilimi acisindan da ¢alismalar arasinda farklilik
gozlenmekte olup, bazi ¢alismalarda kadin ve erkek katilimcilarin oranlar1 dengeli iken, bazi

calismalarda ise belirgin farkliliklar gézlenmistir.

Ele aliman ¢alismalarin ¢ogu, EMDR terapisinin TSSB semptomlarim azaltmada giivenli ve
etkin oldugunu gdstermistir. Fakat bazi1 ¢alismalarda, o6zellikle kisa siireli miidahalelerde
EMDR’nin diger psikoterapi yaklasimlarina kiyasla belirgin bir stiinlik saglamadig:
goriilmiistiir. Baz1 arastirmalarda ise EMDR sonrasi depresyon, anksiyete, 6z saygi ve giinliik

islevsellikte 1yilesmeler raporlanmistir.

Sekil 2’de, calismaya dahil edilen arastirmalarin PRISMA akis diyagrami sunulmustur.
Arastirma kriterlerine uymayan, farmakolojik miidahaleler, olgu sunumlar1 ve derleme

arastirmalari, tam metinlerine erisilebilmis olsalar da sistematik derlemeye dahil edilmemistir.
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Veri tabanlar1 taramasi Diger kaynaklar araciligiyla
sonucunda taranan ¢aligmalar bulunan ¢alismalar
(n=412) (n=0)

Tekrarlayan ¢aligsmalar ¢iktiktan sonra kalan
calismalar
(n=276)
Taranan ¢alismalar S Dislanan ¢alismalar
(n=148) (n=123)
Tam metine erisﬂen Tam metine CI'ISIIdlgl halde
—_— ¢ikartilan ¢calismalar
caligsmalar (n=19)
(n=25)
Caligmaya dahil edilen
calismalar
(n=0)
PRISMA akis diyagram

2016 yilinda 72 yetiskin miilteci lizerinde yapilan ¢alismada, EMDR terapisi ve stabilizasyon
terapisi ile TSSB semptomlan karsilastirilmistir. EMDR grubuna 3 seans 60 dk hazirlik ve 6

seans 90 dk duyarsizlastirma ve yeniden igleme uygulanmistir. Stabilizasyon grubuna ise 12

6
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seans 60 dk stabilizasyon terapisi uygulanmistir. Sonu¢ olarak her iki grupta da TSSB
semptomlarinda hafif iyilesme goriilmiis; EMDR’nin etkinligi stabilizasyona gore anlamli
oranda yiliksek bulunmamistir. Anksiyete, depresyon ve yasam kalitesi agisindan gruplar
arasinda fark goézlenmemistir. Calisma, EMDR’nin giivenli oldugunu ancak kisa siireli
uygulamada miilteci TSSB'si i¢in sinirl1 etkinlik sagladigini gostermistir (Ter Heide vd., 2016).
Calismanin klinik sonuglari, EMDR ’nin miiltecilerde giivenli bir sekilde uygulanabilecegini ve

travmatik anilarin dogrudan ele alinmasinin damsana zarar vermedigini gostermektedir.

2025 yilinda, kisilik bozuklugu tanisit almis 159 hasta iizerinde yapilan calismada, EMDR
terapisi TSSB belirtileri ve tamsal durumu azaltmada bekleme listesi grubuna kiyasla
degerlendirilmistir. Hastalara EMDR terapisi uygulanmis ve travmatik olay anilarina
odaklanilmistir. Sonu¢ olarak EMDR uygulanan hastalarda TSSB belirtilerinde ve tanisal
durumda belirgin bir azalma gézlenmistir. Ayrica EMDR, olumsuz yasam olaylarina ait anilarin
islenmesinde de etkili olmustur. Sonug¢ olarak EMDR terapisi uygulanan hastalarda TSSB
belirtilerinde ve tanisal durumda belirgin bir azalma gozlenmis ve bu iyilesmenin bekleme

listesine oranla daha yiiksek oldugu bulunmustur. (Hatkemeijer vd., 2025).

2024 yilinda yapilan randomize kontrollii ¢alismada, TSSB tanis1 ve psikotik bozuklugu olan
24 yetiskin hasta tizerinde EMDR terapisi uygulanmistir. Katilimcilar EMDR ve bekleme listesi
kontrol grubu olmak tizere ayrilmistir. EMDR terapisi uygulanan grupta TSSB semptomlarinda
kontrol grubuna kiyasla anlamli diizeyde daha fazla azalma goriilmiistiir. Ek olarak,
katilimcilarda kisa vadede depresif belirtilerde azalma, 6zsaygida artis ve islevsellikte 1yilesme
gozlenmistir. Psikotik semptomlar ve olumsuz etkiler agisindan gruplar arasinda anlamli fark
bulunmamustir. Bulgular, EMDR’nin psikotik bozuklugu olan bireylerde TSSB tedavisinde
giivenli ve etkili bir yaklasim olabilecegini gdstermektedir (Every-Palmer vd., 2024).

2024 yilinda 72 TSSB tamli miilteci lizerinde yapilan ¢alismada, katilimcilar EMDR terapisi
ve stabilizasyon olmak iizere iki gruba ayrilmistir. EMDR grubuna toplam 12 saatlik miidahale
kapsaminda ilk ti¢ii 60 dakika siiren hazirlik seanslar1 ve ardindan ise alt1 adet 90 dakikalik
EMDR seans1 uygulanmustir. Stabilizasyon grubuna da her biri 60 dakika siiren toplam 12 seans
uygulanmis ve travmaya dogrudan maruz birakma icermeyen, daha ¢ok duygu diizenleme ve
bas etme becerilerini gelistirmeye yonelik miidahaleler gerceklestirilmistir. Sonugta, her iki
miidahale sonrasinda TSSB belirtilerinde azalma gdzlenmis, ancak baslangigtaki bas etme
stillerinin bu degisim {izerinde anlaml bir etkisi olmadigi saptanmistir. Yani ¢alismada, ne

EMDR ne de stabilizasyon tedavisi sonrasinda bas etme stillerinde anlamli bir degisiklik
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saptanmamuistir. Sonug olarak EMDR terapisi, TSSB belirtilerini azaltmada etkilidir, ancak

stabilizasyon tedavisine gore iistiin bulunmamistir. (Van Heemstra vd., 2024).

2021 yilinda, yakin zamanda cinsel saldirtya maruz kalan bireyler iizerinde yapilan ¢aligmada,
katilimcilar EMDR terapisi ve rutin psikososyal destek olmak iizere iki gruba ayrilmistir.
EMDR grubuna olaydan 2 ile 4 hafta sonra toplam 3.5 saat siiren iki seans EMDR terapisi
uygulanmistir. Rutin psikososyal destek grubuna ise vaka yoneticisi tarafindan yaklasik 30’ar
dakikalik iki goriisme ve psikoegitim, duygusal destek ve semptom takibi uygulanmistir.
Sonucta, her iki miidahale sonrasinda TSSB belirtilerinde ve diger psikolojik belirtilerde
azalma gozlenmistir. Fakat EMDR terapisi, TSSB semptomlari, depresyon, genel psikopatoloji,
cinsel islev problemleri ile suclu hissetme ve utanma duygularini azaltmakta olagan bakima
gore daha etkili bulunmamustir. Yalnizca tedavi sonrasinda anksiyete ve dissosiyatif belirtilerde
EMDR lehine kisa siireli bir iyilesme saptanmis, fakat bu fark takip siirecinde devam
etmemistir. Sonu¢ olarak Sonug¢ olarak EMDR terapisi, TSSB belirtilerini azaltmada etkili
olmakla birlikte, erken donemde uygulandiginda standart bakima kiyasla daha {istiin

bulunmamistir (Covers vd., 2021).

2025 yilinda, Madde Kullanim Bozuklugu (SUD) ve TSSB tanisi olan 209 hasta iizerinde
yapilan ¢alismada, Uzun Siireli Maruz Birakma Terapisi, EMDR ve ImRs (Imgeleme ile
Yeniden Betileme) terapilert SUD tedavisiyle birlikte degerlendirilmistir. Hastalar, ilgili
miidahale yontemlerine gore gruplara ayrilmis ve seanslar sirasinda travmatik anilar ve ilgili
semptomlar hedeflenmistir. Sonu¢ olarak EMDR ve ImRs, TSSB belirtilerinde ve tanisal
durumda anlaml azalmalar saglamis; PE bazi analizlerde etkili bulunmustur. Hi¢bir miidahale
SUD siddetini artirmamis ve ImRs, TSSB semptomlarini azaltmada en giclii etkiyi
gostermistir. Calisma, SUD tanist olan bireylerde EMDR ve ImRs’nin TSSB semptomlarini

azaltmada giivenli ve etkili yontemler oldugunu gostermistir (Lortye vd., 2025).
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Tablo 2: TSSB Tedavisinde EMDR Terapisinin Kullanim1

Yazar/Y1l/ | Arastirma | Orneklem | Olciim | Miidahale |Sonugclar
Ulke Tasarimi Araclan
Ter Heide | Randomize | 72 CAPS, EMDR EMDR ve
vd./2016/H | kontrollii | Yetigkin HTQ, Terapisi  ve | stabilizasyon
ollanda Miilteci HSCL- Stabilizasyon | gruplarinda
(Yas 25, TSSB
Ortalamasi  WHOQO belirtilerinde
40) L-BREF iyilesme
gOriilmiis,
gruplar
arasinda
anlamh  fark
bulunmamstir
Hafkemeije Randomize | 159 CAPS-5, | EMDR EMDR, TSSB
r kontrollii | Yetigkin SCID-5- | Terapisi  ve semptomlarini
vd./2025/H (Yas PD, Bekleme azaltmada
ollanda Ortalamasi | CTQ-SF | Listesi etkili
35.4). bulunmus ve
bekleme

listesine  gore
daha fazla
iyilesme

saglamistir.
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Every-
Palmer

vd./2024/Y

eni Zelanda

Van
Heemstra
vd./2024/H

ollanda

Covers
vd./2021/H

ollanda

Randomize | 24

kontrolli

Ortalamasi

39.5)

Randomize | 72

kontrollia

Miilteci
(Yas

Ortalamasi

41)

Randomize

kontrollia

Magduru
Birey

(Yas
Ortalamasi

25.8)

Yetiskin
(Yas

Yetiskin

CAPS,
PSS,
BDI-II,
RSES,
WHO-
DAS,
PSYRAT

57 Cinsel | PCL-5,
Saldinn

CAPS-5,
HADS

EMDR
Terapisi  ve
Bekleme

Listesi

EMDR
Terapisi  ve

Stabilizasyon

EMDR
Terapisi  ve
Bekleme

Listesi

EMDR’nin
TSSB
semptomlarini
azaltmada
etkili oldugu

goriilmiistiir.

EMDR ’nin,
TSSB
belirtilerini
azaltmada
etkili
fakat

oldugu,

stabilizasyon
tedavisine
gore ustiin
bulunmadig

gozlenmistir.

Her iki grupta
TSSB
belirtilerinde
azalma
gorilmis,
EMDR’nin
yalnizca kisa
vadede sinirh
ek fayda
sagladigi

belirlenmistir.
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Lortye Randomize | 209 Madde | CAPS-5, ' EMDR EMDR,

vd./2025/H | kontrolli Kullaniom | AUDIT, | Terapisi, standart

ollanda Bozuklugu | DUDIT | Uzatilmig tedaviye gore
ve TSSB Maruz TSSB
Tanil Birakma ve | belirtilerini
Yetiskin ImRs daha fazla
(Yas azaltmuis,
Ortalamasi ancak madde
37.5) kullanimini

etkilememistir

EMDR: Goz Hareketleri ile Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme; CAPS: Klinik Uygulamali
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Olgegi; HTQ: Harvard Travma Anketi; HSCL-25: Hopkins
Belirti Kontrol Listesi - 25 maddelik; WHOQOL-BREF: Diinya Saglik Orgiitii Yasam Kalitesi
Kisa Formu; CTQ-SF: Cocukluk Cag Travma Olgegi; SCID-5-PD: DSM-5 Kisilik
Bozukluklan Yapilandirilmis Klinik Goriismesi; BDI-II: Beck Depresyon Envanteri —2. Baski;
RSES: Rosenberg Ozsaygi Olgegi; WHODAS: Diinya Saglik Orgiitii Oziirliiliik Degerlendirme
Olgegi; PSYRATS: Psikotik Belirti Degerlendirme Olgekleri; CAPS-IV: Klinik Uygulamali
PTSD Olgegi — 4. Baski; COPE-Easy: Kisa Bas Etme Olgegi — Kolay Versiyon; PCL-5: DSM-
5 i¢in TSSB Kontrol Listesi; HADS: Hastane Anksiyete ve Depresyon Olgegi; BSI: Kisa Belirti

Envanteri.

Tartisma

Bu calismada TSSB tanili bireylerde EMDR terapisinin etkinligi ve diger psikoterapi
yaklasimlar1 ile karsilastirmalari incelenmistir. Incelenen calismalar, genel olarak EMDR
terapisinin TSSB belirtilerini azaltmakta etkin oldugunu ortaya koymustur. Bu bulgu, EMDR
terapisinin Travma Sonrasi Stres Bozuklugu tedavisinde terapétik bir tedavi olarak yaygin
bigimde kullanilmasini destekleyen onceki arastirma sonuglari ile paralellik gostermektedir.
Bununla birlikte, baz1 ¢alismalar EMDR terapisinin TSSB semptomlarim azaltmada diger

psikoterapi yontemlerine kiyasla belirgin bir tistiinliik gostermedigini ifade etmektedir.
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2024 yilinda Wright ve arkadaslari tarafindan yapilan bireysel katilimer veriye dayali
meta-analizde, EMDR terapisinin diger psikolojik terapilere kiyasla TSSB semptom siddeti,
tedavi yanit1 ve remisyon oranlari agisindan anlamh fark géstermedigi bildirilmistir. Wright ve
arkadaslarinin elde ettigi bu sonug, bir sistematik derleme olan bu calismada cesitli
popiilasyonlarda EMDR’nin her zaman diger yontemlerden iistiin olmadigin1 ortaya koyan
verilerle ortiigmekte; EMDR terapisinin TSSB tedavisinde iistiin degil etkili bir terapi secenegi
olarak degerlendirilmesi gerektigini vurgulamaktadir (Wright vd., 2024). Benzer bi¢imde,
farkli meta-analiz c¢alismalan da EMDR terapisinin diger psikoterapi yaklagimlariyla
karsilastinldiginda benzer diizeyde etkili oldugunu gostermektedir (Watts vd., 2013).

Benzer sekilde, 2018 yilinda Khan ve arkadaglar1 tarafindan yapilan ¢alismada, EMDR
terapisinin TSSB semptomlarinin azalmasinda bilissel davranig¢r yaklasimlara gore daha
avantajli bulundugu; 6zellikle tedavi sonrasi anksiyete semptomlarinin azaltilmasinda EMDR
terapisinin daha etkili oldugu ortaya konmustur. Ug aylik takip degerlendirmelerindeyse iki
yaklagim arasinda anlamli bir fark bulunmamis, depresyon semptomlarinda herhangi bir
farklilik tespit edilmemistir. Bu sonuglar, EMDR terapisinin, bazi1 ol¢iitlerde giiglii etkiler
gosterdigini, ancak takip degerlendirmelerinde bu etkinin farklilasmadigini ortaya koymakla
birlikte EMDR terapisinin TSSB’ye bagli stres ve anksiyete semptomlarin1 kisa vadede daha
belirgin sekilde azaltmasi bulgusu dikkat ¢ekicidir (Khan vd., 2018). Bu bulgular, EMDR ’nin
TSSB semptomlart ve kaygiyr azaltmada BDT’den daha iyi oldugunu ancak depresyonu
azaltmakta herhangi bir farkin bulunmadigini gosteren c¢aligsmalarla da uyumludur (Ho & Lee,
2012).

Chen ve arkadaslar1 tarafindan 2015 yilinda yapilan bir meta-analiz ¢alismasinda ise EMDR
terapisinin TSSB semptomlari lizerinde orta diizeyde bir etki saglarken ila¢ tedavisi ve kontrol
grubuna oranla TSSB semptomlarinda daha fazla azalma sagladigi sonucuna ulasilmistir.
Sonug olarak mevzubahis ¢alisma, bu makalede de erisilen bulgulara paralel olarak EMDR ’nin

TSSB belirtileri lizerinde etkili bir tedavi secenegi olma oOzelligi gosterdigi sonucunu

desteklemektedir (Chen vd., 2015).

Her ne kadar bu sistematik derlemede ulasilan bulgular EMDR terapisinin TSSB tedavisinde
etkili olmakla birlikte diger psikoterapi yaklasimlarina kiyasla {istiin olmadigini ortaya koysa
da bazi calismalar EMDR ’nin daha hizl1 bir klinik iyilesme saglayabildigini gdstermektedir. Bu
baglamda, Nijdam ve arkadaglar1 (2012) tarafindan gerceklestirilen randomize kontrollii
calismada, EMDR terapisinin kisa siireli eklektik psikoterapi ile kiyaslandiginda daha hizli bir

12



Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Ve EMDR Terapisi Uzerine Sistematik Derleme

iyilesme sagladigi, buna karsin her iki tedavinin genel etkinlik agisindan benzerlik gosterdigi

bildirilmistir (Nijdam vd., 2012).

Sonug¢ olarak bu c¢alisma, EMDR terapisinin TSSB tedavisinde etkili bir ara¢ oldugunu
dogrulamakla birlikte, diger psikolojik tedavilerle karsilastirildiginda tedavi etkinliginin her
durumda istiin olmadigini, bunun yerine klinik baglam, hasta ozellikleri ve uygulama
protokollerinin tedavi basarisinda belirleyici oldugunu gostermektedir. Bu bulgular, literatiirde
EMDR terapisinin psikoterapotik tedaviler arasinda 6nemli bir segenek oldugunu ancak
uygulama baglamina gore farkli sonuglar dogurabilecegini destekleyen onceki arastirmalarla
tutarlidir. Ayrica, EMDR’nin sadece TSSB tedavisinde degil, farkl psikiyatrik bozukluklarda
da uygulanabilir ve etkili bir yontem oldugu sistematik derleme bulgular1 ile ortaya

koyulmaktadir (Valiente-Gomez vd., 2017).

Sonug¢

Bu sistematik derleme ¢alismasi, EMDR terapisinin TSSB tedavisinde genel olarak giivenli ve
etkili bir ydntem oldugunu ortaya koymustur. incelenen ¢alismalar, EMDR terapisi uygulanan
bireylerde TSSB semptomlarinda, anksiyete ve depresyon diizeylerinde, 6zsaygi ve gilinlik
islevsellikte belirgin iyilesmeler saglandigini ortaya koymustur. Bununla birlikte, bazi
calismalarda 6zellikle erken miidahale veya kisa siireli uygulamalarda ve miilteciler ile cinsel
saldirt magdurlarindan olusan popiilasyonlarda EMDR terapisinin diger psikoterapi
yaklagimlarina kiyasla ek bir {stiinlik saglamadigr goriilmiistir. Bu bulgular, EMDR
terapisinin TSSB {izerindeki etkinliginin, uygulama siiresi, seans sayisi, hedeflenen popiilasyon
ve klinik baglam gibi faktorlerden etkilendigini ortaya koymaktadir. Son olarak, EMDR terapisi
sadece TSSB semptomlarin1 azaltmakla kalmayip, bireylerin psikolojik uyumunu ve yasam

kalitesini artirmada da potansiyel tasimaktadir.
Oneriler

Oneriler kapsaminda, dncelikle EMDR terapisi uygulamalarinda standardizasyon ve protokol
uyumunun saglanmasi onemlidir. Bazi ¢alismalarda kisa siireli miidahalelerin belirli hasta
gruplarinda simrli etki gosterebildigi, seans sayisi ve yogunlugu ile ilgili daha fazla aragtirma
yapilmasi gerektigini gostermektedir. Buradan yola ¢ikarak, gelecekteki ¢aligmalarin EMDR
terapisinin farkli seans siireleri, toplam seans sayist ve uygulama yogunlugunun TSSB
semptomlar tizerindeki etkilerinin sistematik bicimde incelemesi, terapétik etkinlik agisindan

fayda saglayacaktir. Ayrica, EMDR terapisinin erken miidahalelerde ve travmaya bagh diger
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psikolojik bozukluklarla birlikte uygulanabilirliginin arastirilmasi, terapinin kapsamin

genisletecek ve travma sonrasi sagaltim stireglerine katki saglayacaktir.
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