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Travma Sonrasi Stres Bozuklugu ve Bilissel Davranis¢i Terapisi
Uzerine Sistematik Derleme

Systematic Review On Post-Travmatic Stress Disorder and CBT Therapy

OZET

Bu derleme c¢aligmasinin amaci travma sonrast stres bozuklugu yasayan bireylerde BDT
terapisinin kullanimini incelemektir. Yapilan bu ¢alismada sistematik derleme yontemi
kullanilmis olup saha caligmas ya da herhangi bir 6lcek kullanilmamistir. Tiirkge ve Ingilizce
aragtirma makalelerinden olugmaktadir. Bu derleme c¢aligmas1 Subat, 2023 ve Haziran, 2023
olmak {izere iki asamada gergeklesmistir. Yapilan literatiir aragtirmas: sonucunda 5 ¢alisma ele
alinmistir. Ele alman bu 5 ¢alisma sonucunda BDT nin terapiye uyumu arttirict ve iyilesmeyi
hizlandiran bir terapi yontemi ve kisa siire igerisinde sonuca ulasabilme yoniinden etkin bir
yontem oldugu goriilmiistiir. TSSB yasayan bireylerde BDT terapisi uygulandiktan sonra
belirtilerin biiyiik oranda azaldigi ve ortadan kayboldugu goriilmiistiir. Bu sebeple de TSSB
tedavisinde BDT etkili bir yontemdir.

Anahtar Kelimeler: Travma, Travma Sonrasi Stres Bozuklugu, BDT.
ABSTRACT
The aim of this review is to examine the use of CBT therapy in individuals with post-traumatic
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stress disorder. In this study, the systematic review method was used, and no field study or any
scale was used. It consists of Turkish and English research articles. This compilation study was
carried out in two stages as February, 2023 and June, 2023. As a result of the literature
research, 5 studies were discussed. As a result of these 5 studies, it was seen that CBT is a
therapy method that increases compliance with therapy and accelerates recovery, and is an
effective method in terms of achieving results in a short time. It has been observed that the
symptoms greatly decreased and disappeared after CBT therapy was applied in individuals
with PTSD. For this reason, CBT is an effective method in the treatment of PTSD.

Keywords: trauma, post-traumatic stress disorder, CBT

RNAL.71917

Avrrival: 18 July 2023
Published: 30 September 2023

Academic Social Resources Journal is
licensed under a Creative Commons
Attribution-NonCommercial 4.0
International License.

GIRiS

Yasam, bazen beklenmedik ve travmatik olaylarla doludur. Bir kaza, dogal afet, savas veya ciddi bir saldir1 gibi
yasanan travmatik bir deneyim, bir bireyin hayatinda derin izler birakabilir. Travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB),
boyle bir deneyimi yasayan insanlarin karsilasabilecegi ciddi bir psikolojik bozukluktur. Bu ¢alismada travmayi,
travma sonrasinda yasanan stres bozuklugunun ne oldugunu, nasil gelistigini ve bu stres bozuklugunun nasil
tyilestirildigi ele alinmistir. TSSB, travmatik bir olaya maruz kalmanin ardindan uzun siireli stres, korku ve endiseyle
karakterizedir. TSSB, travmatik olaya maruz kalan bir¢ok insam etkileyen bir durumdur. Ornegin, savas bolgelerinde
gorev yapmis askerler, dogal afetlere tanik olan kisiler, ciddi bir kazaya karigsmis olanlar veya cinsel saldiriya
ugramis bireyler TSSB'nin potansiyel hedefleri arasindadir. Bu tiir bir deneyim, kisinin duygusal, bilissel ve fiziksel
refahim ciddi sekilde etkileyebilir (Aydi, 2015). TSSB'nin belirtileri genellikle travmatik olayin ardindan birkag
hafta i¢inde ortaya c¢ikar. Bu belirtiler, siirekli tekrarlayan kabuslar, korku dolu anilar, agir1 uyarilma, duygusal
uyusukluk, sosyal geri ¢ekilme ve anksiyete atagi gibi ¢esitli sekillerde kendini gosterebilir. Bu belirtiler, bireyin
giinliik yasamint olumsuz etkileyebilir, iliskilerini zorlastirabilir ve genel yasam kalitesini disiirebilir. Travma
sonrast stres bozuklugu, tani ve tedavi igin gelistirilen kriterlerle de belirlenir. Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan
yayimlanan DSM-5 bu konuda kilavuz saglar. DSM-5'e gore, TSSB teshisi koymak igin belirli semptomlarin en az
bir ay siireyle devam etmesi gerekmektedir (Ozgen ve Aydin, 1999).TSSB'nin tedavisi, genellikle psikoterapi ve
bazen ilag tedavisi igerir. Bilissel davranig¢1 terapi (BDT), travma sonrasi stres bozuklugunun tedavisinde siklikla
kullanilan etkili bir yaklasimdir. BDT, bireylere travmatik olaya iliskin diisiince ve inanglar1 tanimlama, gergekei
degerlendirme yapma ve saglikli tepkiler gelistirme konusunda yardimci olur. Tiim bunlar géz 6niine alindiginda ise
travma sonrasi stres bozuklugu, travmatik olaylara maruz kalan insanlarin yasadigi ciddi bir durumdur. Belirtileri
genellikle travmadan sonra ortaya ¢ikar ve giinlik yasami olumsuz etkileyebilir. Ancak, uygun tedavi
yaklagimlariyla, bireyler bu zorlu yolculuktan kurtulabilir ve hayatlarin1 yeniden insa edebilirler. Biligsel davranisgi
terapi gibi terapi yontemleri, TSSB'min tedavisinde umut verici sonuglar sunar. Bu calismada da BDT’ nin TSSB
izerindeki ortaya konmasi amaglanmustir.
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YONTEM
Arastirma Modeli

Yapilan bu caligmada sistematik derleme yontemi kullanilmistir. Herhangi bir saha calismasi veya oOlgek
kullanilmamistir. Sistematik derleme, belirlenen bir arastirma sorusuna yanit bulabilmek amaciyla arastirma
sorusunu igeren ilgili calismalarin daha 6nceden belirlenen kriterler gercevesinde birlestirilerek sentezlenmesidir
(Yilmaz, 2021).

Tasarim

Calisma boyunca makalelerin secilmesi ve tanimlanmasi gibi biitiin asamalar PRISMA (Sistematik incelemeler ve
Meta-Analizler i¢in Tercih Edilen Raporlama Ogeleri) yonergeleri dogrultusunda yiiriitiilmiistiir (Moher vd., 2009).

Literatiir Arastirmasi

Arastirmada 1999°dan 2016 yilna kadar olan Google Akademik veri tabanindan Tiirkge ve Ingilizce olarak
yayinlanmais, ilgili anahtar kelimelerle 6zet ve tam metnine ulasilabilen arastirma makaleleri degerlendirilmis olup,
gbzden gecirme siirecinde tutarliligl saglayabilmek icin basliktaki kelimelere yonelik basit bir arama algoritmasi
uygulanmistir. Arastirmacidan kaynaklanabilecek hatalari en az diizeyde tutabilmek i¢in ¢aligmalarin baslik ve 6zet
kisimlar1 uygunluk y6niinden ilk olarak Subat 2023 ve ikinci olarak Mayis 2023°te sistemli bir sekilde incelenmistir.
Calismalarin 6zetinde ve basliginda yeterli bilginin olmadig1 durumlarda, gerekli verilere tam metinden ulasilmis ve
degerlendirilmistir. Reddedilmis ¢alismalar ayr1 ayr1 kaydedilmis olup dislanma nedenleri gdsterilmistir. Inceleme
asamasinda kullanilmis olan arama terimleri sunlardir:

KArastlrma terimlg / \ / Aragtirma \

“VE” baglact ile terlirqlfri \le
birlestirildi: ) aglacl 1ie
“VE” baglaci birlestirildi:
Travma Sonrasi kullanildi. BDT.
Stres Bozuklugu,
TSSB Biligsel

\ J - K j ‘ \Davramsgl Terapij

Sekil 1: inceleme Siirecinde Kullanilan Arama Terimleri.
Kaynak: Yazar tarafindan tiretilmistir.

Tablo 1: Aragtirmaya Déhil Edilme ve Diglama Kcriterleri.

IDahil Etme Kriterleri Diglama Kriterleri
#+ TSSB ve BDT tedavisi ile ilgili konular1 ele alan ¢aligmalar; + Gri edebiyat, tezler, kohort tasarimina sahip el yazmalari;
+ Google Akademik veri tabaninda kullanilan Tirk¢e makaleler; #+ Caligma protokolleri, kurumsal raporlar veya yerel veyal
4+  Google Scholar veri tabaninda kullanilan Ingilizce makaleler; endekslenmemis dergilerden veya kitaplardan metinler;
+ Konuyla ilgili aragtirma makaleleri. #+ Sistematik derlemeler.
Kaynak: Yazar tarafindan tiretilmisgtir.
BULGULAR

Cevrimigi olarak, sadece Google Akademik veri tabaninda yapilmis olan taramada, Travma Sonrasi Stres Bozuklugu
ve BDT bagligi ile toplam 309 calismaya ulasilmis olup, bu ¢aligmalar arasinda 8 tanesi taranmig ve igerige uygun
olmayan ¢alismalar diglanmistir. Google Scholar veri tabaninda yapilmis olan taramada ise, Post-traumatic Stress
Disorder and Cognitive Behavioral Therapy basligi ile toplam 46.300 Calismaya ulasilmis olup, bu calismalar
arasinda 9 tanesi taranmis ve igerige uygun olmayan ¢aligmalar diglanmstir.

1999-2016 yillar1 arasinda uygun olan yalnizca 5 kesisen ¢aligma degerlendirilmeye alinmistir. Bu ¢aligmalar ABD,
Giliney Tayland, Bangkok, Birlesik Krallik’ta yapilmistir. 5 kesisen ¢alismanin i¢inde 1999, 2011, 2012, 2015, ve
2016 yillarindan birer tane ¢alisma bulunmustur. Bu ¢alismalarin hepsi arastirma makalesi olup, BDT nin Travma
sonrasi stres bozuklugunu nasil tedavi ettigi iizerinde durmustur. Bu sistematik derleme igerisinde de ele alinan
aragtirmalarda katilimcilarin yas araligi sirasiyla 6-14, 18 yas {istii, 18 yas {stii 3-8 ve 8-13 yaslar arasindadir. Sekil
2’de ¢alismaya dahil edilen ¢alismalar PRISMA akis diyagrami seklinde verilmistir. Arastirmada yer alan arama
kriterlerine uymayan, psikofarmakolojik arastirmalar, olgu sunumlari, sistematik derlemeler, meta-analizler ve takip
calismasi olmayan ¢aligmalar tam metinlere ulagilmasina ragmen diglanmustir.
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Veri tabanlari taramas1 sonucunda Diger kaynaklar araciligiyla
taranan ¢aligmalar (n = 299.910) bulunan caligmalar
(n=0)

Tekrarlayan ¢aligmalar ¢iktiktan sonra kalan ¢alismalar
(n =467)

Taranan c¢aligmalar

—_—
(n =338) Dislanan ¢aligsmalar
(n=31)
) Tam metine ulagilmasina ragmen
Tam metine ulasilan _ cikartilan calismalar
caligmalar
(n=27) (n=22)
Caligmaya dahil edilen
caligmalar
(n=5)

Sekil 2: Calismanin PRISMA Akis Diyagrami.

Kaynak: Yazar tarafindan tiretilmistir.

1999 yilinda, 7-13 yas arasinda 100 okul ¢agi hasta lizerinde yapilan ¢alisma TSS i¢in bireysel olarak uygulanan
bilissel davranisg1 terapinin etkinligini arastirmak amaglanmistir. Calismada, katilimeilara 12 seans 45-90 dakikalik
On test uygulanmis ve sonuglari Mancova test puanlarma gore karsilastirilmistir. Tedavide 3 kosul tedavi sekli
onerilmistir. Ik olarak yalnizca gocuga, ikinci olarak yalmzca anneye son olarak ise anne ve cocuga seklinde
belirlenmistir. Tedavi siireci 3 ay boyunca devam etmistir. Tedavi bittikten 6 ay, 1 yil ve 2 yil arayla takipler devam
etmistir. Caligma sonucunda BDT nin travma sonrasi stres bozuklugu yasayan hastalar iizerinde olumlu etkide tedavi
ettigi sonucuna ulasilmistir (Deblinger vd., 1999).

2011 yilinda, 18 yas iistii 28 yetigkin hasta lizerinde yapilan ¢alismada TSSB olan hastalarin tedavisinde bilissel
davranisg1 terapi yaklasimi ele alinarak bir ¢caligma yiiriitiilmiistiir. Bu ¢alismada TSSB belirti 6l¢egi kullanilarak 28
hastanin kontrollii BDT siireci ele alinmaktadir. Terapi siireci 8 hafta boyunca 60 dakikalik seanslar ile yapilmustir.
Calisma sonucunda TSSB hastalar1 i¢in biligsel davranig¢ terapi kullanilmasinin etkili ve semptomlarin azalmasina
katki sagladig1 goriilmiistiir (Brynat vd., 2011).

2012 yilinda 7 siginmaci hasta {izerinde yapilan calismada TSSB’nin kabul edilebilirligini, bu tedaviyle ilgili
deneyimlerini ortaya ¢ikarmak amaglanmigtir. Katilimeilara yorumlayici fenomenolojik analiz (IPA) kullanilmistir.
Amag katilimcilart ortak ve farkli tecriibelerini yakindan takip etmektir. Arastirma sonucunda hastalar tedavi
stirecinin ¢ok zorlayici fakat faydali oldugunu belirtmislerdir (Vincent vd., 2012).

2015 yilinda 3-8 yas 44 hasta tizerinde yapilan ¢alismada bilissel davranige: terapinin TSSB olan hastalar tizerindeki
etkinligi arastirmak amag¢lanmigtir. Katilimcilar Teshis Bebek ve Okul Oncesi Degerlendirilmesi (DIPA), ebeveyn
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tarafindan  doldurulmus Geng  Cocuk  TSSB  Kontrol  Listesi, Pediatrik = Duygusal  Sikinti
Olgegi iizerindeki degisiklikler (PEDS) ve Okul Oncesi Duygu Kontrol Listesi (PFC) ile degerlendirilmistir.
Katilimcilar bu anketleri tedavi siirecinden Once ve sonra doldurmuslardir. Tedavi siireci ev Odevleriyle
desteklenmigtir. Ayrica 12 seanslik 60 ve 90 dakikalik seanslar uygulanmigtir. Bu c¢alisma sonucunda BDT’nin
uygulanabilir ve kabul edilebilir yararli tedavi yontemi oldugu, semptomlarin klinik diizeyde azaldig
gozlemlenmistir (Dalgleish vd., 2015).

2016 yilinda 8-13 yas 34 ergen hasta lizerinde yapilan ¢aligmada travma odakli biligsel davranig¢i terapi,
semptomlarin azalmasi ve degisiklikler arastirilmistir. Tedavi siireci 12 seanstan olugmaktadir. Tedavi 6ncesinden
sonrasina kadar TSSB belirtilerindeki gelismeler ve duygu durumlart pozitif anlamda azalmistir. Bu c¢alisma
sonucunda biligsel davranisci terapinin ortalama belirtilerin iyilesmesi dikkat ¢ekmistir (Cisler vd., 2016).

Tablo 2: TSSB Tedavisinde Biligsel Davranig¢1 Terapinin Kullanimi

Yazar/Y1l/Ulke Arastirma Tasarimi | Orneklem Olgekler Miidahale Sonuglar
Deblinger Aragtirma 100 Mancova testi BDT 12 seans, | Iki  yilhk izlemede
vd./1999/ABD Makalesi/ Okul Cagi 45-90 dk iyilesme korunmus
Durum Caligmasi Katilimci
Biyant vd./2011/ Aragtirma 28 Yetiskin | TSSB Belirti | BDT 8 Hafta, | BDT’nin  etkili  ve
Giiney Tayland Makalesi/ Katilimel Olgegi 60 dk semptomlar1 yatistirdigi
Durum Caligmasi gOriilmiigtiir.
Simsek Arastirma 10 Ergen | OKB Olgegi | BDT BDT’nin ergenlerde OKB
/2021/Tiirkiye Makalesi/ Katilimci Cocuk Formu belirtilerini  azalttigi ve
Durum Caligmasi yasam islevselligini
arttirdigi belirlenmistir.
Kathmann vd./2022/ Almanya | Arastirma Makalesi/ | 393 Yetiskin | Yale-Brown Ortalama 50 | BDT uygulanan
Deneysel Caligma Hasta Obsesif- Dakikalik 50 | hastalarin  OKB  belirti
Kompulsif Olcegi | Seans BDT siddetinde anlamli bir
(YBOCS) azalma oldugunu
Obsesif gostermistir.
Kompulsif
Envanteri Revize
(OKE R)
Gragnani ve vd./2022/ Ttalya | Arastirma Makalesi/ | 40 Yetiskin | Yale-Brown BDT OKB tedavisi i¢in klinik
Deneysel Katilimer Obsesif- 6nemi ve kullanilan BDT
Calisma Kompulsif Olcegi tedavisinin  belirtilerde
(YBOCS) iyilesmeyi destekledigini
gostermektedir.

Kaynak: Yazar tarafindan tiretilmisgtir.

TARTISMA

Bu sistematik derleme c¢aligmasinda TSSB yasayan bireylerde BDT nin etkilerini inceleyen arastirma makaleleri
dahil edilmistir. Bu caligmanmin amaci, sistematik derleme yontemi ile TSSB yasayan bireylerde BDT’nin
kullanilmasi hakkinda alan yazin taramasi ile inceleme yapmaktir. Bu arastirmada elde edilen kanitlara gore
BDT’nin kisa siirede sonuca ulagabilme yoniinden etkili bir yontem oldugu ve TSSB tedavisinde BDT nin uzun
stireli etkili bir yontem oldugu goriilmiistiir.

1999 yilinda TSSB belirtilerine sahip 100 okul ¢agindaki hastalara BDT ile tedavi edilme siireci iki y1l boyunca takip
edilmistir (Deblinger vd.,1999). 2000 yilinda yapilan bir calismada TSSB belirtileri olan 36 ¢ocugun BDT
kullanilarak etkinligini degerlendirmek amaglanmistir. Tedavi siirecinde ¢ocukla birlikte ailede katilmistir. Seanslar
20 hafta boyunca 50 dakikalik zaman diliminde uygulanmistir. Tedavi sonucunda BDT’ nin kaygin ve korkularda
gbzle goriilir derecede azalma oldugu ¢ikmistir (King vd.,2000).

2011 yilinda TSSB belirtilerine sahip 28 yetiskine BDT ile tedavi edilme siireci 8 hafta boyunca takip edilmistir
(Biyant vd.,2011). 2012 yilinda yapilan ¢alismada TSSB 7-17 yas araliginda travmatik yasantisi olan 34 hastanin
BDT kullanilarak tedavi siireci izlenmistir. Tedavi 9 seans ve her seans 30 dakika seklinde gergeklesmistir. Tedavi
sonucunda TSSB’nin BDT siireci ile basarili sekilde tedavi edilecegine ulagilmistir (Nixon vd.,2012).

2015 yilinda TSSB belirtilerine sahip 7 sigimmaci birey ile BDT ile tedavi siireci izlenmistir (Vincent vd.,2012).
2012 yilinda yapilan ¢aligmada TSSB hastasi 4-11 yas araliginda 158 ¢ocugun 6 aylik ve 12 aylik degerlendirilmeleri
belirtilmektedir. Tedavi 8-16 seans olarak uygulanmistir. Tedavi sonucunda 6 ve 12 ay sonuglarma gére BDT
tedavisinde olumlu etkiler alindig1 gézlemlenmistir (Mannarino vd.,2012).

2015 yilinda TSSB belirtilerine sahip 3-8 yas araliinda 44 katilimcr ile Teshis Bebek ve Okul Oncesi
Degerlendirilmesi (DIPA), Okul Oncesi Duygu Kontrol Listesi (PFC), Pediatrik Duygusal Sikint1 Olgegi (PEDS)
testleri uygulanarak BDT tedavi siireci izlenmistir (Dalgleish vd.,2015). 2011 yilinda yapilan ¢alismada BDT
kullanilarak TSSB belirtilerini azaltmak amaglanmistir. 3-6 yas araliginda 64 ¢ocuk ele alinmistir. Tedavi siireci 12
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seanstan olugmustur. Tedavi sonucunda TSSB belirtilerinde 6nemli Olciide azalma goriilmiistiir (Scheeringa
vd.,2011).

2016 yilinda TSSB belirtilerine sahip 8-13 yas araliginda 34 ergen katilimci ile TSSB belirti 6l¢egi kullanirak BDT
uygulanmistir (Cisler vd.,2016). 2004 yilinda yapilan 8-14 yas arasindaki 229 hastaya duygusal ve davranigsal
problemlerini tedavi etmek tizere BDT uygulanmistir. 12 hafta boyunca 45-90 dakikalik seanslar uygulanmistir.
Tedavi sonucunda TSSB yasayan hastalarin depresyon, davranis problemleri ve iligkileri arasinda fayda sagladigi
goriilmiistiir (Cohon vd.,2004).

SONUC VE ONERILER

Travma sonrasi stres bozuklugu, travmatik bir olayin ardindan ortaya ¢ikan ciddi stres ve semptomlarla karakterize
olan bir psikolojik durumdur. Bu semptomlar, yasam kalitesini 6nemli 6lgiide etkilerken ve bireylerin giinliik yasam
aktivitelerini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Neyse ki, biligsel davraniggir terapi, TSSB semptomlarinin
azaltilmasi ve basa ¢ikma becerilerinin gelistirilmesi konusunda etkili bir tedavi secenegi olarak ortaya ¢ikmistir.
BDT, bireylerin travmatik olaylara iligkin yanlis inanglarini, olumsuz diisiincelerini ve zararhh davraniglarini
sorgulamalarm1 ve degistirmelerini hedefler. Bu terapi yaklasimi, bireylerin olumsuz diislincelerini yeniden
yapilandirarak, tetikleyici durumlarla daha etkili bir sekilde basa ¢ikmalarini saglar. Ayni zamanda, maruz kalma
terapisi gibi tekniklerle bireyler, travmatik olaya iliskin duygusal tepkilerini kontrol etmeyi 6grenir ve bu olaylar
islemek icin giivenli bir ortam yaratir. Bilissel davranis¢i terapinin TSSB tedavisindeki etkinligi bir¢ok arastirmada
kanitlanmistir. Arastirmalar, BDT'nin semptomlarin azalmasinda ve iglevsellikte 6nemli bir iyilesme saglamada etkili
oldugunu gostermistir. Bilissel davranisci terapi, bireylerin travma sonrasi diisiincelerini, anilarin1 ve duygusal
tepkilerini daha saglikli bir sekilde islemelerine yardimci olur. Bu tedavi yaklasimi, bireylerin korkularini ve
kaygilarin1 yeniden degerlendirmelerini saglar, kendilerini giivende hissetmelerine ve yagam kalitelerini artirmalarina
yardime1 olur. TSSB semptomlarinin erken taninmasi ve miidahale edilmesi, tedavi siirecinin etkinligi acisindan
onemlidir. Bu nedenle, travmatik bir olay yasayan bireylerin, semptomlarinin belirtilerini dikkate almalar1 ve
profesyonel yardim aramalar1 énemlidir. Erken asamada bilissel davranig¢i terapi gibi etkili tedavi yéntemlerinin
uygulanmasi, iyilesme siirecini hizlandirabilir ve uzun vadeli sonuglar1 olumlu yonde etkileyebilir.

Her bireyin travma deneyimi farklidir ve her bireyin ihtiyaclar1 farklidir. Bu nedenle, TSSB tedavisinde
bireysellestirilmis tedavi planlari olusturulmasi 6nemlidir. BDT'nin etkili bir sekilde uygulanabilmesi i¢in bireyin
semptomlari, kaynaklar1 ve giiclii yonleri dikkate alinmali ve tedavi plani1 buna gore sekillendirilmelidir. TSSB ile
miicadele eden bireylerin yani sira, aileleri ve destek sistemleri de 6nemlidir. BDT tedavisinin etkinligini artirmak
icin, bireylerin aileleriyle veya destek gruplartyla birlikte terapi siirecine dahil olmalan tesvik edilmelidir. Bu,
bireylere destek saglamak, anlayis ve empati gostermek ve tedavi siirecinde motivasyonu artirmak agisindan faydal
olabilir.

TSSB tedavisi genellikle zaman alic1 bir siiregtir ve bireylerin iyilesme hizlar1 farklilik gosterebilir. Bu nedenle,
terapistlerin bireylere sabirla yaklasmasi ve gliven vermesi Onemlidir. Bireylerin tedaviye olan inanglarimi ve
motivasyonlarini artirmak icin terapistler, olumlu bir terapi iliskisi kurmali ve bireyleri desteklemelidir. Travma
sonrast stres bozuklugu ile miicadelede koruyucu faktorlerin giiclendirilmesi 6nemlidir. Bireylerin kisisel
kaynaklarina, sosyal destek sistemlerine ve olumlu basa ¢ikma becerilerine odaklanarak, travmanin etkileriyle bas
etmelerine yardime1 olunabilir.

Bulunan bes calismanin sonuglarina bakildiginda, travma sonrasi stres bozuklugu tedavisinde bilissel davranisc
terapi onemli bir rol oynamaktadir. Erken tani, bireysellestirilmis tedavi planlari, psikososyal destek, sabir ve giiven,
koruyucu faktorlerin giiglendirilmesi gibi faktorlerin dikkate alinmasi, TSSB ile basa ¢ikma siirecinde 6nemli bir
etkendir. TSSB ile miicadele eden bireylerin, uygun tedavi ve destekle saglikli bir iyilesme siireci yasayabileceklerini
unutmamak 6nemlidir.
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