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Oz

HIV/AIDS, fiziksel saglig1 olumsuz etkilemesinin yaninda 6nemli psikolojik sikintilara da yol agabilmektedir. HIV/AIDS
tanis1 olan bireyler siklikla damgalama ve ayrimciliga maruz kalmakta, daha az sosyal destek alabilmekte ve depresyon,
kayg1 bozukluklar gibi psikolojik belirtileri yasayabilmektedirler. Son yillarda hastaligin kabulii, damgalama gibi faktorler
g6z Oniinde bulundurularak Kabul ve Kararlilik Terapisi (KKT) bu bireylere uygulanmaktadir. Bu g¢aliyma kapsaminda
HIV/AIDS tanisi olan bireylerde KKT miidahalelerinin uygulandigi ¢alismalar PRISMA akis semast ile sistematik olarak
incelenmistir. PubMed=20, EBSCOHost=8, Science Direct=101, Google Scholar=3 olmak iizere gesitli veri tabanlarinda
HIV/AIDS tanisi olan yetiskin bireylere yonelik KKT temelli miidahalelerin etkisinin nicel ve/veya nitel olgiim ile
incelendigi toplam 132 ¢alismaya ulasilmistir. HIV/AIDS tanisi olan yetiskin bireylere yonelik KKT temelli miidahalelerin
etkisinin nicel ve/veya nitel 6l¢iim ile incelendigi sekiz ¢alisma detayli olarak degerlendirilmistir. Gozden gegirilen
caliymalarda KKT miidahalelerinin bu bireylerde o6zellikle damgalama, saglik davramiglart (ilag/sigara kullanimi vb.) ve
depresyon tizerindeki etkilerinin incelendigi goriilmiistiir. Sonuglar s6z konusu bireylerde igsellestirilmis damgalamanin,
depresyonun, sigara kullamminin, igne paylasarak madde kullaniminin, HIV/AIDS tedavisine veya madde bagimliligina
iligkin tedaviye katilmama gibi riskli davraniglarinin azaldig1 goriilmiistiir. Tedavi sonrasinda, psikolojik esneklik, HIV’in
psikolojik kabulii, uzun 6miir degerlerinde ise artis oldugu tespit edilmistir. Ancak bu ¢aligmalarda farkli yontemlerin
izlendigi gorildiiginden miidahalenin etkisine dair daha fazla bilgi i¢in randomize kontrollii ¢alismalarin sayisinin
artirilmasi yararli olacaktir.

Investigation of the Effect of Acceptance and Commitment Therapy Interventions in Individuals Diagnosed with
HIV/AIDS: A Systematic Review

Abstract

In addition to adversely affecting physical health, HIV/AIDS can also cause significant psychological distress. Individuals
diagnosed with HIV/AIDS are often subjected to stigmatization and discrimination, receive less social support and may
experience psychological symptoms such as depression and anxiety disorders. In recent years, Acceptance and Commitment
Therapy (ACT) has been applied to these individuals, taking into account factors such as acceptance of the disease and
stigmatization. Within the scope of this study, studies in which ACT interventions were applied in individuals diagnosed
with HIV/AIDS were systematically analyzed with the PRISMA flow chart. A total of 132 studies were found in various
databases, including PubMed=20, EBSCOHost=8, Science Direct=101, Google Scholar=3, in which the effects of ACT-
based interventions for adults diagnosed with HIV/AIDS were examined with quantitative and/or qualitative measurement.
Eight studies in which the effects of ACT-based interventions for adults diagnosed with HIV/AIDS were examined with
quantitative and/or qualitative measurements were evaluated in detail. In the reviewed studies, the effects of ACT
interventions on stigma, health behaviors (medication/smoking, etc.) and depression were examined. The results showed that
internalized stigma, depression, smoking, needle sharing, substance use, and risky behaviors such as not participating in
HIV/AIDS treatment or substance abuse treatment decreased in these individuals. After treatment, psychological resilience,
psychological acceptance of HIV, and longevity increased. However, since different methods were followed in these studies,
it would be useful to increase the number of randomized controlled trials for more information on the effect of the
intervention.
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HIV (Human Immmunodeficiency Virus- Insan Bagisiklik Yetmezligi Viriisii), viicudun
enfeksiyonla savagmasina yardimeci olan temel CD4+ T lenfositi (kisaca CD4 hiicresi) adli beyaz kan
hiicrelerine saldirarak kisiyi diger enfeksiyon ve hastaliklara karsi daha savunmasiz hale getiren bir viriistiir
(Hastalik Onleme ve Kontrol Merkezleri (Centers for Disease Control and Prevention), 2023). HIV cinsel
yolla bulagan bir enfeksiyon (CYBE) olmasinin yaninda kan, anne siitii, meni ve vajinal salgilar gibi enfekte
insanlardan ¢esitli viicut sivilarmin degis tokusu yoluyla, enfekte kanla temas yoluyla, enjeksiyon yoluyla
yasa dis1 uyusturucu kullanimi veya ignelerin paylasilmasiyla da yayilabilir (Diinya Saglhik Orgiitii (World
Health Organization-WHO), 2023; Ivy ve ark., 2012; Shaw ve Hunter, 2012). HIV salgininin baglangicindan
bu yana, diinya ¢apinda yaklasik 40,4 milyon kisi viriis sebebiyle hayatmi kaybetmistir (DSO, 2022).
Kiiresel HIV salgin1 sebebiyle diinya capindaki dliimlerin yaklagik %75'1 Sahra Alt1 Afrika bolgesinde
yogunlagsmustir (Collaborators G., 2018). Ulkemizde ise ilk olgulara 1985 yilinda rastlanmstir ve sayilar
yillar icerisinde giderek artmistir (Tiimer ve Unal 2001). Salginin baslangicinda, HIV viriisiiniin en sik
gorilildiigli bulas yolu homoseksiiel iligkidir. Giiniimiizde, heteroseksiiel iliski ile de HIV’in bulastig1 tespit
edilmistir (Kurt ve Yilmaz, 2012; Eng, 2014; Karadakovan ve Aslan, 2014; T.C. Saglik Bakanligi, 2018).
HIV, hastalik ve enfeksiyonla savasan onemli hiicreleri yok ederek kisinin bagisiklik sistemini zayiflatir.
Viriis, hastaligin siddetinin arttig1 ic donemde goriiliir: akut faz, asemptomatik faz ve semptomatik faz. HIV
tedavi edilmezse, ileri asamalarda semptomatik fazda ortaya cikan AIDS'e (Kazanilmis immiin Yetmezlik
Sendromu) yol agabilir. AIDS, HIV enfeksiyonunun en ileri agamasidir (Asama 3) ve kisilerin bagigiklik
sistemlerinde ciddi sekilde hasara yol agar (CDC, 2023). Bu asamada kisilerde demans, lenfoma, kaposi
sarkomu, wasting sendromu ve kardiyomiyopati gibi hastaliklar sik goriilmektedir (Diizgiin, 2014;
Karadakovan ve Aslan, 2014).

Su anda HIV igin etkili bir tedavi yoktur, ancak uygun tibbi bakim (antiretroviral tedavi-ART) ile
HIV kontrol altina almabilir (DSO, 2023) ancak tedavi edilmedigi siirece hayatta kalma oraninin ortalama 8-
10 y1l arasinda oldugu belirtilmektedir (Sabin, 2013). Ayrica HIV 6nlenebilir bir hastaliktir, giivenli cinsel
iligki, igne paylasimi yapilmamasi gibi yollarla HIV riski azaltilabilir ve antireroviral tedavi veya PrEP gibi
oral yolla alman ilagla HIV’in partnere bulagmasi énlenebilir (DSO, 2023). HIV’in kiiresel bir saglik sorunu
oldugu bilinmektedir; su ana kadar 40,1 milyon kisinin bu hastalik sebebiyle hayatin1 kaybettigi ve bazi
iilkelerde zaman zaman diigiisler olsa da son zamanlarda yeni enfeksiyonlarda artan egilimler oldugu ve bu
hastaligin tiim iilkelerde halk sagligi sorunu oldugu bildirilmektedir (DSO, 2023). Ulkemizde HIV bulasan
insan sayisinin son 10 yilda %460 arttig1 goriilmiistiir (TC. Saghik Bakanligi, 2023).

Son yillarda HIV/AIDS tanisinin arttig1 goriilse de antiretroviral ilaglarm kullanimi nedeniyle HIV,
hizla agir hastalik ve 6liime yol acan bir hastalik yerine kronik bir hastalik haline gelmistir (Zwahlen ve ark.,
2009). Yani, bu hastalik tanis1 olan kisiler uzun yillar bu hastalikla yasamlarimi devam ettirmek
durumundadirlar. Bu hastalikla yasayan insanlar uzun siireli agr1 deneyimi ve enerji eksikligi gibi fiziksel
semptomlar yasamaktadirlar (Merlin ve ark., 2012; Singer ve ark., 1993). Ancak fiziksel semptomlara ek
olarak psikolojik belirtilerin varligindan da s6z etmek miimkiindiir. HIV/AIDS tanisi olan bireylerde,
depresyon ve kaygi bozukluklar1 gibi psikolojik belirtilerin yaygin oldugu tespit edilmistir (Evans ve ark.,
2005; Morrison ve ark., 2002; Nanni ve ark., 2015; Vitiello ve ark., 2003). Psikolojik belirtiler ile iligkisi
olan faktorlerin ise damgalama, ayrimcilik, sosyal destek eksikligi, izolasyon ve uyusturucu madde
kullanimi gibi ¢esitli psikososyal faktorler oldugu belirlenmistir (Emlet, 2006; Nachega ve ark., 2012; Nanni
ve ark., 2015; Holtz, Sowell, Velasquez, 2012). Bir yandan bu psikososyal faktorlerin HIV/AIDS
gidigatindaki etkisi de unutulmamalidir. Bu psikososyal faktdrler, HIV/AIDS agisindan riskli davranislar,
HIV/AIDS ile ilgili ilaglara uyumsuzluk ve kisalan hayatta kalma oranlar ile iliskili bulunmaktadir (Cook ve
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ark., 2004; Farinpour ve digerleri, 2003; Gonzalez ve ark., 2011). Ayrica bu faktorlerin etkisi ile HIV/AIDS
tanis1 olan bireylerin tedavi/ilaglar1 almay1 reddederek intihar ettikleri goriilmektedir (Pelton ve ark., 2021;
Wang ve ark., 2018). Dolayisiyla HIV/AIDS tanisi olan kisilere s6z konusu psikolojik faktorlere yonelik
miidahaleler 6nemli goriinmektedir.

HIV/AIDS tanis1 olan bireylerin psikolojik sikintilarinin azaltilmasina yonelik ¢esitli miidahalelerin
uygulanmakta ve etkileri incelenmektedir. Bunlar hem psikososyal miidahaleler hem de cesitli terapi
yaklagimlarina yonelik miidahalelerdir. HIV ile yasayan kisilerin ruh sagligin1 ve genel iyilik halini
iyilestirmek igin psikososyal egitim, bireysel danigsmanlik, grup danmigmanlifi ve akran destegi gibi
psikososyal destek miidahaleleri uygulanmaktadir (Berg ve ark., 2021; Basoglu ve ark., 2020; Okonji ve
ark., 2020; Spaan ve ark., 2020). Bu miidahalelerin uygulanabilir oldugu, katilimcilar ve saglik calisanlart
tarafindan kabul edilebilir oldugu belirlenmistir. Ancak miidahalelerin etkisine yonelik daha fazla ampirik
kanita ihtiya¢ bulunmaktadir (Du Zeying ve ark., 2022).

HIV/AIDS tanis1 olan kisilere uygulanan psikolojik miidahale yontemleri incelendiginde daha ¢ok
Biligsel-Davranis¢1 Terapi (BDT), Kisileraras1 Terapi (IPT) ve Psikodinamik Psikoterapi’nin uygulandig
tespit edilmistir (Cole, 2001; Safren ve ark., 2016; Asrat ve ark., 2020). Yapilan meta analizler ile bu
miidahalelerin s6z konusu grupta; depresyon, anksiyete gibi psikolojik semptomlarini azaltmada etkili
oldugu gosterilmistir (Brown ve Vanable, 2008; Clucas ve ark., 2011; Spies ve ark., 2013). Cogunlukla bu
miidahalelerde odak depresyon ve kaygi oldugu goriilse de HIV/AIDS tanisi olan bireylerde damgalama,
izolasyon ve damgalama kaynakli depresyon, tedaviye uyumsuzluk, riskli davranislar da goriilmektedir. Bu
bireylerin ¢ogu tarafindan s6z konusu hastalik gizli kalmasi gereken bir sey olarak goriildiigiinden, hastaligin
kabuliinde ve hastaliga yonelik olarak yasami diizenlemede zorluklar yasanabilmektedir (Gonzalez ve ark.,
2016). Dolayisiyla belki de son yillarda ozellikle farkindalik ve kabuliin vurgulandigi {igiincii dalga
psikoterapi yaklagimlarinin HIV/AIDS tanis1 olan bireylerdeki psikolojik faktorlerin etkisine dair yapilan
calismalara da odaklanmak onemlidir. Alan yazinda Farkindalik Temelli Psikoterapi (Minfulness-Based
Psychotherapy) ve Kabul ve Kararlilik Terapisi (Acceptance and Commitment Therapy)’nin HIV/AIDS
tanis1 olan bireylerdeki etkisinin de arastirildig1 goriilmektedir (Hunter-Jones ve ark., 2019; Jam ve ark.,
2010; Riley ve Kalichman, 2015). Farkindalik temelli miidahalelerin HIV/AIDS tanisi olan bireylerin duygu
durumlar1 ve yasamlarina olan etkilerinin incelendigi c¢aligmalara iliskin derleme ve meta-analiz
caligmalarinin yapildig1 ve bu kapsamdaki miidahalelerin kisilerin depresyon ve kaygilarin1 azaltma, yasam
kalitesinde ise artis sagladigi tespit edilmistir (Scott-Sheldon ve ark., 2019; Riley ve Kalichman, 2015). Son
yillarda kabul temelli miidahalelerin de s6z konusu hastaliga iliskin psikolojik sikintilarin azaltilmasinda, bu
hastalik tanis1 olan bireylerde madde kullaniminin azaltilmasi amaciyla uygulandigi ve Ozellikle
HIV/AIDS’e iligkin damgalanmanin etkilerinin azaltilmasinda ¢alisildig1 belirlenmistir (Maria ve ark., 2020;
Skinta ve ark., 2015; Rossi ve ark., 2021; Mirzapour ve ark., 2022). Ancak alan yazinda bir derleme seklinde
bu c¢aligmalarin degerlendirildigi ve bu miidahalenin HIV/AIDS tanisi olan bireylerde farkli faktorlere olan
etkisinin bir arada degerlendirildigi bir ¢caligmaya rastlanmamistir. Bu nedenle mevcut caligmada, kabul ve
kararlilik temelli miidahalelerin, HIV/AIDS tanis1 olan bireylerin yasadigi psikolojik sikintilar iizerindeki
etkisine yonelik caligmalarin derlenmesi amaglanmigtir. Bunun igin oncelikle kabul ve kararlilik terapi
yaklagiminin temellerine ve HIV/AIDS iizerinde nasil etkili olduguna iliskin bilgilere yer verilecektir.

Kabul-Kararhhk Terapisi ve HIV/AIDS

HIV/AIDS tanis1 olan kisilere yonelik psikoloji alan yazindaki tedavi ¢aligmalar1 incelendiginde s6z
konusu hastaligin kabuliiniin ve bu hastalik tanisini aldigini kisinin yakin ¢evresine agiklamasinin hastaligin
gidisat1 ve hastaliga yonelik tedaviye katilim agisindan 6nemli bir yere sahip oldugu tespit edilmistir
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(Yahaya, Jimoh ve Balogun, 2010; Yakob ve Ncama, 2016). Ayrica boyle bir kabuliin HIV/AIDS tanis1 olan
bireylerdeki depresyonun azalmasi ve kisilerin giinlik islevselliklerinin artmasiyla iligkili oldugu
belirlenmistir (Guck ve ark., 2010).

Kabul ve Kararlilik Terapisi (KKT), bireylerin diisiince ve duygulariyla savagmak veya onlara sahip
oldugu icin suglu hissetmek yerine onlar1 kabule dayali, liglincii dalga psikoterapi yaklasimidir (Hayes,
2004). KKT; anda olmak, degerler, kabul, ayrisma (diffusion), baglamsal benlik ve degerler dogrultusunda
davraniglar olmak {izere alt1 temel bileseni icermektedir (Hayes, Strosahl ve Wilson, 1999). Bu yaklagimin
temeli, kisilerin simdiki ana odaklanmalarina yardimci olmak ve insanlar1 hos olmayan duygularim da kabul
etmeleri ve onlara agir1 tepki vermemeyi dgrenmeleridir. Temel amag psikolojik esnekligin artirilmasidir.
Zorlayici diisiince ve duygularin varliginda bile bireylerin, kendileri i¢in gercekten neyin 6nemli oldugunu
netlestirmelerine yani degerlerini belirlemeye ve onlar dogrultusunda harekete gegmeye tesvik eder ve
boylelikle daha anlamli bir yasam siirmelerine yardimci olur (Bramwell ve Richardson, 2018). Tanilar {istii
kavramlar1 igeren bu yaklasim, psikolojik sikintilar siirdiiren, deneyimsel kaginmaya, yani bir kisinin belirli
0zel deneyimlerle (6rnegin, bedensel duyumlar, duygular, diisiinceler, anilar) temas halinde kalmak
istememesi ve onlara neden olan baglamlardan kagimmak istemesine miidahale eder. Ayrica KKT, biligsel
kaynasma yerine, bireylerin diisiince ve duygularindan uzaklagmalarina ve bunlart mutlak gercekler olarak
degil, gelip gecici olaylar olarak gérmelerine ve bireylere diislincelerini ve duygularini onlara kapilmadan
gbzlemlemeyi dgretir (Hayes ve ark., 1996). Ornegin, HIV tanis1 olan bir birey sik sik "Insanlar HIV pozitif
oldugumu 6grenirse reddedilecegim." gibi bir diisiinceye sahip olabilir. Bu diisiince, bdyle bir olayla ilgili
gergek bir deneyimin yoklugunda da ortaya cikabilir. Kisinin istatistiksel olarak virlisii bulastirma
olasiliginin olmadigim varsaymak gibi, utang deneyimini azaltan inkar veya mantiksiz diigiincelere sahip
olmasina yol acabilir. Buna ek olarak, HIV pozitif olmasina iliskin diisiinceleri nedeniyle romantik
yakinliktan veya yakinlarina hastaligimi agiklamaktan kaginmak gibi sosyal destek kaynaklarini azaltan ve
hastalikla duygusal ve deneyimsel temasi azaltma islevi goren davranigsal kaginmay1 kullanabilirler (Skinta
ve ark., 2015). Dolayisiyla bu bireyler, hastalikla ilgili, hastaligin ilerlemesini Onleyici veya hastaligin
tedavisine iliskin yapilmasi1 gerekenleri yapmayabilirler (Degenova ve ark., 1994; Luoma ve ark., 2008).
Ozetle, deneyimsel kaginmanmn HIV/AIDS tamisi alan kisiler icin merkezi bir zorluk olabilecegi
goriilmektedir (Batten, Follette ve Hayes, 1997).

HIV/AIDS tanist olan bireylerde KKT miidahalelerinin uygulandigi calismalarda, séz konusu
miidahalenin kabul edilebilir/uygulanabilir bir miidahale oldugu (Dindo ve ark., 2022), kisilerin yasam
kalitesinin iyilesmesine yardimci oldugu belirtilse de bazi ¢aligmalarda bu bulgu i¢in kismi destek saglandigi
gorlilmistiir (Rodriguez-Klein ve ark., 2018). Calismalarin depresyon diizeyine olan etkileri incelendiginde
de birbirinden farkli sonuglar elde edilmistir (Faezipour ve ark., 2018; Woolf-King ve ark., 2019). Genel
olarak, KKT, HIV/AIDS ile yasayan bireyler i¢in terapotik bir yaklasim olarak umut vaat etmektedir. Bu
durumla ilgili disiince ve duygular tizerinde ¢aligsmak bireyleri tedaviye tesvik etmek icin ozellikle yararh
olabilir. Ancak, miidahaleler farkli yontemlerle (grup, bireysel, hastane temelli vb.) uygulanmaktadir. Birgok
degiskenin birbiriyle iliskili olabilecegi (6rn., damgalama ve depresyon) bilindiginden HIV/AIDS tanis1 olan
bireylerdeki farkli psikolojik sikintilar iizerinde bu miidahalenin etkisinin bir arada detayli bir sekilde
incelenmesi onemli goriinmektedir. Ancak bunlarin bir arada degerlendirildigi bir ¢alismaya rastlanmamastir.
Bu nedenle dolayisiyla bu konuda yapilan arastirmalarin yontemsel ve ¢alisma sonuglari agisindan detayl
olarak incelenmesi amaciyla sistematik bir derleme yapilmasinin, HIV/AIDS’le iliskili psikolojik sikintilara
yonelik KKT miidahalelerinin etkinligine dair yol gdsterici olacagi diisiiniilerek bu sistematik derleme
caligmasi yapilmstir.
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Yontem
Tarama ve Secim Siireci

Mevcut ¢alismada sistematik derlemelerin ve meta-analizlerin yaziminda kanita dayali olgiitleri esas
alan PRISMA akis semasi1 kullanilmigtir (Liberati ve ark., 2009). PubMed, EBSCO, Science Direct, Google
Scholar ve ULAKBIM, TR Dizin veri tabanlari kullamlarak alan yazin taramasi yapilmustir. Her bir veri
tabaninda tarama ayni anahtar kelimeler ile tekrar tekrar yapilarak bir araya getirilmis; ortak makaleler
sayilara dahil edilmemistir. Tarama yapilirken Ingilizce ve Tiirkce dillerindeki ¢alismalar icin “HIV/AIDS”
ve “acceptance and commitment therapy”, “kabul ve kararlilik terapisi” ya da “KKT”,“ACT” anahtar
kelimeleri kullamilmistir. Alan yazin incelenirken degerlendirilmek istenen alana iliskin yapilan tiim
caligmalarin gozden gegirilmesi amaglanmis olup daha oOnce bu alanda herhangi bir derlemeye
rastlanmamistir. Dolayisiyla bu derleme ¢alismasinda alan yazin taramasinda herhangi bir zaman sinirlamasi
yapilmamistir. Yapilan taramada bahsi gegen 4 veri tabaninda toplam 132 ¢alismaya ulasilmistir (PubMed=
20, EbscoHost= 8, Science Direct= 101, Google Scholar = 3). Ulusal Akademik Ag ve Bilgi Merkezi
(Ulakbim) ve TR dizin veri tabanlarinda “HIV/AIDS” ve “kabul ve kararlilik terapisi” anahtar kelimeleri ile
yapilan taramada herhangi bir psikolojik miidahale galigmasina rastlanmamstir. ingilizce veya Tiirkge
dilinde yapilmamis ¢aligsmalar derlemeye dahil edilmemistir. Sekil 1.’de gosterildigi gibi, veri tabanlarinda
tekrarlayan caligmalarin (n=2) g¢ikarilmasi ile kalan 130 ¢aligmanin baslik ve 6zet kisimlari incelenmis,
iligkisiz c¢aligmalar (n=118) cikarildiktan sonra kalan arastirmalar (n= 11) dahil etme-¢ikarma oOl¢iitleri
acisindan incelenmistir.

Veri tabanlari araciligryla belirlenenler
- (N=132)
15) Cikarilan kayitlar
5 (N=118)
% Tedavi caligmast
/M olmayan,
Tekrar edilenler gikartildiktan sonraki kayitlar Kabul ve kararlihik
(N=130) terapisi miidahaleleri
icermeyen,
Derleme  ¢aligmalar,
konferans bildiri
- Taranan kayitlar Szetleri, nitel
% (N=118) aragtirmalar.
S
=
UYgunlugu. d?gerlendlrllen tam / Nedenleri ile grkanlan tam
= metinli makaleler metin makaleler toplami
E (NV=11) (N=3)
0 KKT yerine kabul
-} temelli bagka
\ psikoterapi  yaklagimi
Nitel senteze dahil edilen ¢aligmalar (n=1) -~
= Tedavi plan1 (n=1)
= (N=8) Miidahale  progran
B yerine onleme
= programi sunulan
8 (n=1).

Sekil 1. PRISMA Akis Semasi

528
www.nesnedergisi.com



Uzun ve ark., 2024, Nesne,12(34), 525-544 DOI: 10.7816/nesne-12-34-04

Derleme kapsamina alinma o6lgiitleri, miidahalenin etkisinin nicel ve/veya nitel 6l¢iim ile incelendigi
ve Orneklemin 18 yas ve iizeri yetiskin katilimcilardan olusuyor olmasi olarak belirlenmistir. Diglama
kriterleri olarak ise kabul ve kararlilik terapisinin dahil edilmedigi ¢aligmalar, derleme ¢alismalar, konferans
bildiri 6zetleri, tedavi ¢alismas1 olmayanlar, tedavi planlari, yalnizca gocuk ve ergenlerden olusan 6érneklem
icin s0z konusu miidahalenin etkisini inceleyen caligmalar olarak belirlenmistir. Ek olarak, tam metne
ulasilamayan ve Ingilizce ya da Tiirkge dillerinde olmayan arastirmalar da derleme kapsami diginda
tutulmustur. Geriye kalan ve detayli olarak incelenen tam metin makalelerden tedavi plani sunan
arastirmalar (n=1), Kabul ve Kararlilik Terapisi yerine kabule dayal1 olsa da davranis¢ilik yaklagiminin 6n
planda oldugu “Kabule Dayali Davranis¢1 Terapi” miidahalesinin dahil edildigi bir pilot ¢aligma (n=1) ve
HIV/AIDS’li bireylere yonelik miidahale yerine HIV/AIDS 6nlemi odaginda yani saglik davranislarina
odaklanmig (n=1) olanlar ¢ikarildiktan sonra nihai veri setine karar verilmis ve toplam 8 calisma pek ¢ok
farkli agidan detayli olarak degerlendirmeye alinmustir.

Bulgular

Yapilan tarama sonrasinda elde edilen ¢aligmalardan yukarida belirtildigi {izere diglama ve dahil
etme kriterleri dogrultusunda karar verilen 8 ¢aligma Tablo 1’de gosterilen bagliklar ekseninde
degerlendirilmistir. Degerlendirilen 8 calismanin 4 tanesinin (%50) odak noktasinin Kabul ve Kararlhlik
Terapisi’nin HIV/AIDS tanisi olan bireylerde damgalama iizerindeki etkisi oldugu, 3 tanesinde (%37.5)
KKT’nin HIV/AIDS tanist olan bireylerde HIV/AIDS’e iliskin saglik davraniglan iizerindeki etkisi oldugu
goriilmiistlir. Bir ¢calisma ise KKT’ nin s6z konusu taniya sahip bireylerdeki depresyon diizeyi tizerindeki
etkiye odaklanmaktadir (Bkz. Tablo 1). 8 caligma, galismalarin desenleri, 6rneklem ozellikleri, kullanilan
degerlendirme araglari, caligmalarin amaglari, tedavi/miidahale yoOntemi/siire agisindan detayli olarak
incelenmigtir. Ardindan c¢aligmalarda uygulanan kabul ve kararlilik terapisi miidahalelerinin c¢esitli
degiskenler iizerindeki etkileri gozden gegirilerek asagida sunulmustur.

Calismalarin Desenleri

Derleme kapsaminda incelenen 8 ¢alismanin desenleri, yapilan 6lgiimlerin siklig1 ve kontrol grubuna
yer verilip verilmedigine iliskin bilgiler gdzden gegirilmistir. Calismalarin 2 tanesinin (%25) nitel ¢aligma
oldugu (Arnold ve ark., 2023; Woolf-King ve ark., 2022), 2 tanesinin yari1 deneysel desende oldugu
(Faezipour ve ark., 2018; Suyanti ve ark., 2018) goriilmiistiir. Diger ¢alismalarda ise randomize kontrollii
(Luoma ve ark., 2023), tek grup deneysel desen (Tai-Wai Li ve ark., 2018), yar1 deneysel desen (Suyanti ve
ark., 2018) ve vaka serileri deseni (Skinta ve ark., 2015) kullanildig1 belirlenmigtir (Bkz. Tablo 1).
Caligmalarin yarisinda (%50) izlem olglimlerinin alindig1 (Luoma ve ark., 2023; Skinta ve ark., 2015; Tai-
Wai Li ve ark., 2018), 6 tanesinde 6n test son test dlglimlerinin alindig1 (Luoma ve ark., 2023; Moitra ve
ark., 2015; Faezipour ve ark., 2018; Skinta ve ark., 2015; Suyanti ve ark., 2018; Tai-Wai Li ve ark., 2018)
tespit edilmistir. Ozetle, calismalarin ¢ogunlukla niceliksel desene sahip olmakla birlikte nitel calismalarin
da oldugu goriilmektedir.

Orneklem Ozellikleri

Aragtirmada belirlenen 8 calismanin 6rneklem 6zellikleri incelendiginde, biitiin galigmalara HIV
pozitif veya HIV/AIDS tanis1 olan bireylerin dahil edildigi belirlenmistir. Bir ¢alismada HIV pozitif
olmayan bireylerin de ¢alismaya dahil edildigi ancak iki grubun sonuglarinin ayr ayr verildigi tespit
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edilmistir (Tai-Wai Li ve ark., 2018). Bu kapsamda incelenen 8 ¢aligma sonucunda HIV/AIDS tanisi olan
toplam 297 kisiye ulasilmistir. Orneklemin sadece kadinlardan olustugu yalnizca 1 ¢alisma oldugu
goriiliirken (Suyanti ve ark., 2018), yalnizca escinsel katilimcilardan olusan ¢aligsmalarin sayisi 3’tiir (Arnold
ve ark., 2023; Skinta ve ark., 2015; Tai-Wai Li ve ark., 2018). Caligmalarda toplam 64 kisinin kendisini
escinsel olarak tanimladigi goriilmiistiir. Derleme kapsaminda degerlendirilen ¢alismalardan damgalamaya
odaklanan caligmalarda da cinsel yonelime dair ayrimlarin soruldugu veya 6rneklemin yalnizca escinsel
bireylerden olustugu calismalarin oldugu goriilmiistiir (Skinta ve ark., 2015; Tai-Wai Li ve ark., 2018).
Ozetle, HIV pozitif veya HIV/AIDS tanis1 olan katilimcilarm heteroseksiiellik gibi tek bir cinsel yonelime
sahip olmadig1 ve ¢alismanin cinsel yonelim olarak ¢esitlilik barindirdigi tespit edilmistir..

Arastirmaya dahil edilen 8 ¢aligmada yer alan katilimcilarim demografik verileri ve madde kullanim
Oykiilerine dair bilgiler incelenmistir. Calismalarin 3 tanesinde katilimcilarin medeni durumu veya tek esli/
uzun siireli bir romantik iligkilerinin olup olmadigina iliskin sorulara yer verilirken (Luoma ve ark., 2023;
Suyanti ve ark., 2018; Arnold ve ark., 2023) diger 3 ¢alismada katilimcilarin medeni durumu veya tek esli/
uzun siireli bir romantik iligkilerinin olup olmadigina iligkin sorulara yer verilmemistir (Moitra ve ark.,
2015; Faezipour ve ark., 2018; Woolf-King ve ark., 2022). Alkol veya uyusturucu madde kullanimina dair
sorularin yer aldigi ¢alismalarin sayis1 3’tlir (Arnold ve ark., 2023; Luoma ve ark., 2023; Moitra ve ark.,
2015). Luoma ve arkadaslarinin (2023) calismasinda bunlarin hepsine yer verilmistir, 6rnegin; 100
katilimcidan %23 iinlin yiiksek diizeyde alkol; %24’iiniin marihuanna kullandif1 ve %54’iiniin enjekte
edilen uyusturucu kullaniminda enjeksiyonu bagkasiyla paylastigi belirtilmistir. Yani, caligmalarda
HIV/AIDS tanisi olan bireylerin demografik ve hastaliga iliskin verilerinde, 6zellikle riskli saglik davranislar
baglaminda detayli bilgilere yer verildigi goriilmiistiir.

Kullanilan Degerlendirme Araglari

Derleme kapsaminda incelenen 8 ¢aligmada hangi tiir 6lgiim araglari ve degerlendirme araglarinin
kullanildig1 detayli olarak gézden gecirilmigtir. Caligsmalarin 6 tanesinde (%75) nicel (Faezipour ve ark.,
2018; Moitra ve ark., 2015; Luoma ve ark., 2023; Skita ve ark., 2015; Suyani ve ark., 2018; Tai-Wai Li ve
ark., 2018), 1 tanesinde (%) nitel (Woolf-King ve ark., 2022) ve 1 tanesinde hem nicel hem nitel dl¢timlerin
alindig tespit edilmistir (Arnold ve ark., 2023).

Gozden gegirilen ¢aligmalarda KKT miidahalesi temel alinmis ve miidahaleye iligkin ¢esitli dlgekler
kullanilmigtir. Ornegin 4 ¢aligmada psikolojik esnekligi dlcen “Kabul ve Eylem Formu II [Acceptance and
Questionnaire—II (AAQ-II)]” (Moitra ve ark., 2015; Luoma ve ark., 2023; Skita ve ark., 2015; Tai-Wai Li ve
ark., 2018) ve 1 ¢alismada “Cok Boyutlu Psikolojik Esneklik Envanteri (MPFI)’nin (Arnold ve ark., 2023)
kullanildig1 tespit edilmistir. KKT miidahalesine iligkin farkindalik egilimini dlgen “Freiburg Farkindalik
Olgegi [Freiburg Mindfulness Inventory (FMI)]”, “Yasam Degerleri Olgegi (Values Living Questionnaire
(VLQ)” gibi ol¢ekler kullanilmistir. Kisaca, KKT miidahalelerinin degiskenlerine yonelik yukarida
bahsedilen ¢esitli 6l¢lim araglarinin kullanildig: tespit edilmistir(Tai-Wai Li ve ark., 2018).
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Derleme galigmasi kapsaminda bazi ¢aligmalarda KKT miidahalesinin damgalama tizerindeki etkisi
incelenmigtir. Bu nedenle, bahsedilen ¢aligmalarda damgalamay1 dlgen dlgekler kullanilmigtir. HIV/AIDS’li
bireylerdeki damgalamanin azaltilmasinda KKT miidahalesinin etkisinin incelendigi ¢aligsmalarin hepsinin
hastaliga 6zgii damgalama 6lceklerine yer verdigi; Icsellestrilmis HIV Damgalama Olgegi [Internalized HIV
Stigma Scale (IHSS), AIDS’e Iliskin Damgalama Olgegi [AIDS-Related Stigma Scale (A-RSS)],
Igsellestirilmis AIDS Damgalama Olgegi [Internalized AIDS-Related Stigma Scale (IA-RSS)],
Igsellestirilmis Damgalama AIDS Olgiim Araci [Internalized Stigma of AIDS Tool (ISAT)] gibi ¢esitli
Olcekler kullandiklar1 goriilmiistiir (Luoma ve ark., 2023; Skinta ve ark., 2015; Suyani ve ark., 2018; Tai-
Wai Li ve ark., 2018). Ayrica bir ¢alismada ayni zamanda madde kullanimina iligkin damgalama da
Ol¢iilmiistiir (Luoma ve ark., 2023). Yani, KKT miidahalesinin damgalama iizerindeki etkisinin incelendigi
caligmalarda, hem hastaliga 6zgli damgalamanin Ol¢iilmesine yonelik cesitlilik oldugu hem de madde
kullanimi gibi bagka bir alanda damgalamaya iliskin Sl¢lime yer verildigi goriilmiistiir.

Derleme kapsaminda ele alinan 8 calismadan HIV/AIDS’e iliskin saglik davraniglara yonelik
tesviklerde KKT miidahalesine odaklananlarda kullanilan dlgekler de gozden gegirilmistir. Bu ¢aligmalarda
sigaranin birakilmasi, madde kullanim siklig1 gibi saglik davramiglarinin dl¢ililmesinde yar1 yapilandirilmis
gorlismelerin yapildig1 tespit edilmistir. HIV/AIDS bulagmasinu 6nlemede kullanilabilecek bir ilag olan
PrEP’nin kullanilirken kisilerde HIV/AIDS damgasiyla karsi karsiya biraktig1 ve bunun saglik davranislarina
olan etkisinin vurgulandigi bir ¢aligmada da s6z konusu ilagla baglantili damgalamanin bu ilaca 6zgii PrEP
Damgalama Olgegi (Arnold ve ark., 2023) ile dl¢iildiigii goriilmiistiir. Depresyon odagindaki calismada ise
Faezipour ve arkadaglar1 (2018) HIV/AIDS tanis1 olan bireylerdeki depresyon siddetinin degerlendirilmesi
on ve son testlerde “Beck Depresyon Envanteri (BDO-II)” ile gerceklestirilmistir. Ozetle, ¢alismalarda odak
noktas1 damgalamanin etkisini incelemek olsa da depresyon veya saglik davranislarina iliskin dl¢timler de
almmistir, odak noktast saglik davraniglarina yonelik etki oldugunda da damgalama veya depresyon gibi
diger degiskenlere yonelik dl¢limlere de yer verilmistir.

Calismanin Amaclari

Derleme kapsaminda incelenen 8 galigma amaglart yoniinden incelendiginde, ¢aligmalarin 4 tanesi,
ozellikle HIV/AIDS’li bireylerde KKT temelli miidahaleler kullanarak igsellestirilmis damgalamay1 ve
etkilerini azaltmay1 amaglamislardir (Luoma ve ark., 2023; Skinta ve ark., 2015; Suyani ve ark., 2018; Tai-
Wai Li ve ark., 2018). Bu calismalarda ayrica damgalamayla iligkili depresyon diizeyindeki azalmanin
incelendigi (Suyani ve ark., 2018) ve benzer sekilde damgalamanin etkisiyle saglik bakim davranislarindaki
olumsuzluklarin (6rn., madde kullanimi) da azalmasinin amaglandigi goriilmiistiir (Luoma ve ark., 2023).

Caligmalarin 4 tanesinde kabul ve kararlilik temelli miidahalelerin HIV/AIDS’ tanili bireylerdeki
HIV/AIDS’e iliskin saglik davraniglarinin tesvik edilmesindeki etkisinin incelendigi goriilmiistiir. Saglik
davranmiglar1 HIV/AIDS’li bireylerde sigara kullaniminin azaltilmasi (Woolf-King ve ark., 2022), HIV
bulagmasini onleyen ilag (PrEP) kullanimi (Arnold ve ark., 2023), damar i¢i uyusturucu kullaniminda
olumsuz tutumlar (Luoma ve ark., 2023), madde kullanim bozuklugu tedavisine (Luoma ve ark., 2023) ve
HIV tedavisine katilimi (Moitra ve ark. 2015; Luoma ve ark., 2023) icermektedir. Bir ¢alismanin ana
amacinin ise HIV/AIDS tanist olan bireylerdeki depresyon diizeyinin KKT miidahalesi ile azaltilmasidir
(Faezipour ve ark., 2018).
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Tedavi/Miidahale Yontemleri/Siiresi

Derleme kapsaminda incelenen 8 calismada yer alan tedavi/miidahale yontemleri ve 6zellikleri,
miidahalelerin igerikleri ve siirelerine iligkin bilgiler gdzden gecirilmistir. Degerlendirilen ¢aligmalarin 2
tanesinde (%25) yalnizca KKT miidahalesi uygulanirken (Moitra ve ark., 2015; Faezipour ve ark., 2018)
diger calismalarda KKT temelli miidahalenin ilag tedavisi (Arnold ve ark., 2023), toplum temelli miidahale
(Luoma ve ark., 2023; Tai-Wai Li ve ark., 2018) ve cesitli psikolojik miidahaleler (BDT, logoterapi, aile
psikoegitimi, sefkat odakli miidahale) ile entegre edildigi goriilmiistiir (Skinta ve ark., 2015; Suyanti ve ark.,
2018; Woolf-King ve ark., 2022). Biligsel-Davranigc1 Terapi’nin KKT ile entegre edildigi calismada
miidahalenin telefon aracihigiyla uygulandigi (TALK miidahalesi) goriilmiistiir. Ozetle, degerlendirilen
calismalarin ¢ogunda KK T miidahalesinin tek basina uygulanmadigi, BDT veya toplum temelli bir miidahale
ile bir araya getirilerek etkisinin incelendigi sdylenebilir.

Gozden gecirilen ¢alismalardaki tedaviler seans sayilar1 ve icerik agisindan da incelenmistir. iki
calismada seans sayilarina yer verilmedigi (Suyanti ve ark., 2018; Woolf-King ve ark., 2022), 1 ¢aligmada
(Tai-Wai Li ve ark., 2018) seans sayisi yerine miidahalenin 10 ay siirdiigii belirtilmekle birlikte diger
caligmalarda seans sayilarinin 2-30 arasinda degistigi ve ortalama seans sayisiin 12 oldugu gorilmiistiir
(Amold ve ark., 2023; Faezipour ve ark., 2018; Luoma ve ark., 2023; Moitra ve ark., 2015; Skinta ve ark.,
2015). Seans siireleri, 20-120 dakika arasinda degismekle birlikte ortalama siire 63 dakika seklindedir
(Arnold ve ark., 2023; Faezipour ve ark., 2018; Moitra ve ark., 2015; Woolf-King ve ark., 2022). Hem seans

sayilar1 hem de siire bakimindan ¢esitlilik oldugu géze carpmaktadir.

Degerlendirilen ¢alismalarda miidahalelerin damgalama, saglik davranislar1 ve depresyon gibi farkli
psikolojik faktorlere iligkin etkisinin incelendigi daha 6nce de belirtilmistir. Sonraki paragraflarda bu odak
noktalar1 baglamindaki miidahalelerin igeriklerine iliskin detayli bilgilere yer verilecektir.

HIV/AIDS tanisi olan bireylerdeki igsellestirilmis damgalamanin etkilerinin azaltilmasini amaglayan
caligmalarda miidahaleler KKT igeriklerine dayanmaktadir. Bir ¢alisgmada bu amacta diizenlenen KKT
miidahalesinin grup oturumlarinda ilk olarak katilimcilara KKT’nin temel perspektiflerinin tanmtildigi ve
hastaligin yasamlarina olan etkisi sorulmustur. Miidahalede, HIV’e sahip olmaya karsi olumsuz tepkileri
kontrol etme veya bunlardan kagma girisimlerinin incelenmesi, kontrol ¢abalarinin yerini alacak degerlere
dayali davraniglarin kesfedilmesi ve kontrol etme davraniglarinin azaltilmasi i¢in ¢aligilmigtir. Ayrica bir
kisinin HIV olmasiyla utang verici oldugu gibi biligsel kaynasmalarin azaltilmasina odaklanilmis, kisinin
kontrol etmeye cabalamadan damgalanma korkularinin ortaya ¢iktigi durumlara maruz kalmaya iliskin
psikoegitim verilmistir. Ayn1 ¢aligmada Sefkat Odakli Terapi tekniginin de dahil edilerek katilimcilara
gercek veya hayali, sefkatli bir arkadaslarinin gorsellestirilmesiyle bir kisiden kabul gérmenin nasil bir sey
olduguna ve aynm kabul duygusunu kendi kendine gelistirmenin nasil bir sey olabilecegine odaklanan sefkat
odakli meditasyon yapilmistir (Skinta ve ark., 2015). Damgalamaya odaklanilan diger ¢calismalarda KKT’nin
uygulama igerigine iliskin detayl bilgilerin yer almadig1 goriilmiistiir (Luoma ve ark., 2023; Suyani ve ark.,
2018; Tai-Wai Li ve ark., 2018). Diger bir ¢caligmada da KKT’ye ek logoterapi ve aile egitimi gibi psikolojik
miidahalelerin eklendigi gorilmiistir (Suyani ve ark., 2018). Diger iki caligmada ise HIV/AIDS
damgalanmasma yonelik topluluk temelli miidahalelerin (Sosyal Adalet Kapasite Gelistirme Programi)
gelistirildigi ve KKT ile entegre edildigi veya HIV 6nleme hizmetleri saglayan bir sivil toplum kurulusunda
bireylere sunulan bilgilendirme temelli her zamanki bakim miidahalesinin eklendigi goériilmiistiir (Luoma ve
ark., 2023; Tai-Wai Li ve ark., 2018). HIV/AIDS tanis1 olan bireylerde damgalamanin azaltilmasina yonelik
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uygulanan KKT miidahalelerinin farkli terapi yaklasimlar1 veya toplum temelli miidahaleler ile entegre
edilmis ancak bu miidahalelerin nasil uygulandigi, hangi tekniklerin kullanildig1 gibi bilgilere her ¢alismada
yer verilmemistir.

HIV/AIDS tanisi olan bireylerdeki s6z konusu hastaliga iliskin saglik davraniglarinin gelistirilmesini
amaglayan calismalarda miidahaleler KKT iceriklerine dayanmaktadir. Ornegin, hem damar ici madde
kullanimina iligkin olumsuz tutumlarin degistirilmesi hem de madde kullanimina ve HIV’e yonelik tedaviye
katilimin tegvik edilmesinde KKT miidahalesinin sivil toplum kurulusundaki bilgilendirme miidahalesine
eklendigi goriilmistiir (Luoma ve ark., 2023). HIV/AIDS’e iliskin saglik davraniglarina odaklanan diger
calisma olan Moitra ve arkadaglar1 (2015) da, KKT miidahalesinin HIV tedavisini tesvik etmek igin iki
oturumlu bir ¢alisma tasarlamiglardir. IIk oturumun hedeflerini yakinlik ve terapotik bir iliski gelistirmek,
tibbi bakim katilmi ve katilimin oniindeki potansiyel engellerin incelenmesi hakkinda psikoegitim
saglamak, psikoegitimin faydalarini1 vurgulamak, KKT'nin temel umutsuzluk kavramlarini tanitmak (HIV
enfeksiyonunun kabul edilmemesi, bunun hakkinda diisiinerek umutsuzca ‘“uzaklagtirmaya” caligsmak),
biligsel ayrigtirma (liziicii diisiincelere mesafe koymak) ve deneyimsel kabul (rahatsiz edici ic¢-dis
deneyimlerden kacinma) ve yasam degerlerini a¢ikliga kavusturmak ve arastirmak olusturmaktadir. ikinci
oturum higbir ek bilginin sunulmadigr bir “giiclendirme” oturumu olarak tasarlanarak ilk oturum
materyalinin anlagilmasini ve eylem plan(lar)1 olusturmay1 icermektedir.

HIV/AIDS tanisi olan bireylerde, saglik davranisi olarak nitelendirilen ve HIV i¢in maruz kalma
oncesi profilaksi (PrEP), HIV'i 6nlemek i¢in potansiyel HIV maruziyetinden 6nce antiretroviral ilag almay1
iceren, PrEP kullanimimin tesvik edilmesine odaklanan ¢alisma (Arnold ve ark., 2023) da degerlendirilen
caligmalar arasinda yer almaktadir. Bu c¢alisma, Ekim 2021 ile Nisan 2022 arasinda ve otuz yari
yapilandirilmig goriismeden olusmaktadir. ACTPrEP Uyarlamasi saglanan ¢aligma miidahale Hizmet ayarn
uyarlamalari, hedef kitle uyarlamalar, teslim sekli uyarlamalari, kiiltiirel uyarlamalar ve ana bilesenlerden
olusmaktadir. Ana bilesenin hedeflerini ise kabul, su an’a odaklanma, baglam olarak benlik, defiizyon,
degerleri acgiklama ve kararli eylem olusturmaktadir. Woolf-King ve ark. (2022)’in caligmasinda,
HIV/AIDS’li bireylerde sigara kullaniminin azaltilmasinda, Biligsel-Davranig¢1 Terapi ve KKT nin entegre
edilmesiyle telefon araciligiyla yapilan TALK miidahalesinin ACCEPT miidahalesine uyarlanmasi ile
bicimlendirilmis bir miidahale uygulanmistir. Yapilandirilmis ekip toplantilar, tehlikeli seviyelerde igen ve
HIV ile yasayan insanlarla odak grup tartigmalar1 ve derinlemesine goriismeler dahil olmak {izere 8§ agamada
gergeklestirilmigtir. Miidahalede, alkol ve HIV e iliskin psikoegitim ve kendini izleme, yasamdaki degerler,
kabul, biligsel kaynagsmanin ele alinmasi, 6z-sefkate iliskin teknikler yer almigtir.

HIV/AIDS tanis1 olan bireylerin depresyon diizeyine odaklanan Faezipour ve ark. (2018)
caligmasinda yer alan miidahale grubu, her biri 60 dakika siiren sekiz KKT egitim seans1 alirken kontrol
grubuna herhangi bir miidahale yapilmadig: tespit edilmistir. Katilimcilarin birbirlerini tanimalara firsat
verilerek, tedavi amagclari, yaratict umutsuzluk, kontrole alternatif olarak kabul (isteklilik) kavramu,
Farkindalik uygulamalari, biligsel ayrisma ve deger kavrami tamtilmistir ve c¢alismalar ev odevleri ile
desteklenmistir. Sonug olarak, degerlendirilen ¢alismalarda KKT miidahaleleri ortak nokta olmakla birlikte,
farkli yaklasimlardan tekniklerin de caligmalara eklendigi ve miidahalelerin ¢esitlilik anlaminda zengin
oldugu sdylenebilir.
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Kabul ve Kararhlik Terapisi’nin HIV/AIDS ile iliskili Farkli Degiskenler Uzerindeki Etkileri

Genel olarak derleme kapsaminda incelenen arastirmalarda, KKT’nin bazi galigmalarda farkl
miidahalelerin de entegre edilmesiyle HIV/AIDS tanis1 olan bireylerde farkli degiskenler iizerindeki
etkilerinin incelendigi goriilmiis ve aragtirmalarin sonuglari farkli bagliklar altinda detayli olarak
incelenmistir.

Damgalama

Derleme kapsaminda incelenen g¢aligmalardan 4 tanesinde HIV/AIDS’e iliskin damgalamanin
etkilerinin azaltilmasinda KKT miidahalesinin etkisinin incelendigi goriilmiistiir (Luoma ve ark., 2023;
Skinta ve ark., 2015; Suyani ve ark., 2018; Tai-Wai Li ve ark., 2018). S6z konusu miidahalenin farkli
miidahalelerle birlestirildigi caligmalar da oldugundan genel sonuglardan s6z etmek zordur.

Detayli olarak calismalarin sonuglan incelendiginde, KKT ile toplum temelli bir miidahalenin
entegre edildigi 2 calismada da, i¢sellestirilmis damgalamanin azaltilmasinda entegre edilmis miidahalenin
etkisi oldugu bulgusuna ulagilamamistir (Luoma ve ark., 2023; Tai-Wai Li ve ark., 2018). Sosyal adalet
kapasite gelistirme programi gibi topluluk temelli bir miidahalenin i¢sellestirilmis damgalamanin ve utancin
azalmasinda etkili oldugu ancak bu miidahaleye KKT nin entegre edilmesinin damgalamaya iliskin s6z
konusu degiskenlerde daha fazla azalmayla sonuglanmadigi bulgularina ulagilmistir (Tai-Wai Li ve ark.,
2018). Bu calismaya benzer sekilde toplum temelli miidahalenin KKT ile entegre edildigi diger ¢alismada
miidahalenin igsellestirilmis damgalama gibi damar i¢i uyusturucu kullanimindaki olumsuz tutum ve
duygulart degistirmede de etkisi oldugu bulgusuna ulagilamamistir (Luoma ve ark., 2023). Ancak soz
konusu ¢aligmada katilimcilarin saglik bakiminda engel olarak rol oynayan damgalamada degisim olmasa da
miidahaleyle birlikte saglik bakimindaki engel etkisinin azaldig1 ve katilimcilarin hem HIV tedavisine hem
de madde kullanimim &nlemeye yonelik tedaviye katilimlarini tesvik ettigi goriilmiistiir. Yani, ¢calismada
damgalamanin etkisinin azaltilmas1 gibi bir ana amaca ulasilamasa da HIV/AIDS tanis1 olan bireylerin saglik
davramiglarinda olumlu degisim gozlemlenmistir. Ozetle, KKT miidahalesinin HIV/AIDS tanis1 olan
bireylerde toplum temelli miidahale ile entegre edilerek uygulanmasinin bu kisilerde damgalamanin etkisinin
azalmasinda 6nemli bir etkisi olmamuistir.

Diger iki c¢alismada KKT miidahalesine, farkli terapi yaklagimlarindan eklemeler yapilarak
HIV/AIDS tanisi olan bireylerde damgalamanin etkisinin azaltilmasina yonelik etki incelenmistir (Skinta ve
ark., 2015; Suyani ve ark., 2018). Sefkat odakli terapi tekniklerinin entegre edildigi ¢alismada miidahale,
katiimcilarin kendini damgalama inanglarinda, deneyimsel kaginmada, genel psikolojik sikintida azalis;
psikolojik esneklikte ise artigla sonuclanmistir (Skinta ve ark., 2015). Suyani ve arkadaglar1 (2018) ise
KKT’ye entegre ettikleri logoterapinin ve aile egitiminin etkilerine iligkin su bulgulara ulasmislardir;
logoterapi ve KKT’nin entegre edildigi gruptaki icsellestirilmis damgalama (%25.5) ve depresyon
diizeylerinde (%29.9) logoterapi ve aile psikoegitiminin sunuldugu ikinci gruptaki oranlara (i¢sellestirilmis
damgalama, %22.4; depresyon, %29.4) kiyasla daha fazla azalmaya yol agmistir. Tedaviye uyumda birinci
grup (%30) ikinci gruba (%31) gore daha az bir diislis gostermistir, yani logoterapi ve kabul ve kararlilik
terapisinin entegre edildigi grupta tedavi uyumunun daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Ayrica birinci grupta
yasamin anlammna iliskin oranlarin ikinci gruba kiyasla daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Ozetle, bu
calismada KKT’nin igsellestirilmis damgalamanin, depresyonun azaltilmasinda ve yasamin anlamliliginin
artisinda logoterapi ile birlikte etkili oldugu gdsterilmistir.
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HIV/AIDS e Iliskin Saglik Davranmislar:

Degerlendirilen 8 ¢alismanin 4 tanesi HIV/AIDS’e Iliskin Saglik Davramslari yéniinden
incelenmistir. Calismalarda HIV/AIDS’e 1lliskin Saghk Davramslar1 baglamida sigara kullanimi,
HIV/AIDS’e iligkin ilag kullanim1 ve tedaviye uyum, genel anlamda hastaligin géz oniinde bulundurularak,
saglikli yasam tarzi olugturma ve bunu devam ettirme gibi davraniglarin yer aldig1 goriilmiistiir.

HIV/AIDS tanisi olan bireylerde sigara kullaniminin azaltilmasina odaklanan ¢aligmada (Woolf-
King ve ark., 2022) HIV hastalarn ve tedavi verenlerin, KKT egzersizlerinde tasvir edilen igeriklerden
yiikksek memnuniyet bildirdikleri goriilmiistiir. Katilimcilar, programin faydasina ilgi duyduklarimi ifade
etmisler ve 6zellikle kabul ve degerleri agiklama egzersizlerinin son derece umut verici oldugunu, tehlikeli
iciciler olan hasta yakinlar1 i¢in de degerli ve uygulanabilir olabilecegini bildirmislerdir. Miidahalenin HIV
hastalarinin yagamlarimi olumlu yonde etkiledigi tespit edilmistir.

HIV bulagmasini 6nleyen ilag (PrEP) kullaniminin desteklendigi ¢alismada (Arnold ve ark., 2023),
biitiin katilimeilarin PrEP ile ilgili duygu, diisiince, ani, his ve c¢agrisimlarinin, HIV ile ilgili duygu ve
cagrisimlarindan daha ¢esitli ve olumlu oldugu degerlendirilmistir. Katilimcilardan birkaginin ilaglar1 alma
konusunda sikint1 yasamadigi ve ilag almaya daha istekli oldugu belirtilirken birka¢ katilimecinin, ilaglara
bagimh hale gelme korkusundan dolay1 ilaglar1 daha az kullanmayi tercih ettikleri bulunmustur. Birgok
katilimci, PrEP kullanmanin kisiler arasi iligki degerleriyle uyumlu olabilecegini bildirmistir. Genel olarak,
katilimcilarin sagliklarin1 korumaya olduk¢a deger verdikleri bulunmustur ve saglikli kalmanin énemine
vurgu yapmislardir. Katilimeilar, kendilerini korumak ve sagliklar1 {izerinde kontrol sahibi olmak i¢in
Onleyici bir ilagtan yararlanma konusunda isteklidirler. Katilimecilar, PrEP'i HIV'e kars1 ekstra koruma
duygusu verdigi ve saglikli yasam tarzlartyla uyumlu oldugu i¢in aldiklarimi bildirdi. Moitra ve ark. (2015)
caligmasinda, HIV kabuliiniin baglangigtan 1 aylik takibe kadar arttigi ve HIV tedavisine katilimin artig
gosterdigi bulunmustur.

Depresyon

Degerlendirilen 8 ¢aligmanin yalnizca 1 tanesi HIV/AIDS olan bireylerdeki depresyon belirtilerine
odaklanmistir (Faezipour ve ark., 2018). 1 galigmada ise ana odak olmamasina ragmen KKT miidahalesi
sonucu depresif semptomatolojide azalma oldugu kayda degerdir (Moitra ve ark., 2015). Faezipour ve ark.
(2018) calismasindan elde edilen sonuglara gore, miidahale grubunun son test depresyon puan
ortalamalarinda belirgin bir azalma goriiliirken (p = 0.004) kontrol grubu puanlar arasinda anlamli bir fark
olmadig1 tespit edilmistir. Elde edilen kazanimlar tedavi sonrasi {i¢ aya kadar olan olgiimlerde stirmiistiir.
Yapilan ¢aligma sonucu, KKT’ye yonelik egitim seanslarinin HIV/AIDS tanisi olan bireylerdeki depresyon
belirtileri iizerinde etkili oldugu soOylenebilir. Moitra ve ark. (2015) c¢alismasinin bulgular
degerlendirildiginde, HIV tedavisini birakma riski yiiksek olan, yeni teshis edilmis HIV hastalarina ek bir
miidahale olarak kullanilan KKT'nin etkililigine yonelik destek sagladigi sOylenebilir. Degerlendirmeden 1
aylik takibe kadar olan sonuglarda hastalarin HIV'in psikolojik kabuliinde, depresif semptomatolojide ve
saglik hizmetleri sistemine giivende belirgin iyilesmeler gdzlemlenmistir.

Tartisma ve Sonuc¢

Derleme kapsaminda HIV/AIDS tanist olan katilimecilarin yasadiklart psikolojik sikimtilarin
hafifletilmesi amaciyla gergeklestirilen KKT temelli miidahale ¢aligmalarina yonelik sistematik bir alan
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derlemesi gergeklestirilmistir. Alan taramasi sonrasi degerlendirme kriterlerini karsilayan 8 caligmada
HIV/AIDS tanis1 olan hastalara yonelik farkli siire, igerik ve yontemlerde, grup ve bireysel bazda KKT
temelli miidahalelerin uygulandig: tespit edilmistir. Caligmalarin 6nemli bir kisminda hedeflere ulasildig
Tablo 1’de detayli sekilde goriilmektedir. Uygulanan KKT miidahaleleri sonrasinda bulgular bdliimiinde
verilen bilgilerden hareketle, miidahale dncesine gore elde edilen en yliksek kazanimlar sirasiyla damgalama
ile iliskili degiskenlerde (utang, tedaviye katilim, deneyimsel kacinma, genel psikolojik sikinti, psikolojik
esneklik, tedaviye uyum, yasamin anlami), HIV/AIDS’e iliskin saglik davraniglarinda (sigara kullaniminin
azaltilmasi, PrEP kullanimi, HIV tedavisine katilim, saglikli kalma) ve depresyon diizeylerinde gozlenmistir.
Miidahale gruplarinda damgalama ile iliskili degiskenler, saglik davranmislari ve depresyon diizeyleri
acisindan kontrol gruplarina kiyasla anlaml ilerlemeler kaydedilmistir. Bu siralama, eldeki ¢aligsmalar ve
degerlendirmeler neticesinde KKT temelli miidahalelerin HIV/AIDS tanisi olan hastalar iizerinde en ¢ok
etkili olabilecegi alanlarn acik bir sekilde gostermektedir. Tedavi dncesine kiyasla katilimcilarin psikolojik
esenlik, olumlu sosyal degisime yonelik harekete gecme, kisilerarasi iligkiler, samimiyet/yakinlik, uzun
Omiir degerleri, HIV'in psikolojik kabulii ve saglik hizmetleri sistemine yonelik gliven duygularinda anlamli
bir artis gortlmistiir. HIV ile ilgili olumsuz duygu ve cagrisimlar, depresyon, damgalanma algis1 ve
kacinmaci bas etme yontemleri agisindan ise anlamli azalmalar goriildiigii sdylenebilir. Miidahaleler
sonrasinda elde edilen biitiin kazanimlar tedavi 6ncesine gore devam etmistir.

Terapilerin etkililigi ilizerinde seans sayilari nemli oldugu igin incelenen 8 ¢alismanin seans siireleri
incelenmigtir. Tedavi kazanimlar1 ortalama 12 seans (Ort. =63 dakika) KKT miidahaleleri sonucunda
gerceklesmistir. Ancak bazi ¢aligmalarda seans sayilariin belirtilmemesi genellenebilirligi zorlagtirmaktadir
(Suyanti ve ark., 2018; Woolf-King ve ark., 2022; Tai-Wai Li ve ark., 2018). Her ne kadar seans sayilari
arasinda farkliliklar olsa da, KKT uygulamalarimin tek basina veya bagka bir miidahale ile uygulandiginda
tedavi dncesine ve kontrol gruplarina kiyasla anlaml diizeyde kazanimlara yol agmis oldugu séylenebilir.
Moitra ve ark. (2015) calismasinda oldugu gibi, 6zellikle kisa siireli miidahalelerde bile HIV/AIDS tanisi
olan hasta gruplarinda anlamli ve etkili ilerlemeler elde edilmis olmasi kayda deger bir bulgudur. HIV/AIDS
tanis1 olan hasta gruplartyla yapilan 2 caligma disinda KKT miidahalesinin tek basina yeterli olmadigi, baska
bir tedavi yontemiyle birlikte etkili bulundugu goézlemlenmektedir (Suyani ve ark., 2018; Skinta ve ark.,
2015; Luoma ve ark., 2023; Tai-Wai Li ve ark., 2018; Woolf-King ve ark., 2022; Arnold ve ark., 2023). Bu
durum KKT’nin tek basina yeterliligi konusunda soru isaretleri yaratmaktadir. Ozellikle sozii edilen hasta
grubunun yer aldigt ve yalmizca KKT miidahalesinin uygulandigt daha fazla g¢alismaya ihtiyag
duyulmaktadir.

Calismalar yontemsel agidan degerlendirildiginde, Arnold ve arkadaslarinin (2023) ¢alismasi ile
Woolf-King ve arkadaglarinin (2022) cgaligmasinin nitel oldugu, 6n ve son test arastirma deseninin
kullanilmadigi ancak geriye kalan alti ¢alismanin 6n ve son test dlglimlerinin alindigi sdylenebilir. Nicel
calismalarda On test ve son test Sl¢limlerin yer aliyor olmasi sonuglara duyulan giliveni arttirmaktadir. Sekiz
caligmanin alt1 tanesinde nicel dl¢iimler, bir tanesinde yalnizca nitel 6lgiim (Woolf-King ve ark., 2022) ve
bir tanesinde hem nicel hem nitel 6lglimler alinmistir (Arnold ve ark., 2023). Caligmalarin randomize
kontrollii olarak gergeklestirildigi goriilmiistiir. Altt ¢aligmada ise herhangi bir kontrol grubuna yer
verilmemistir. Caligsmalarin hi¢birinde bekleme listesi kontrol grubu yer almamaktadir. Dolayisiyla, gézden
gegirilen caligmalarda giiclii yonler olsa da KKT nin HIV/AIDS tanisi olan bireyler {izerinde damgalama,
saglik davraniglari, depresyon gibi faktorler acisindan etkili olduguna iligkin bulgular, ¢aligmalarin
neredeyse hicbirinde kontrol grubunun olmamasi sebebiyle yalnizca yol gosterici niteliktedir. Bu
miidahalenin s6z konusu hastalik tanis1 olan kisilerdeki etkisine dair kontrol grubunun dahil edildigi
calismalarin yapilmasi 6zellikle 6nem tasimaktadir. Bu baglamda yapilan ¢alismalardaki gelismeleri takiben
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ileride yapilacak sistematik derlemelerin yapilmasi, KKT nin bu gruptaki etkisine iliskin daha fazla bilgi
verebilir. Bu sistematik derleme alan yazinda HIV/AIDS tanisi olan bireylerin yasadigi psikolojik sikintilarin
azaltilmasinda umut verici KKT miidahalesinin etkisine ydnelik yapilan ¢aligmalardaki eksikleri ortaya
koymakta ve bu alandaki ¢aligmalara yol gostermektedir.

Aragtirmalara orneklem oOzellikleri agisindan bakildiginda, calismaya HIV pozitif veya HIV/AIDS
tanis1 olan bireylerin dahil edildigi goriilmektedir. Yalmizca Tai-Wai Li ve arkadaslarinin (2018)
calismasimda HIV pozitif olmayan bireylerin de c¢aligmaya dahil edildigi ancak miidahalelerde iki grubun
sonuglarinin ayr1 ayri yer aldig tespit edilmistir. Calismalarin bazilarinda katilimeilarin cinsel yonelimlerine
de yer verildigi goriilmistiir. Derleme kapsaminda cocuk, ergen veya geng yetiskin bireylerin 6rneklem
olarak alindigi arastirmalar dahil edilmemistir. KKT tedavilerinden elde edilen bu kazanimlarin HIV/AIDS
tanisi olan yetigkin bireyler icin 6nemli olciide gecerli ve genellenebilir bulgular oldugu sdylenebilir. Ancak
cocuk ve ergenler ile yapilan ¢caligmalara da ihtiyag duyulmaktadir.

Calismalarin yontemsel sinirliliklariin 6tesinde bu derlemenin kendisiyle de ilgili bazi kisithiliklar
bulunmaktadir. Ornegin, calismaya sadece Ingilizce dilinde yaymlanmis arastirmalar dahil edilmistir. Daha
farkli diller ya da kiiltiirlerdeki ¢aligmalar uygulama sonuglarinin genellenebilirligine yonelik bilgiler
sunabilir. Ulkemizde uygulanan KKT miidahalelerine bakildiginda, HIV/AIDS tamist olan bireylerle bu
konuda yapilan herhangi bir ¢calismanin yer almadigi goze carpmaktadir. HIV/AIDS tanisi olan bireylerle
ilgili ulusal yazinda daha fazla arastirma yapilmasina ihtiya¢ duyulmaktadir. Derlemeye dahil edilen
calismalardaki kadin ve erkek katilimec1 dagilimlart degerlendirildiginde, bazi ¢alismalarin yalnizca erkek ve
baz1 c¢alismalarin ise yalmzca kadin katilmcilar1 arasgtirmalarina dahil etmesi homojen bir dagilimi
engellemektedir. Elde edilen sonuglarin genellenebilirligi i¢in cinsiyet yoniinden daha dengeli dagilimlarin
oldugu caligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir. KKT temelli miidahale yontemleri yeni uygulanmakta olan bir
tedavi yaklasimi olarak, HIV/AIDS tanis1 olan bireylerin damgalama, depresyon ve saglikla iliskili
davraniglarinda etkili ve alternatif bir tedavi yontemi olarak kendini gostermektedir. Calismalar her ne kadar
olumlu sonuglara isaret etse de, aragtirma desenleri agisindan sahip olduklari sinirliliklar sonuglarin net bir
sekilde yorumlanmasimi gii¢lestirmektedir. Bu nedenle, aktif kontrol grubunun ya da bekleme listesi ve
tedavi olmayan kontrol grubu gibi grup karsilastirmalarinin yapilabilecegi, yalnmizca KKT miidahalesinin
uygulanabilecegi, 6rneklem se¢iminde ve tedavi siirecinde randomizasyonun saglandigi ¢aligmalara ihtiyag
duyulmaktadir. Ayrica, elde edilen kazanimlarin daha uzun siireli takip edildigi c¢aligmalar ilgili
kazanimlarin kaliciligina yonelik daha net bilgiler sunacag diistiniilmektedir.
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