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Oz
Madde kullanim bozukluklarinda farkindalik (mindfulness) temelli mudahalelerin etkililigini incelemek
amaciyla yurttilen sistematik gozden gecirme c¢alismasinda “mindfulness-based therapy”, “mindfulness-
based intervention”, “substance abuse/use/misuse/addiction” anahtar terimleri ile PubMed, PsycInfo, Web of
Science ve EBSCOHost veri tabanlar taranmistir. Belirlenen dahil etme ve dislama kriterleri dikkate alinarak
arastirmanin amacina uygun 10 adet calisma oldugu belirlenmistir. Bu calismalarin sonuclarinda genellikle
farkindalik temelli mudahalelerin geleneksel tedavilerden daha etkili oldugu, bilissel davramsci terapi
(BDT) ile etkililik acisindan farkhlik belirlenememis olsa da, izlem degerlendirmelerinde farkindahk temelli
midahalelerin daha etkili ve kalic1 sonuclarimin oldugu yontinde bir izlenim olusmustur. Bu ¢alismanin son
kisminda arastirma bulgular 6zetlenerek elde edilen sonuclar, calismalarin giicli ve kisith yanlari, gelecek

donemde yapilacak olan calismalar icin oneriler ilgili alanyazin g6z 6ntinde bulundurularak tartisilmistir.
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Farkindalik (mindfulness), temellerini Dogu meditasyon geleneginden alan ve
kisinin dikkatini “su anda” olanlara yargilamadan ve kabullenici bir tarzda yonlen-
dirmesini amaglayan bir yontemdir (Kabat-Zinn, 2005). Alanyazin incelendiginde
bu kavramin Dogu’da ¢ok uzun dénemlerden beri var oldugu goriiliirken, Bati’da
yaklasik otuz yildir kullanilmaya baslandig1, psikoterapide ayr1 bir yaklagim olarak
kullanilmasinin ise Kabat-Zinn (1982) ile bagladig1 goriilmektedir.

Farkindalik kavrami, son yillarda psikoterapdtik miidahalelerde siklikla kulla-
nilmakta, pek ¢ok farkli fiziksel ve psikolojik rahatsizlikta faydali olabilecegi be-
lirtilmektedir (Christensen & Marck, 2017; Miller, Fletcher & Kabat-Zinn, 1995;
Teasdale ve ark., 2000). Madde bagimliliklari tedavisinde ise ilk kez 1980°1i yillarda
Psikolog Alan Marlatt tarafindan kullanilmistir (Leigh, Bowen & Marlatt, 2005).

Farkindalig1 biligsel siirecler baglaminda degerlendiren Kabat-Zinn (2003) far-
kindalikta asagidan yukari (bottom up) bilgi islemlemesi yapildigini sdylemektedir.
Dikkat dogrudan koku, ses, tat gibi duyusal verilere ve diisiince, duygu gibi igsel
uyaricilara yonelmektedir. Ustbilis (metacognition) ile iligkilendirilen farkindaligin
(Corcoran & Segal, 2008; Wells, 2002) duygu diizenleme {izerinde olumlu etkileri
oldugu, duygu diizenlemede iyilesme sagladigi belirtilmektedir (Coffey & Hartman,
2008; Roemer, Salters-Pedneault, Erisman, Orsillo & Mennin, 2008). Ayn1 zamanda
farkindaligin diirtiisellik ve diirtiisel davranislarda azalmaya yol actig1 da ifade edil-
mektedir (Murphy & Mackillop, 2012).

Alanyazin incelendiginde farkindalik temelli pek ¢ok miidahale yonteminin oldu-
gu goriilmektedir. En sik karsilasilan yontemler Farkindalik Temelli Stres Azaltma
(MBSR; Mindfulness-Based Stress Reduction), Farkindalik Temelli Biligsel Terapi
(MBCT; Mindfulness-Based Cognitive Therapy), Farkindalik Temelli Niiks Onleme
(MBRP; Mindulness-Based Relapse Prevention)’dir. Ayn1 zamanda farkindalik kav-
raminin Kabul ve Kararlilik Terapisi, Diyalektik Davranisci Terapi gibi diger 3. dalga
terapilerde de dnemli bir bilesen oldugu goriilmektedir (Turner, 2009).

Kisilerin kendi farkindaliklarini arttirma yolu ile i¢sel ve digsal rahatsiz edici de-
neyimlere verdikleri stres tepkilerini azaltmay1 amaglayan Farkindalik Temelli Stres
Azaltma (FTSA, Mindfulness-Based Stress Reduction) 8 hafta siiren, giinliik ev 6devle-
rinin oldugu bir uygulamadir (Katz & Toner, 2013). Temel olarak viicut tarama, oturma
meditasyonu, Hatha Yoga ve meditasyon yliriiyiisii gibi iceriklerden olusan bu uygula-
mada kisilerin bedensel duyum, duygu ve bilislerini herhangi bir yargida bulunmaksi-
zin farkinda olmalarini saglamak amaglanmaktadir (Chiesa & Serretti, 2014). Farkin-
dalik Temelli Biligsel Terapi (FTBiT: Mindfulness-Based Cognitive Therapy) ise aslinda
depresyon tedavisi ve depresyon niiksiinii 6nlemek i¢in olusturulmus bir miidahaledir.
FTBIT, 8 haftadan olusan, manueli olan, beceri egitimi igeren grup programidir (Se-
gal, Williams & Teasdale, 2002). Igeriginde Farkindalik Temelli Stres Azaltma (FTSA)
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ve Biligsel Davranig¢t Terapi (BDT) bilesenlerinin oldugunu séylemek miimkiindiir.
Ayn1 zamanda beden tarama, oturma meditasyonu ve yoga egzersizlerini igermektedir.
Burada merkezsizlestirme (decentering) diye adlandirilan kisinin zihinsel igeriklerin-
den uzaklagma yetenegini kazanmasini saglamak amaglanmaktadir (Chiesa & Serretti,
2014). Bir diger farkindalik temelli miidahale ise Alan Marlatt tarafindan gelistirilmis
Farkindalik Temelli Niiks Onleme (FTNO, Mindfulness-Based Relapse Prevention) 8
hafta siiren ve grup temelli ilerleyen psikososyal tamamlayici nitelikte bir miidahale tii-
ridiir. Biligsel davranis¢i niiks 6nleme ve farkindalik temelli meditasyon egitimlerinin
biitiinlestirilmesinden olusmaktadir (Bowen & Vieten, 2012). Bu miidahalede yapilan
uygulamalar, kisinin duygusal ve fiziksel rahatsizliklara odaklanarak ayirt edici far-
kindalik ve kabuliinii arttirmay1 amaglamaktadir (Chiesa & Serretti, 2014). Bu terapi
yaklagiminda, kisilere farkindalik becerileri dgretilerek niiksiin artabilecegi durumlara
dair farkindaliklarinin artmasi ve boyle durumlarla basa ¢ikabilme becerilerinin ve 6z
yeterliklerinin artmasi amaglanir (Bowen ve ark., 2009).

Farkindalik temelli miidahalelerin son dénemlerde madde kullanim bozukluklar
ile siklikla ¢alisildigr goriilmektedir (Bowen ve ark., 2009; Brewer ve ark., 2009;
Witkiewitz, Greenfield & Bowen, 2013). Madde kullanim bozuklugu, kisinin kullan-
dig1 maddenin dozunu giderek arttirmasi, maddeyi kullanmay1 birakmasi1 durumunda
yoksunluk belirtilerinin ortaya ¢ikmasi, basarisiz birakma girisimlerinin olmasi, zarar
gormesine ragmen madde kullanmayi silirdiirmesi, zamaninin biiylik bir boliimiinii
madde arayisi ile gegirmesi, kisinin tasarladigindan fazla kullanmasi ve madde kulla-
nimini kontrol edememesi gibi 6zellikler ile tanimlanmaktadir (Diagnostic and Sta-
tistical Manual of Mental Disorders [DSM], 2013). DSM’nin 1952 yilindaki ilk bas-
kisinda madde kullanimi, Sosyopatik Kisilik Bozuklugu basligi altinda ele alinmis ve
madde kullanim igerigine oldukga sinirli yer verilmistir. DSM-III ile ilk kez madde
kotiitye kullanimi ve madde bagimliligi ayrimi yapilmis, bagimlilik tanisi i¢in fizyolo-
jik bagimlilik belirtilerinin saptanmasi gerektigi vurgulanmigtir. DSM-1V ile madde
kétiiye kullanimi ve madde bagimliligi tanilarina hiyerarsik bir yaklagim getirilmistir
(Giileg, Kosger & Essizoglu, 2015). DSM-IV-TR’de “Madde Kétiiye Kullanimi” ile
“Madde Bagimlilig1” farkli bozukluklar olarak degerlendirilmekteyken, DSM-5’te
bu tanilar birlestirilmis ve “Madde Kullanim Bozuklugu” olarak belirlenmistir (APA,
2013). DSM-5’te, DSM-IV-TR’de bulunan tani kriterlerinden “stirekli yasal prob-
lemler olusturma™ ciimlesi kaldirilmig, onun yerine “israrli bir bigimde siirdiirme”
ctimlesi eklenmistir. Madde kullanimu ile iliskili bozukluklara neden olan maddeler
11°e ayrilmisken DSM-5’te 10°a ayrilmisti. DSM-5’teki siniflandirma; alkol, kafein,
esrar, halusinojenler (fensiklidin bu gruba dahil edilmis ve grup kendi i¢inde fensik-
lidin ve diger halusinojenler olarak ayrilmistir), inhalanlar, opiyatlar, sedatif-hipnotik
ve anksiyolitikler, stimiilanlar (amfetamin, kokain ve diger stimiilanlar), nikotin ve
diger (ya da bilinmeyen maddeler) seklindedir. DSM-IV-TR’den farkli olarak ¢oklu
madde bagimliligi tanist DSM-5te bulunmamaktadir (APA, 2013).
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Madde kullanimi ve madde kullanim bozuklugu yayginligi incelendiginde Avrupa
Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimliligin izleme Merkezi (European Monitoring Cent-
re for Drugs and Drug Addiction [EMCDDA], 2016) raporuna gére, Avrupa Birligi til-
kelerinde 88 milyonun iizerinde yetiskinin veya 15-64 yas araligindaki kisilerin dortte
birinden fazlasinin yagamlarinin bir noktasinda yasa dist maddeleri denedigi tahmin
edilmektedir. Ayrica uyusturucu kullaniminin erkeklerde (54.3 milyon) kadinlara (34.8
milyon) kiyasla daha fazla oldugu bildirilmistir. Tiirkiye Uyusturucu ve Uyusturucu
Bagimlilig1 izleme Merkezi (TUBIM) verilerine gore Tiirkiye’de herhangi bir uyustu-
rucu maddeyi en az bir kez deneyenler (yasam boyu madde kullanimi1 yayginligi) 15-64
yas grubunda %2,7°dir (TUBIM, 2014). 2004 yilinda diinya ¢apinda yetiskinler ara-
sinda madde kullanim bozuklugu genel yayginligt %0-3 arasinda iken, alkol kullanim
bozuklugu genel yayginligi %0-16 arasinda degigsmektedir (World Health Organization
[WHO], 2017). Yapilan arastirmalar incelendiginde, Tiirkiye’de madde kullanim orani-
nin Avrupa iilkelerine ve Amerika Birlesik Devletleri’ne gore daha diisiik oranda oldu-
gu, buna karsin madde kullanim sikliginda artis oldugu goriilmektedir (Yiincii, Aydin,
Coskunol, Altintoprak & Bayram, 2006; Tiirkiye Uyusturucu Raporu, 2017). Madde
kullanimina HIV, depresyon gibi ciddi saglik sorunlarinin da eslik ettigi bilinmektedir
(Cakmak & Saatgioglu, 2005; Oker-Keles, 2013). Madde kullanim bozuklugu tedavi
oranlarinin hem diinyada hem de iilkemizde diisiik oldugu goriilmektedir (TUBIM,
2014; WHO, 2017). Madde kullanim bozukluklarinin tedavisine iliskin miidahalelerin
gelistirilmesi hem ciddi saglik sorunlart ve ruhsal sorunlarin madde kullanimina eslik
etmesi hem de tedavi oraninin diisiik olmasi sebebiyle dnemli ve elzemdir.

Madde kullanim bozukluklarinin tedavisi incelendiginde tedavinin ilk basamagini
entoksikasyon olusturmaktadir. Entoksikasyon tedavisinde birincil amag, hastanin
yliksek miktardaki maddenin 6ldiiriicli etkilerinden kurtulmasini saglamak ve son-
rasinda ortaya ¢ikan yoksunluk tablosunun getirdiklerini tedavi etmektir. Bu amacla
maddelere 6zel antagonist ilaglar kullanilmasinin ardindan kisinin gelecegini plan-
lamasi, basa ¢ikma becerilerinin gelistirilmesi gibi 6zellikle niiksii 6nlemeyi amacg-
layan psikososyal tedaviler uygulanmaktadir (Beyazytirek & Satir, 2000). Son yirmi
yildir yapilan ¢aligmalar goz oniine alindiginda madde kullanimiyla iliskili bozukluk-
larin tedavisinde en yaygin yaklasimin biligsel davranis¢r yaklasim oldugu goriilmek-
tedir (Hoppes, 2006). Biligsel davranis¢i yaklasimlarda motivasyonel goriismeler ve
sorun ¢6zme becerilerinin gelistirilmesine yonelik uygulamalar yapilmaktadir (Hop-
pes, 2006). Bagimlilik tedavisinde yaygin olarak kullanilan 12 basamakli tedavi ise
bagimliligi kabullenme, kendini degistirme ve gelistirme lizerine odaklanmaktadir.
Madde bagimliliginda siklikla kullanilan ve uzun dénem etkilerinin oldugu ifade edi-
len bir tedavi yontemidir (Gamble & O’lawrence, 2016).

Farkindalik temelli miidahalelerin, madde kullanim bozukluklarinda goriilen duy-
gu diizenleme ile ilgili sorunlarin ele alinmasinda etkili olacagi diisiiniilmektedir
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(Hoppes, 2006). Farkindaligin duygusal diizenleme iizerinde olumlu etkileri oldu-
gu, duygusal diizenlemede iyilesme sagladig: belirtilmektedir (Coffey & Hartman,
2008; Roemer ve ark., 2008). Farkindaligin ayn1 zamanda madde kullanim sorunu ile
iligkili olan diirttisellik ve diirtiisel davranislar {izerinde azaltici etkiye sahip oldugu
belirtilmektedir (Murphy ve Mackillop, 2012). Giincel ¢alismalar farkindalik temelli
miidahalelerin madde bagimliligi tedavisinde kullanildigini ve etkili sonuglar alindi-
gin1 gostermektedir (Bowen & ark, 2009, 2014; Imani ve ark., 2015; Mermelstein &
Garske, 2015; Witkiewitz ve ark., 2013).

Madde kullanim bozuklugu, tedavinin yarim birakildig1 ya da tedavi tamamlan-
diktan sonra da niiksiin siklikla karsilasildig: bir psikopatolojidir. Her ne kadar BDT
ve geleneksel tedavilerin (Treatment As Usual [TAU]) etkililigi pek ¢ok ¢aligmada
desteklenmis olsa da niiks bu bozukluk i¢in sorun olmaya devam etmektedir (McLel-
lan, Lewis, O’Brien & Kleber, 2000). Son déonemlerde niiks oranlarini azaltmak ama-
ciyla yeni tedavi arayislarina girildigi ve farkindalik temelli miidahalelerin madde
kullanim1 olan yetiskinler i¢in niiksii 6nleme ya da tedaviden fayda saglama agisin-
dan siklikla ¢alisildigi ve BDT, 12 basamak tedavisi gibi tedaviler ile etkililikleri-
nin kiyaslandig1 goriilmektedir. Diger tedavilerden farkli olarak farkindalik temelli
mildahaleler, kisinin herhangi bir yargida bulunmaksizin an’a, duygusal ve fiziksel
duyumlarina odaklanarak, farkindalik ve kabuliinii gelistirmeyi amaglamasi, duygu
diizenleme becerisini ve diirtiisel davranislar: tizerinde kontrol saglayabilmesini art-
tirmasi agisindan umut vaat edicidir. Bu nedenle ¢alismada madde kullanim sorunu
olan yetigkinlerde farkindaligi temel alan miidahaleler sistematik bir sekilde gézden
gegirilerek ¢aligmalarin etkililiginin degerlendirilmesi amaglanmustir.

Yontem

Sistematik gozden gecirme ¢aligmasinin amaci, madde kullanim bozuklugu olan
bireylerde farkindalik temelli tedavi ve miidahalelerin etkililigini incelemektir. Bu
amagla EBSCOHost, PubMed, Web of Science ve PsycInfo olmak tizere dort veri ta-
bani taranmistir. Kullanilacak veri tabanlarina karar verilirken oncelikle ilgili alanya-
zin incelenerek madde ve farkindalik iliskili sistematik gdzden gecirme calismalari-
nin hangi veri tabanlarini kullandiklar1 kapsamli bir sekilde arastirilmigtir. Arastirma
icin kullanilan veri tabanlari, bu gibi konularda yiiriitiilen pek ¢cok kapsamli, bilimsel
ve gorgiil calismanin farkli kiiltiirlerdeki arastirmaci ve uygulamaci igin erisilebilir
oldugu, uluslararasi camiada kabul goren ve siklikla taramalari i¢in kullanilan veri
tabanlarini temel almistir. Sistematik derlemenin yontemsel arka planina karar veril-
meden Once Tiirk¢e yayinlar da kapsamli bir sekilde incelenmis ve arastirmanin ilgi
odagi olan herhangi bir Tiirk¢e yayina rastlanmamistir. Bundan dolay1 arastirmada
yer alan yaymlarin yazarlarm yabanci dili olan Ingilizce olmast kriteri belirlenmistir.

LEINTS

Herhangi bir zaman sinirlamasi yapilmaksizin, “mindfulness-based therapy”, “mind-
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fulness based therapy” ve “mindfulness-based intervention”, “mindfulness based in-
tervention” arama terimleri ile tedavi yontemleri arastirilirken; “substance abuse/use/
misuse/addiction” terimleri ile madde kullanim bozuklugu aragtirilmistir. Biri tedavi,
biri tan1 olmak kosuluyla 16 farkli kombinasyonla veri tabanlar1 taramasi yapilmigtir.
Veri tabanlar1 taramas1 Kasim 2017 tarihinde gergeklestirilmistir. Caligmaya dahil
etme kriterlerine gore yetiskinlerde madde kullanim sorununa yonelik sadece farkin-
dalik temelli tedavi ve miidahaleleri ele alan, 18 yas ve {izeri katilimcilar ile yiirii-
tiilen, Ingilizce yaymlanan, tam metinlerine ulasilabilen galismalar dahil edilmistir.
Ergenlik donemindeki riskli davranislara olan egilim, gelisim doneminin bir pargasi
olan diirtiisel davranma egiliminin karistirici bir faktor olabilecegi diisiintildiigiinden,
yetiskin 6rneklem ile yiiriitiilen ¢alismalar incelemeye dahil edilmistir. Benzer sekil-
de, karistirict olabilecegi diisiiniilerek madde kullanim bozuklugunun yani sira bagka
tanilara sahip érneklemlerle yapilan ¢alismalar da incelemeye dahil edilmemistir. Ay-
rica belirlenen dislama kriterleri dahilinde farkindalig: kisilik 6zelligi/bilesen/beceri
olarak ele alan, madde kullanim bozuklugunda tedavide farkindalik bilesenini farkl
bir tedaviye biitlinlestirerek kullanan, farkindalik temelli tedaviyi madde bagimliligi
ile iligkili stres ve uykusuzluk gibi niiksii tetikleyecegi diigiiniilen ikincil semptomla-
rin tedavisinde kullanan ¢alismalar incelemeye dahil edilmemistir.

Bu caligma, gdzden gegirme ¢alismalarinda uluslararasi bir standart olarak goriilen
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) reh-
berliginde yiiriitiilmiigtiir. Caligmanin PRISMA akis diyagrami Sekil 1’de verilmek-
tedir. Tlk asamada 175 ¢alismaya ulasilmis, ayn1 oldugu belirlenen 77 galisma cika-
rildiktan sonra elde 98 calisma kalmistir. Yukarida bahsi gecen dahil etme ve diglama
kriterleri goz oniinde bulundurularak 98 ¢alisma iki arastirmaci tarafindan incelenmis-
tir. Dislanan ¢alismalar incelendiginde; 4 ¢alismanin Ingilizce dilinde yaymlanmadig,
3 c¢alismanin poster sunumu seklinde oldugu, calismalarin detaylarina veya tam me-
tinlerine ulagilamadigi, 17 caligmanin gozden gecirme caligmasi oldugu, 2 ¢alismada
farkindalik kavraminin bagka bir tedaviye biitiinlestirildigi, 16 ¢alismada farkindaligin
kisilik 6zelligi/bilesen/beceri olarak ele alindigi, 4 c¢alismanin sonucunun niteliksel
analiz (linguistic analysis [dil analizi], odak grup ¢aligmalar1 vb.den elde edilen bulgu-
lara tematik analiz yapma) yontemi ile degerlendirildigi, 2 ¢alismanin madde kullanim
bozuklugundan ziyade ikincil semptomlari (uykusuzluk gibi) hedef aldigi, 4 ¢alismanin
vaka ¢alismasi oldugu, 6 ¢alismanin 18 yasindan kiiciik olan kisiler ile yiiriitiildiigii, 9
caligmanin es tanili bir 6rneklem ile yiiriitiildiigi, 12 ¢alismanin sadece betimleyici ve
teorik bilgi i¢erdigi, 1 ¢alismanin deneysel kisa miidahaleden olustugu ve 8 ¢alismanin
ise madde kullanim1 ya da farkindalik temel bilesenlerini igermedigi belirlenmistir. S6z
konusu bu ¢alismalar ¢ikarildiktan sonra kalan 10 ¢alisma incelenmistir.
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Belirleme

PubMed (n=3), Web of Science (n=13), PsycInfo (n=6)
EBSCOHost (n=153)

Toplam= 175

Tekrarlayan Caligmalar Digland1 (n=77)

Tarama

Taranan Calismalar (n=98)

Uygunluk

Dil konusu nedeniyle (n=4), poster sunumu (n=3), der-
leme (n=17), bir bagka tedaviye entegre edilmis (n=2),
kisilik 6zelligi/bilesen/beceri olarak ele alinmig (n=16),
niteliksel analiz (n=4), MKB ile iligkili ikincil semp-
tomlar (n=2), vaka (n=4), ergenleri hedef alan (n=6)
, es tan1 (n=9), betimleyici teorik bilgi veren (n=12),
tedavi icermeyen deneysel kisa miidahale (n=1), MB
veya farkindalik temel bilesen degil (n=8)

Dahil Edilen

Farkindalik Temelli Tedavi/Miidahale FTM
(n=10)

Sekil 1. PRISMA akis diyagrami.
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Bulgular

Bu boliimde madde kullanim sorunu olan yetiskinlerde farkindalik temelli tedavi ve
miidahalelerin etkililigini gozden gecirmek amaciyla incelemeye dahil edilen ¢alisma-
larin 6zellikleri, 6rnekleme dair bilgiler ve ¢aligmalarin sonuglari yer almaktadir.

Incelenen calismalar Srneklem 6zellikleri agisindan degerlendirildiginde erkek kati-
Iimcilarla gerceklestirilen ¢alismalarin daha fazla oldugu (%60) goriilmektedir. Calis-
malardaki katilimci sayisinin genis bir ranj araliginda oldugu (30-412), yas ortalamala-
rinin ise genellikle 40 yas civari oldugu belirlenmistir. Calismalarin ¢cogunda, katilimei-
larin miidahaleden 6nce ayaktan veya yatarak tedavilerini tamamladigi, bazilarinda ise
midahaleler sirasinda ilag tedavilerine devam ettikleri goriilmektedir. Calismalarin pek
cogunda benzer dlgme araclarinin kullanildig1 géze carpmaktadir. Caligmalarin izlem
degerlendirme siireleri (en kisa 4 hafta, en uzun 12 ay) farklilik géstermekle birlikte
calismalarin dordiinde izlem degerlendirmesinin olmadigi goriilmektedir.

Caligmalar bagimlilik yapict maddeler agisindan incelendiginde 7 ¢alismada mad-
de olarak alkoliin ele alindig1; bu calismalardan sadece birinde yalnizca alkoliin ele
alindig, 6’sinda ise alkol ile birlikte ¢esitli maddelerin bir arada ele alindig1 gortil-
mektedir. Calismalardan biri madde olarak yalnizca sigarayi ele alirken biri de sadece
opiyat maddesine odaklanmistir. Diger calismalarin ise kullanilan madde tiirleri a¢1-
sindan heterojen 6rneklemler ile yiiriitiildiigl ve kullanilan madde agisindan herhangi
bir sinirlandirmaya gidilmedigi goriilmektedir.

Incelenen ¢alismalarin ayrintih bilgilerinin verildigi Tablo 1°de goriildiigii gibi in-
celemeye dahil edilen 10 ¢aligmanin 7°si Randomize Kontrollii Calismadir (RKT).
Bu ¢aligmalarin 6’s1 Farkindalik Temelli Niiks Onleme Tedavisi’nin (Mindfulness
Based Relapse Prevention [FTNO]) etkililigini degerlendirmektedir. Belirtilen 6 ca-
lismanin 3 tanesi, farkindalik temelli miidahaleyi yalnizca geleneksel tedavi ile, bir
calisma yalnizca niiks dnleme ile, 2’si ise hem niiks 6nleme hem de standart tedavi
ile karsilastirmistir.

FTNO (Farkindalik Temelli Niiks Onleme Tedavisi) tedavisinin genel dzellikleri-
ne bakildiginda 8 seanstan olusan, seanslarin 2 saat siirdiigli haftalik oturumlarin ol-
dugu goriilmektedir. FTNO tedavisi ile yiiriitiilen ¢alismalarda temel olarak duygusal
ve biligsel farkindaligin olusturulmasmin hedeflendigi, niiks tetikleyicilerin varligi
ve niiks siirecinde diislincelerin roliiniin tanimlanmasina iliskin farkindalik uygu-
lamalariin gergeklestirildigi goriilmektedir. Seans oturumlarinda 20-30 dakikalik
rehber esliginde yiiriitiilen meditasyonlar, deneyimsel becerilere dayali uygulamalar
ve pratik uygulamalarin tartigilmasi gibi igeriklerin oldugu goriilmektedir. Karsilag-
tirma grubu olarak geleneksel/standart tedaviler incelendiginde ise ¢ogunlukla 12
adim modelinin temel alinarak ytiriitiildiigii ve seans oturumlarin 1,5-2 saat siirdiigii
goriilmektedir. Sadece bir ¢aligmada geleneksel tedavinin ayaktan ilag tedavisi ve
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haftalik klinik goriisme seklinde tanimlandig1 goriilmektedir. Standart yaklagiminda
iyilestirme odakli, agik grup formatinda tartigmalarin oldugu (6rn. iletisim ve stres
yonetimi) goriilmektedir.

Niiks 6nleme ¢alismalarinin ise haftalik 2 saat siiren oturumlardan olusan, 8 seanslik
bilissel ve davranigsal bilesenler iceren tedaviler oldugu goriilmektedir. Seans siiresi,
6dev uygulamas1 ve bi¢im acisindan FTNO ile es deger olan NO’de; yiiksek riskli
durumlarin degerlendirilmesi, bilissel ve davranigsal bas etme becerileri, sorun ¢dzme,
hedef belirleme, dzyeterlik ve sosyal destek gibi bilesenler ele alinmaktadir. S6z ko-
nusu ¢alismalarda miidahalelerin yapilandirilmig bir formatta, manueller araciligiyla
uygulandigi ve egitimli terapistler tarafindan siirecin yiiriitiildigii gériilmektedir.

Incelenen galismalardan biri hem kisa bir miidahale (2 seans) hem de deneysel bir
uygulama icermektedir. Farkindalik Temelli Niiks Onleme-Kadin programi (Mindful-
ness Based Relapse Prevention-Women [MBRP-W]) ise FTNO tedavisinin sadece dii-
siik sosyoekonomik diizeydeki kadinlara yonelik bir versiyonudur. Incelemeye dahil
edilen ¢alismalardan 2 tanesi Biligsel Davranis¢1 Terapi (BDT) ile karsilastirilmistir.

Incelemeye dahil edilen ¢alismalar sonuglar1 agisindan incelendiginde FTNOyii Ge-
leneksel Tedavi (GT) ve kontrol grubu ile karsilastiran galigmalarda, FTNO’niin GT ve
kontrol grubuna kiyasla istatistiksel olarak daha etkili oldugu sonucuna varilmstir (Bo-
wen ve ark., 2009; Mermelstein & Garske, 2015). Bu ¢aligmalarin tedavi kazanimlarmin
kaliciligim degerlendirmek amaciyla yapilan izlem degerlendirmeleri incelendiginde,
bazisinda gruplar arasi fark yok iken (Bowen ve ark., 2009), bazisinda ise FTNO’niin
daha etkili olma durumunun devam ettigi belirlenmistir (Imani ve ark., 2015; Witkiewitz
& Bowen, 2010). FTNO’yii NO ile karsilastiran galismada ise FTNO’niin NO’den daha
etkili oldugu ve izlem degerlendirmesinde de bu sonucun korundugu bulunmustur (Wit-
kiewitz ve ark., 2013). FTNO’yii hem GT hem de NO ile karsilastiran calismalar incelen-
diginde ise; caligmalarin birinde gruplar arasi fark bulunmamus iken (Carroll & Lustky,
2017), digerinde FTNO’niin ve NO’niin GT’ye kiyasla daha etkili oldugu, izlemde ise
FTNO grubunun kazanimlarinin NO grubuna kiyasla daha kalici oldugu belirlenmistir
(Bowen ve ark., 2014). Farkindalik temelli miidahaleleri BDT ile karsilastiran ¢aligmalar
incelendigindeyse (biri alkol ya da kokain ile, digeri ise sigara ile yiiriitiilmiistiir) gruplar
aras1 herhangi bir fark olmadig1 (Brewer ve ark., 2009; Vidrine ve ark., 2016) ve izlem
degerlendirmesi yapilan ¢aligmada ise kazamimlarin her iki grupta da devam ettigi sonu-
cuna ulagilmistir (Vidrine ve ark., 2016).

Tartisma

Bu sistematik derlemenin amaci madde kullanim sorunu olan yetiskinler ile yiirii-
tillen farkindalik temelli miidahalelerin etkililigini incelemektir. Bu amagla incelenen
calismalarim sonuglari kiyaslandiginda FTNO’niin GT ya da kontrol grubuna gore daha
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etkili oldugu ancak BDT ile yapilan karsilastirmalarda sonuglar arasi farklilik olmadigi
belirlenmistir. Bununla birlikte izlem degerlendirmelerinin ¢ogunda FTNO; hem GT
hem de bilissel davranisc1 teknikleri igeren NO programu ile karsilastirildiginda FTNO
grubundakilerin kazanimlarini daha uzun siireli korudugu goriilmektedir. Caligma so-
nuglar genel olarak incelendiginde, farkindalik temelli miidahalelerin diger miidaha-
lelere kiyasla daha etkili oldugu ve miidahale sonrasi elde edilen kazanimlarin izlem
degerlendirmelerinde (en kisa 4 hafta, en uzun 12 ay) korundugu goriilmektedir. Bu
bulgu, alanyazinda karsilagilan bazi sistematik gézden gegirme ¢aligmalarinin sonug-
lartyla tutarhidir (Black, 2014; Chiesa & Serretti, 2014; Katz & Toner, 2013). Bununla
birlikte izlem degerlendirmelerinin miidahaleden kisa bir siire sonra yapilma egilimi
oldugu dikkat ¢cekmektedir. Bu durum farkindalik temelli miidahalelerinin uzun dénem
sonuclarini gérmemizi zorlastirmakta ve yanllk yaratmaktadir. Caligmalar tedavi sii-
resi ve igerik bakimindan oldukcga benzer olsa da, 6rneklem 6zelliklerinin farkli olmasi
ve ¢alismalarin pek ¢ok farklt maddeyi ele almasi bulgularin karsilastirilabilirligini ve
genellenebilirligini kisitlamaktadir. Yine de, incelenen ¢aligsmalarin pek ¢cogunda ben-
zer 6lgme araglarinin kullanildigi, bu durumun da ¢aligma sonuglarinin karsilastirila-
bilirligine katki sunabilecegi diisiiniilmektedir. Benzer sekilde, yapilan miidahalelerin
egitimli terapistler tarafindan yapilmasi, manueller aracilig1 ile yiiriitiilmesi ¢alismalari
standart hale getirdigi i¢in gelecek donemlerde yapilacak ¢aligmalar ile mevcut sonug-
larin karsilastirilabilir olmasina katki sunmaktadir.

Bagimlilik tedavisinde biligsel davranig¢r miidahalelerin etkili oldugu, bununla
birlikte bu yaklagimin uzun dénem kazanimlar agisindan yetersiz kalabildigi belir-
tilmektedir (Larimer, Palmer & Marlatt, 1999; Thakker & Ward, 2010; Ward, 2000).
Bu anlamda farkindalik temelli miidahalelerin, 6zellikle madde kullanim sorunlariyla
birlikte goriilen duygu diizenlemedeki sorunlar agisindan faydali olabilecegi, uzun
donemde niiksii dnlemede etkili olabilecegi diisiiniilmektedir (Hoppes, 2006). Ince-
lenen calismalarin sonuglarinda da bu bilgilerle tutarli olarak FTNO miidahalelerinin
geleneksel tedavi ve kontrol grubuna kiyasla daha etkili oldugu goriilmiistiir (Bowen
ve ark., 2009; Mermelstein & Garske, 2015). Aym1 zamanda FTNO, BDT bilesenle-
rini igeren NO programu ile karsilastirildiginda tedavi kazanimlarmin NO grubuna
kiyasla daha kalic1 oldugu goriilmiistiir (Bowen ve ark., 2014).

Madde kullamim sorununda geleneksel yaklagimlarin 6tesinde gerek etiyoloji, gerek
devamlilik, gerekse de niiks ile iliskili faktorler diigiintildiigiinde damgalanma, toplum-
dan dislanma ve uyum faktorlerinin 6nemli bilesenler olabilecegi gbze carpmaktadir.
Bundan dolay1 kisiye i¢sel ve digsal duyumlari, yasantilari ve deneyimleri yargilamadan
ve farkinda olarak kabul etmeyi 6greten bir yaklasimin, bu sorundan muzdarip insanlar
icin umut vadedici bir yaklagim oldugu da ileri siiriilebilir. Birey odakli olan, kisinin i¢sel
ve digsal duyumlar ve yasantilarina yargilamadan odaklanan farkindalik temelli yaklagi-
min madde kullanim sorunu i¢in daha islevsel olabilecegi diisiiniilmektedir.
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Mevcut gozden gecirme ¢alismasi i¢in bir dizi sinirliliktan s6z etmek miimkiin-
diir. Oncelikle belirlenen dislama kriterleri ile yetiskin 6rnekleminde madde kulla-
nim sorunu olan kisilerde farkindalik temelli miidahalelerin etkililigi incelenmistir.
Bu sebeple, gelisim donemi 6zellikleri dikkate alinarak ergenlerle yapilan ¢aligmalar
aragtirmaya dahil edilmemistir. Benzer sekilde madde kullanim sorununa eslik eden
baska tanilara sahip kisilerle yapilan ¢aligmalar incelemeye dahil edilmemistir. Bu
durum karistirict bir degisken olma potansiyeli olan es tan1 durumunu dislayarak
orneklemlerin homojenligini arttirmis olsa da daha az sayida arastirmanin bu ¢alis-
maya dahil edilmesi sonucunu beraberinde getirdigi i¢in bu gruplarin da yer aldig:
caligmalara da ihtiya¢ duyuldugu diisiniilmektedir. Bu c¢alismada, ilgili alanyazin-
da “addiction” kelimesinin bagimlilikla ilgili ortak kabul alan bir terim olmasindan
(O’Brein, 2011) hareketle “dependence” kelimesi kullanilmistir. Bu tercih ulasilan
caligma sayilarini kisitlamig olabilir. Dile getirilmesi gereken bir diger konu da psi-
koloji alanyazininda farkindalik temelli ¢aligmalara baktigimiz zaman, farkindalig
temel tedavi olarak ele alan caligmalarin yani sira, farkindalig: kisilik 6zelligi olarak
ele alan, farkindalik temelli yonergeleri deneysel bir desen i¢inde kullanan, farkinda-
lig1 yiiriitiilen esas tedaviye biitlinlestirilen bir bilesen olarak kullanan (Kabul Karar-
lilik Terapisi) ¢aligsmalarin oldugu goriilmektedir (Bowen & Marlatt, 2009; Luoma &
Villatte, 2012; Shorey, Gawrysiak, Anderson & Stuart, 2015). Bu sistematik gézden
gecirmede, sonuclart daha saglikli kargilagtirabilmek amaciyla, farkindaligi temel bir
miidahale olarak ele alan arastirmalar ele alinmistir. Bundan dolayi, mevcut ¢caligma
sonuglarmin sadece farkindaligi temel bir miidahale olarak ele alan ¢aligmalar acisin-
dan genellenebilir ve karsilastirilabilir oldugunu belirtmek gereklidir.

Sonug olarak ilgili alanyazin incelendiginde, madde kullanim sorununda niiksiin
onemli bir sorun oldugu, niiks tizerinde ise stres, olumsuz duygulanim, aserme gibi
faktorlerin etkili olabilecegi bilinmektedir (Carrol & Lustyk, 2017). Diger tedavi-
lerden farkli olarak farkindalik temelli miidahaleler, kisinin herhangi bir yargida
bulunmaksizin an’a, duygusal ve fiziksel duyumlarina odaklanarak, farkindalik ve
kabuliinii gelistirmeyi amaglamasi, duygu diizenleme becerisini ve diirtiisel dav-
raniglar1 iizerinde kontrol saglayabilmesini arttirmasi agisindan énemlidir. Mevcut
gbzden gecirme galismast da gostermektedir ki, farkindalik hem tedavide hem de
niiksii 6nlemede 6nemli bir yaklasimdir. Bununla birlikte sonuglarin karsilastirila-
bilir olabilmesi ve bulgularin genellenebilmesi igin bu alanda yapilacak daha fazla
sayida randomize ve kontrollii ¢alismaya ihtiya¢ oldugu diisiiniilmektedir. Bundan
sonraki gozden gecirme ¢alismalari i¢in ergenlerde farkindalik temelli miidahalele-
rin etkililigini degerlendiren ¢alismalarin da incelenmesi gerektigi diistiniilmektedir.
Ayrica bilissel davraniger teknikleri iceren niiks dnleme miidahaleleri daha didaktik
bir formata sahipken ve bireylere daha ¢ok evrensel basa ¢ikma stratejilerini 6gre-
tirken, farkindalik temelli yaklagimlarin toplumsal ayrimciliga maruz kalmis irk ve
etnik azinliklar i¢in 6zellikle yararli olabilecegi; kabul edici, yargilamayan bir tutum
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ve merhametli yaklagim sergilemek iizere tasarlandigi belirtilmektedir (Witkiewitz
ve ark., 2013). Sosyoekonomik diizey, etnik kdken, géce maruz kalma, sehir hayati-
na uyum saglayamama gibi faktorlerin kisilerde stres faktorii olabilecegi ve madde
kullanimin tetikleyebilecegi géz oniinde bulundurulur ise (Amaro, Spear, Vallejo,
Conron, & Black, 2014; Witkiewitz ve ark., 2013), gelecek donem ¢aligmalarinin bu
tarz sosyal endikasyonlara daha agik olan gruplar ile de yiiriitiillmesinin koruyucu ruh
sagligl kapsaminda onemli katkilar1 olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu ¢alismada da
goriilebildigi gibi, farkindalik temelli arastirmalarda 6zellikle bazi arastirmacilarin
(Brewer, Shorey, Bowen, Wietkiewitz gibi) ¢aligmalarinin ¢cogunlukta oldugu dikkat
cekicidir. Ayrica ele alman 10 calismadan sadece birinin Iran’da yiiriitiildiigii, geri
kalan ¢alismalarin ise ABD’de yiiriitiildiigii goze ¢arpmaktadir. Bu durum {izerinde
dil kisitlanmasi nedeni ile sadece Ingilizce kaynaklara ulagilmasinin da etkisi olabilir.
Bununla birlikte ilgili alanyazinda uluslararas1 gecerligi olan dil Ingilizcedir ve ya-
yinlarin ¢ogunlugu bu dilde yapilmaktadir. Gzden gegirme sirasinda 6zet kisimlari
Ingilizce olan farkli dilde sadece 4 ¢aligmaya rastlanmistir. Nihayetinde farkl aragtir-
macilar tarafindan farkli iilkelerden katilimeilarla bu bulgularin tekrarlanabilirliginin
saglanip saglanamayacagi merak konusudur. Son olarak, yapilan alanyazin inceleme-
lerinde Tiirkiye’de farkindalik kavramini temel alan ¢ok az ¢alismanin oldugu, bu az
saylda caligmanin ise teorik bilgi veren betimsel ¢caligmalar ya da farkindalig: kisilik
ozelligi olarak ele alan ¢alismalar oldugu dikkat ¢ekmektedir (Catak & Ogel, 2010;
Ogel, Sarp, Giirol & Ermagan, 2014). Ulkemizde farkindalik temelli miidahalelerin
madde kullanim sorunu olan yetigkinlerde etkililigini inceleyen herhangi bir ¢calisma
olmadig1 goriildiiglinden bu tiir miidahalelerin iilkemiz 6rnekleminde ne 6l¢iide etkili
oldugunu gérmek i¢in yapilacak arastirmalara ihtiyag vardir.
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The present systematic review aims to examine the effectiveness of mindfulness-based interventions on
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Mindfulness is a practice that bases its foundations on Eastern meditation traditions
and it aims to direct one’s attention to what is actually happening at present without
any judgment and in an acquiescent manner (Kabat-Zinn, 2005). Then mindfulness
has been used frequently in psychotherapeutic interventions for various different
physical and psychological disorders in recent years (Christensen & Marck, 2017;
Miller, Fletcher, & Kabat-Zinn, 1995; Teasdale et al., 2000). It was used first by
psychologist Alan Marlatt in the 1980s for the intreatment of substance addiction
(Leigh, Bowen, & Marlatt, 2005).

An examination of the literature reveals there to be a plethora of mindfulness-based
intervention methods. Among the most common relevant methods are Mindfulness-
Based Stress Reduction (MBSR), Mindfulness-Based Cognitive Therapy (MBCT),
and Mindulness-Based Relapse Prevention (MBRP).

Mindfulness has positive effects on emotion-regulation (Hoppes, 2006), provides
an improvement in emotional regulation (Coffey & Hartman, 2008; Roemer et
al., 2008), and has a reducing effect on impulsivity associated with substance use
problems (Murphy & Mackillop, 2012). Recent studies show that mindfulness-based
interventions are used in the treatment of substance addiction and that effective
results are obtained (Bowen et al., 2009, 2014; Imani et al., 2015; Mermelstein &
Garske, 2015; Witkiewitz et al., 2013).

Substance use disorder (SUD) is a psychopathology for which treatment is not
easily provided to or completed by patients or, in the event that a patient does complete
treatment, where relapse is a frequent outcome. Although the effectiveness of CBT
and traditional treatments (i.e., Treatment As Usual [TAU]) have been shown in many
studies, relapse still remains a problem for this disorder (McLellan, Lewis, O’Brien,
& Kleber, 2000). Mindfulness-based interventions have been one of frequently
studied methods aimed at preventing relapse or at allowing adults suffering from
substance use to benefit from treatment. Its efficacy has been compared with several
treatment methods, such as CBT, and 12-step treatment programs. Taking all of these
reasons into account, the present study aims to evaluate the effectiveness of empirical
studies conducted thus far by systematically reviewing the interventions based on
mindfulness in adults with substance use problems.
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Method

Seeking to investigate the effectiveness of mindfulness-based treatment and
interventions in individuals withSUDs, four databases, (i.e., EBSCOHost, PubMed,
Web of Science, and PsycInfo) were scanned. Without any time limit being imposed,
treatment methods were scanned using the following four terms: (i) mindfulness-
based therapy, (i1) mindfulness based therapy, (ii1) mindfulness-based intervention
and (iv) mindfulness based intervention whereas SUD was scanned using for
following four terms: (i) substance abuse, (1) substance use, (i) substance misuse,
and (iv) substance addiction. Sixteen different combinations were used to search
databases, one for treatment and one for diagnosis. The databases were scanned
in November 2017. The inclusion criteria used for studies was that they should be
conducted in English, be published in full text, be performed with only 18-year-old
and older participants, and focus on mindfulness-based treatment and interventions
in adults suffering from SUD. Studies conducted with adolescents were excluded
because their tendency to partake in risky and impulsive behaviors was held to be a
confounding factor.

Similarly, studies were not included in which whose subjects were diagnosed with
other disorders in addition to SUD because they were considered to be confound
the research. Additionally within the specified exclusion criteria, studies (i) that use
mindfulness as a personality trait, component, or skill, (ii) (ii) that integrate mindfulness
into a different treatment while treating SUD, and (iii) that use the mindfulness-based
treatment to treat secondary symptoms of substance addiction that are though to trigger
relapse, such as stress and insomnia, were not included in the study.

This study was conducted under the guidance of PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) as an international standard in
review studies (Figure 1.). Based on the previously mentioned inclusion and exclusion
criteria, a total of 98 studies were examined by two researchers. After these studies
were excluded, the remaining 10 studies were investigated.
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Figure 1. PRISMA flow chart.
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Results and Discussion

When the results of studies reviewed in this article were compared, the researchers
concluded that although MBRP was more effective than TAU or any other control
group, there was no difference between the results in comparison with CBT in terms of
efficacy. In most of the follow-up evaluations however, when MBRP was contrasted with
Relapse Prevention (RP), which consists of both RP and CBT techniques, it is observed
that the individuals in MBRP group retained their gains for a longer period. In sum, it
is seen that mindfulness-based interventions are more effective than other interventions
and that the gains obtained post-intervention are preserved in follow-up evaluations
(min. 4 weeks, max. 12 months). This finding is consistent with the results of several
other systematic review studies in the literature (Black, 2014; Chiesa & Serretti, 2014;
Katz & Toner, 2013).There are, however, some limitations. It is noteworthy that follow-
up evaluations are usually done very shortly after the intervention. Accordingly, this
situation actually not only renders it a bit difficult to reach a conclusion concerning the
long-term results of mindfulness-based interventions but also creates bias. Although the
studies are quite similar in terms of their content and treatment duration, it is different
to compare and generalize the findings due to studies’ aims and the characteristics of
their samples being somewhat different. Nevertheless, it should be stated that similar
measurement tools were used in many of the studies included in our research. This
fact contributes to the comparability of the results in this study. Similarly, since the
interventions were performed by experienced therapists and followings the manuals,
studies had become standard and so, and this also increased the comparability of the
present results with future studies.

Considering the factors related to etiology, continuity, and relapse beyond
the traditional approaches in problems related to substance use, we assert that
stigmatization, exclusion from society, and adaptation constitute important factors.
We therefore recommend an approach that teaches individuals to perceive internal and
external sensations and experiences without judgement and that building awareness
is a promising approach for individuals suffering from SUD. We also hold that a
mindfulness-based approach focusing on individuals’ internal and external sensations
and experiences without judgement can be more effective at treating SUD.
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