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Ozet

Obsesif kompulsif bozukluk (OKB), yasam boyu yayginlig1 yaklasik %2-4 olan, kisinin
islevselligini 6nemli 6l¢iide bozabilen kronik bir psikiyatrik bozukluktur. Maruz birakma
ve tepki onlemeyi (ERP) igeren biligsel davraniger terapi, OKB tedavisinde ilk sira
yaklagim olarak kabul edilmekle birlikte; tedaviyi reddetme, yiiksek birakma oranlarn ve
yogun terapist zamani gereksinimi gibi sinirliliklara sahiptir. Adrian Wells'in gelistirdigi
Metakognitif Terapi (MCT), diisiincelerin igeriginden ¢ok diislince siireglerine ve
disiincelere iligkin {ist-inaniglara (6rnegin diisiince-nesne kaynasmasi, ritiiellerin
gerekliligine dair inamslar) odaklanan alternatif bir yaklasimdir. Bu sistematik
derlemenin amaci, OKB'nin tedavisinde MCT temelli miidahalelerin etkililigini
degerlendiren randomize kontrollii ¢aligmalarin (RKC) bulgularim gézden gecirmektir.
Yapilan taramada, 2010-2024 yillar1 arasinda yayimlanmis, 6rneklem biiytiklikleri 19 ile
79 katilmci arasinda degisen, tamami yetiskin 6rneklemlerden olusan 6 randomize
kontrollii ¢alisma incelemeye dahil edilmistir. Bulgular, MCT'nin obsesif-kompulsif
belirtileri azaltmada tutarl bigimde etkili oldugunu; ERP ile karsilastirildiginda benzer
diizeyde (bir ¢alismada istatistiksel olarak esdeger/non-inferior) etkililik gosterdigini ve
onemli Olglide daha az terapist zamani gerektirdigini ortaya koymaktadir. Ayrica
MCT'nin grup formatinda wuygulanabilir oldugu ve farmakoterapiyle birlikte
kullanildiginda ek fayda saglayabilecegi goriilmiistir. Bununla birlikte, dahil edilen
calisma sayisinin azligi, drneklem biiyiikliiklerinin sinirlilig, calismalarin biiyiik 6l¢lide
Iran, Almanya ve Hollanda ile sinirh kalmasi ve cocuk/ergen drneklemlerinde yeterli giice
sahip bir RKC'nin bulunmamasi, alanyazindaki onemli sinirliliklar olarak One
¢ikmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Metakognitif terapi, obsesif kompulsif bozukluk, randomize
kontrollii caligsma, sistematik derleme
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Obsesif Kompulsif Bozuklukta Metakognitif Terapinin Etkililigi Uzerine Sistematik Derleme

A Systematic Review on the Efficacy of Metacognitive Therapy in Obsessive-

Compulsive Disorder
Abstract

Obsessive-compulsive disorder (OCD) is a chronic psychiatric condition with a lifetime
prevalence of approximately 2-3%, causing substantial functional impairment. Exposure
and response prevention (ERP), a form of cognitive behavioral therapy, is considered the
first-line treatment for OCD, yet it is limited by treatment refusal, high dropout rates, and
the substantial therapist time it requires. Metacognitive Therapy (MCT), developed by
Adrian Wells, offers an alternative approach that targets metacognitive beliefs about
thoughts (e.g., thought-fusion beliefs, beliefs about the necessity of rituals) rather than
the content of thoughts. The aim of this systematic review is to examine randomized
controlled trial (RCT) findings on the effectiveness of MCT-based interventions for OCD.
The search identified 6 RCTs published between 2010 and 2024, with sample sizes
ranging from 19 to 79 adult participants. The findings indicate that MCT consistently
reduces obsessive-compulsive symptoms and performs comparably to ERP (with one trial
statistically establishing non-inferiority), while requiring considerably less therapist
contact time. MCT was also found to be feasible in a group format and to provide
additional benefit when combined with pharmacotherapy. However, the small number of
available trials, limited sample sizes, the concentration of studies in Iran, Germany, and
the Netherlands, and the absence of an adequately powered RCT in children and
adolescents represent important limitations of the current evidence base.

Keywords: Metacognitive therapy, obsessive-compulsive disorder, randomized
controlled trial, systematic review

GIRIS

Toplumda yaygin bir kamnin aksine, OKB’ye zemin hazirlayan siirecler yalnizca asir1 diizenli veya
titiz kisilikle sinirli kalmayip, farkli yas gruplari, meslekler ve kiiltiirel gegmislere sahip genis bir
kesimi etkileyebilmektedir (Ruscio, Stein, Chiu & Kessler, 2010). Kisilerin saplantili
diisiincelerden etkilenme diizeyi farklilik gosterse de, cogu vakada bu diisiinceler ciddi bir
psikolojik yiik olusturmaktadir. Ortaya ¢ikan belirtiler; aile iligkilerinden is performansina, sosyal
yagsamdan fiziksel sagliga kadar pek ¢ok alanda olumsuz izler birakabilmektedir. Kisinin istegi
disinda zihnine gelen ve huzursuzluk yaratan diistinceler (obsesyonlar), bu diisiincelerin dogurdugu
kaygiy1 hafifletmek amaciyla tekrarlanan davranislan (kompulsiyonlari) beraberinde getirmekte;
zamanla bu dongii giinliik yagamin 6énemli bir kismini kaplayarak yogun sikintiya, zaman kaybina

ve belirgin islevsellik kaybina neden olabilmektedir.
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Obsesyonlarin igerigi, yogunlugu, ortaya ¢ikis yast ve birlikte goriilen diger psikiyatrik belirtiler,
hastaligin seyrini sekillendiren 6nemli degiskenler arasinda yer almaktadir. Tedavi gérmeyen
bireylerde OKB, akademik, mesleki ve sosyal islevsellikte ciddi bozulmalara yol agabilmekte; bu
durum, alan yazininda miidahale calismalarinin OKB’ye yogunlasmasina ve farkli psikoterapi
yaklagimlarinin etkinliginin sinanmasina zemin hazirlamistir. Alanda uzun siiredir ilk tercih olarak
benimsenen, maruz birakma ve tepki onlemeye (ERP) dayali biligssel davranmsei terapi giiglii
ampirik destege sahip olmakla birlikte; tedaviyi kabul etmeme, yiiksek birakma oranlar1 ve yogun

terapist emegi gerektirmesi gibi baz1 kisitlar tasimaktadir (Ost, Havnen, Hansen & Kvale, 2015).

Bu kisitlara kars1 gelistirilen alternatif yaklasimlardan biri de Metakognitif Terapi’dir (MCT).
MCT, obsesif diisiincelerin igerigine odaklanmak yerine, bu diisiincelere yonelik gelistirilen tist-
inanislarin (metabilislerin) yeniden ele alinmasini hedeflemektedir. Ilgili alan yazininda, MCT "nin
OKB tedavisinde etkili sonuglar verdigini gdsteren caligmalar bulunmaktadir. Bu ¢aligmanin

amaci, MCT’nin OKB iizerindeki etkilerini sistematik bir derleme ¢ercevesinde incelemektir.

YONTEM

Arastirma modeli

Yiiriitiilen bu ¢calisma kapsaminda arastirma makaleleri kullanilmistir. Herhangi bir saha ¢alismasi
veya Olcek kullanilmamistir. Arastirma kapsaminda birincil aragtirma ¢alismalarinin sonuglarini
belirlemek, elestirel olarak degerlendirmek ve birlestirmek icin agik, tekrarlanabilir yontemler

kullanarak 6nceden tanimlanmis aragtirma sorularina yanit ararlar (Pollock ve Berge, 2018).

Tasarim
Calisma siiresince makalelerin se¢imi ve tanimlanmasi gibi tiim asamalar PRISMA (Sistematik
Incelemeler ve Meta-Analizler i¢in Tercih Edilen Raporlama Ogeleri) yonergeleri dogrultusunda

ylriitilmiistiir (Moher ve vd, 2009).
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Literatiir arastirmasi

Yapilan bu arastirmada ilgili anahtar kelimelerle 2010'dan 2024 yillan arasinda yapilmis, 6zet ve
tam metnine ulasilabilen arastirma makaleleri degerlendirilerek Google Akademik, Google
Scholar, Pubmed veri tabaninda ingilizce yayinlanmis calismalar ele alinmistir. Gozden gegirme
stirecinde tutarlilig1 saglayabilmek i¢in basliktaki kelimelere yonelik basit bir arama algoritmasi
uygulanmistir. Arastirmacidan kaynakli olabilecek hatalar1 en az diizeyde tutabilmek igin
calismalarin baglik ve 6zet kisimlart uygunluk agisindan ilk olarak Haziran 2026 ve ikinci olarak
Agustos 2026'da sistemli bir sekilde incelenmistir. Calismalarin 6zetinde ve baslik kisminda yeterli
bilginin olmadigr durumlarda, gerekli verilere tam metinden ulasilmis ve degerlendirilmistir.
Reddedilmis c¢alismalar ayn ayr1 kaydedilmis olup dislanma sebepleri belirtilmistir. inceleme
arastirmasinda kullanilmis olan arama terimleri sunlardir: Metakognitif terapi, Bilissel Davranis¢i

Terapi, sistematik derleme.

Sekil 1. Inceleme siirecinde kullamlan arama terimleri

0CD MCT
HAND n
Obsessive compulsive baglaci Metacognitive
disorder kullamldi therapy
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Tablo 1. Arastirmaya dahil edilme veya diglama kriterleri

Dahil Etme Kriterleri

Dislama Kriterleri

OKB tanih yetigkin katilimcilarda MCT
tedavisi ile ilgili konular ele alan
calismalar; PubMed, ScienceDirect ve

Google Akademik'te taranan ingilizce

Gri literatiir, kohort tasarimina sahip el
yazmalari; ¢alisma protokolleri,
kurumsal raporlar ya da yerel veya
endekslenmemis dergi/kitaplardan

alinan metinler; farmakolojik

makaleler; konuyla ilgili randomize midahaleleri ele alan galigmalar, olgu

kontrollii calismalar. sunumlari1 ve izlem verisi bulunmayan

calismalar da dislanmustir.

Bulgular

Google Akademik, Google Scholar ve PubMed veri tabanlarinda gergeklestirilen ¢evrimigi
taramada, OKB ve MCT terapisiyle ilgili toplam 48 calismaya ulasilmistir. Tekrarlayan kayitlar
cikarildiktan sonra 30 caligma kalmistir. Baslik/6zet diizeyinde taranan 30 caligmadan 12’si
konuyla ilgisiz bulunarak dislanmuis, 18 ¢aligmamn tam metnine ulasiimistir. Tam metin diizeyinde
degerlendirilen 18 ¢aligmadan 12’si (gri literatiir, olgu sunumlar, izlem verisi bulunmayan ya da
randomize olmayan tasarimlar) dislanmig; sentez i¢in 6 randomize kontrolli c¢aligma
degerlendirmeye alinmustir (Sekil 2). Incelenen calismalarin 6rneklem biiyiikliikleri 19 ile 79
katihmc1 arasinda degismekte olup, tamami yetiskin (18 yas ve Tlzeri) Orneklemlerden
olugmaktadir; cocuk ve ergenlere yonelik dahil edilme oOlgiitlerini karsilayan herhangi bir

randomize kontrollii ¢alismaya rastlanmamistir. Calismalar cografi acidan iran (2 ¢alisma),

Almanya (3 ¢alisma) ve Hollanda’da (1 ¢alisma) yiirtitiilmiistiir.
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Sekil 2: Calismanin Prisma akis diyagrami

Veri tabanlar1 taramasi sonucunda

Diger kaynaklar araciligiyla
taranan ¢calismalar (n=48)

bulunan ¢alismalar (n=0)

Tekrarlayan caligmalar ¢iktiktan sonra kalan ¢alismalar (n=30)

Taranan calismalar (n=30) — Dislanan calismalar (n=12)

Tam metine ulasiimasina

Tam metine ulasilan —— ragmen cikartilan calismalar
galismalar (n=18) (n=12)

Caligsmaya dahil edilen
calismalar (n=6)
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Cahsmalari Yoéntemsel Ozellikleri

Orneklem, Yas ve Cinsiyet Dagilim

Derlemeye dahil edilen 6 calismanin tamamu yetiskin katilimcilardan olusmaktadir; katilimcilarin
dogrudan kendileri degerlendirmeye ve tedaviye dahil edilmektedir. Orneklem biiyiikliigii, yas ve
cinsiyet dagilim1 acisindan galismalar arasinda baz1 farkliliklar dikkat cekmektedir. Ornegin Rajezi
ve arkadaslarinin (2024) calismasinda, 18-55 yas araligindaki katilimcilarin yas ortalamasi 31,37
(SS=8,51) olarak bildirilmekte; 6rneklemin BDT grubunun %84,6'sini, MCT grubunun ise
%71,4"inii kadin katilimcilar olusturmaktadir (Rajezi ve ark., 2024). Miegel ve arkadaslarinin
(2021) ¢aligsmasi, 79 yetiskin katilimcidan olugan (MCT-OKB=39, olagan bakim=40) derlemedeki
en genis Orneklemi kapsamaktadir (Miegel ve ark., 2021); Melchior ve arkadaslarinin (2023)
calismasi ise 74 yetiskin ayaktan tedavi goren hastayr MCT ve ERP kosullarina randomize
etmektedir (Melchior ve ark., 2023). Bu 6rnekler, dahil edilen ¢alismalarin tamaminin 18 yas ve
iizeri yetiskin bireylerden olustugunu, ancak érneklem biiytikliiklerinin 19 ile 79 katilimc1 arasinda
genis bir aralikta degistigini gostermektedir. Calismalarin ¢ogunda cinsiyet dagilimina iliskin
ayrintili bilgi simirli diizeyde raporlanmaktadir; bununla birlikte OKB alanyazininda siklikla
goriildiigii gibi 6rneklemlerin kadin ve erkek katilimcilar: bir arada igerdigi, belirgin bir cinsiyet
dengesizliginin raporlanmadig1 goriilmektedir. Cocuk ve ergen (0-18 yas) popiilasyonuna yonelik
hicbir randomize kontrollii c¢alismaya ulasilamamis olmasi, bu derlemenin en belirgin

bulgularindan biridir.

Tam

Tiim ¢alismalarda katilimcilar, yapilandirilmis klinik gériismeler araciligiyla DSM 6lgiitlerine gore
OKB tanis1 almis hastalardan olusmaktadir. Baz1 ¢alismalarda (Shareh ve ark., 2010) ek dislama
oOlciitii olarak eslik eden agir psikiyatrik bozukluklar (6rnegin psikotik bozukluklar) kullanilirken,
diger

caligmalarda (Melchior ve ark., 2023; Exner ve ark., 2024) OKB'ye ek olarak depresyon ve

anksiyete gibi komorbid belirtiler de degerlendirme kapsamina alinmistir.
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Orneklem Biiyiikliigii

Ele alinan ¢aligmalarda katilimci sayisinin 19 ile 79 arasinda degistigi gozlemlenmistir. En kii¢iik
orneklem biiyiikliigline sahip calisma Shareh ve arkadaglarinin (2010) {i¢ kollu tasarimla yiiriittiigii
arastirma (n=19) iken, en genis Orneklem Miegel ve arkadaglarimn (2021) 79 katilimciyla
gerceklestirdigi grup MCT calismasidir. Melchior ve arkadaslar1 (2023) ile Exner ve arkadaslari
(2024), her ikisi de 74 katilimciyla, goreli olarak daha genis Orneklemler kullanmistir. Bu
degiskenlik, ozellikle kii¢iik 6rneklemli ¢aligmalarda (Shareh ve ark., 2010; Rajezi ve ark., 2024)

bulgularin istatistiksel giicli ve genellenebilirligi agisindan simrlilik olusturmaktadir.

Tedavi ve Kontrol/Karsilastirma Grubu

Incelenen calismalar, MCT'nin etkinligini farkli karsilastirma kosullariyla test etmistir. Ug
calismada (Glombiewski ve ark., 2021; Melchior ve ark., 2023; Exner ve ark., 2024) MCT
dogrudan ERP ile karsilastinlmistir. Miegel ve arkadaslart (2021), grup temelli MCT-OKB
programini olagan bakim (care as usual) kontrol kosuluyla karsilastirmistir. Rajezi ve arkadaslari
(2024), MCT'yi klasik bilissel davraniger terapiyle (BDT) karsilastirirken; Shareh ve arkadaslari
(2010) MCT'yi farmakoterapi (fluvoksamin) ve kombine tedavi (MCT=+fluvoksamin) kosullanyla
karsilastiran ii¢ kollu bir tasarim kullanmistir. Bu ¢esitlilik, MCT'nin gerek psikolojik gerek

farmakolojik tedavi yaklagimlaryla karsilastirmali olarak degerlendirildigini gostermektedir.

Kullamlan Ol¢me Araclar

Incelenen calismalarin tamaminda, OKB belirti siddetini degerlendirmek amaciyla Yale-Brown
Obsesif Kompulsif Olgegi (Y-BOCS) kullanilmistir; bu dlgek, ¢alismalarin biiyiik boliimiinde
klinisyen ya da bagimsiz (kor) degerlendiriciler tarafindan uygulanmistir (Melchior ve ark., 2023;
Exner ve ark., 2024). Buna ek olarak caligmalarda depresyon ve anksiyete belirtilerini
degerlendiren Oolgekler ile OKB'ye 06zgli metakognitif inaniglar1 (6rnegin diisiince-nesne
kaynasmasi, ritiiellere iliskin inaniglar) degerlendiren olgekler kullamilmustir (Miegel ve ark.,
2021). Rajezi ve arkadaglarinin (2024) calismasinda ise klinik anlamlilik, Jacobson yontemi
kullanilarak degerlendirilmistir. Ol¢iim araglarindaki bu kismi farklilik, ¢alismalar aras1 dogrudan

niceliksel karsilastirmay1 bir 6l¢iide giiglestirmektedir.
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Tablo 2: OKB'de MCT Kullanimina Iliskin Randomize Kontrollii Calismalar

Yazar/ Arastirma  Orneklem Olgekler Miidahale Sonug¢lar
Yil/Ulke  Tasarim
Shareh, Randomize 19 hasta (MCT=7, Y-BOCS, MCT vs MCT grubunun
Gharraee, kontrollii  fluvoksamin=6, depresyon ve fluvoksamin vs tamami
Atef- calisma (3 kombine=6) anksiyete MCT+fluvoksa iyilesmis;
Vahid & kollu) Olcekleri min (kombine) kombine tedavi
Eftekhar, (MCT+fluvoksa
2010. Iran min) hem MCT
hem de
fluvoksaminden
daha iistiin
bulunmustur.
Glombiews Pilot 37 ayaktan Y-BOCS ve 14 haftalik MCT ve ERP
ki, randomize tedavi géoren  komorbid bireysel seans: benzer etkinlikte
Hansmeier, kontrollii yetigkin hasta semptom MCT vs ERP  bulunmus;
Haberkamp  ¢aligma Olgekleri gruplar arasinda
, Rief & anlaml1 fark
Exner, saptanmamuistir.
2021.
Almanya
Miegel, Degerlendiri 79 hasta (MCT- Y-BOCS 8 modiilli  MCT-OKB alan
Moritz, ci-kor OKB=39, olagan (6zbildirim), grup temelli  grupta  kontrol
Hottenrott randomize bakim=40) OKB'ye 6zgli  Metakognitif ~grubuna kiyasla
, kontrolli (meta)biligsel Egitim (MCT- obsesif-
Demiralay c¢alisma inanis Olgekleri  OKB) vs kompulsif
& Jelinek, olagan bakim belirtilerde
2021. kontrol grubu anlamli  azalma
Almanya saptanmistir.
Melchior, = Randomiz 74 ayaktan Y-BOCS 12 haftabk  MCT ve ERP
van der e kontrollii tedavi goren  (kor bireysel seans: benzer etkinlikte
Heiden, calisma yetigkin degerlendiri MCT vs ERP bulunmus; ancak
Deen, hasta ci), MCT belirgin
Mayer & komorbid bicimde daha az
Franken, semptom ve terapist zamani
2023. metakognis gerektirmistir.
Hollanda yon
Olgekleri
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Rajezi ve Randomiz 27 hasta Y-BOCS 10 haftalik
ark., e tedaviye (Jacobson bireysel MCT grubunda
2024.Iran  kontrollii baslamis yontemiyle  seans:BDT vs  klinik anlamli
calisma (BDT=13,  klinik MCT lyilesme orani
MCT=14); anlamlilik (%66,7), BDT
24'i 3 aylik analizi) grubuna gore
izlemde (%16,7) belirgin
degerlendiril sekilde daha
mis yiiksek
bulunmustur.
Exner, Esdegerlik 74 ayaktan Y-BOCS (kér 12 haftahlk ~ MCT, ERP’ye
Kleiman, (non- tedavi goren degerlendiri bireysel seans: esdeger etkili
Haberkamp  inferiority)  yetiskin hasta ci), MCT vs ERP  bulunmus; her
, randomize depresyon iki grupta da
Hansmeier,  kontrollii ve anksiyete kalic1 belirtiler
Milde & calisma Olcekleri gozlenmistir.
Glombiews
ki, 2024.
Almanya
Tartisma

Bu sistematik derleme calismasina, obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) yasayan bireylerde
metakognitif terapi (MCT) miidahale etkilerini aragtiran ¢aligsmalar dahil edilmistir. OKB, yasam
boyu yayginlig1 yaklasik %2-3 olan, kisinin islevselligini énemli 6l¢iide bozabilen kronik bir
psikiyatrik bozukluktur (Ruscio vd., 2010). Bu ¢alismanin amaci, sistematik derleme yontemiyle
OKB’de MCT’nin kullanimi hakkinda alan yazin taramasiyla inceleme yapmaktir. Elde edilen
kanitlara gére MCT, OKB tedavisinde ilag¢ tedavisine ek olarak veya tek basina etkili bir yontemdir.
MCT’nin temel amaci, diislincelerin igeriginden ¢ok diisiince siireclerine ve diislincelere iligskin
iist-inaniglara  (diisiince-nesne kaynasmasi,

odaklanmaktir (Wells, 1997).

ritiiellerin  gerekliligine dair inamglar gibi)

Bu derlemenin bulgulari, alanyazindaki diger sistematik derleme ve meta-analiz calismalariyla
biiylik 6l¢iide ortiismektedir. Normann ve Morina’mn (2018) 25 calismay1 kapsayan meta-analizi,

MCT’nin ¢ok cesitli psikolojik bozukluklarda biiyiik etki biiyiikliikleriyle (g = 1,72) etkili
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oldugunu ve bu etkinin izlemde de korundugunu gdstermistir; daha dnceki bir meta-analizde ise
Normann, van Emmerik ve Morina (2014), MCT nin bekleme listesi kontrol grubuna gore biiyiik
(g =1,81), klasik biligsel davranig¢1 terapiye gore ise orta diizeyde (g = 0,97) iistiinliik sagladigini
bulmustur. Bu genel bulgular, mevcut derlemede incelenen alti galismanin MCT yi tutarli bigimde
etkili bulan sonuglaryla paralellik gdstermektedir. Ote yandan, OKB’ye 6zgii metakognitif
miidahaleleri inceleyen METACOG meta-analizinde Philipp ve arkadaslar1 (2019), metakognitif
egitimin (Metacognitive Training) standart tedaviye kiyasla orta diizeyde bir etki (SMD = -0,40)
sagladigini, ancak bu etkinin Wells’in (1997) gelistirdigi MCT ye kiyasla daha miitevazi kaldigin
bildirmistir; bu durum, metakognitif egitim ile metakognitif terapinin farkli yapilandirilmig
miidahaleler oldugunu ve etkililiklerinin dogrudan esitlenemeyecegini gostermesi bakimindan
onemlidir. Klasik BDT-ERP’nin grup formatindaki etkililigini inceleyen Jonsson ve Hougaard’in
(2009) meta-analizi de OKB’de grup temelli biligsel-davramsg1 miidahalelerin bireysel formatlara
kiyasla benzer sonuglar verdigini ortaya

koymus; bu bulgu, mevcut derlemede yer alan Shareh ve arkadaslarimin (2010) ve Miegel ve

arkadaslarinin (2021) grup MCT c¢alismalarinin bulgularim destekler niteliktedir.

MCT nin etkililiginin altinda yatan kuramsal mekanizma da alanyazinda ayrica stnanmistir. Solem,
Myers, Fisher, Vogel ve Wells’in (2010) hem toplum ornekleminde hem de klinik OKB
ornekleminde yiiriittiigii ¢alisma, diisiince-nesne kaynagmasi ve ritiiellere iliskin inanislarin
obsesif-kompulsif belirtilerle anlamli diizeyde iliskili oldugunu ve bu iliskinin sorumluluk ve
miilkemmeliyetcilik gibi klasik biligsel degiskenler kontrol edildiginde bile gecerliligini
korudugunu gostermistir. Bu bulgu, Wells’in (1997) 6ne siirdiigli metakognitif modeli ampirik
olarak desteklemekte ve MCT nin, klasik biligsel-davranis¢c1 modelden farkli olarak diisiincenin
igerigini degil disiinceye iliskin iist-inanislann hedef almasinin neden klinik agidan anlamli

oldugunu aciklamaktadir.

Erken donem kontrolsiiz ¢caligmalar bu bulguyu desteklemektedir: Fisher ve Wells’in (2008) tekli
vaka calismasinda 4 hastamn tamamu iyilesmis; Rees ve van Koesveld’in (2008) grup MCT
calismasinda katilimeilarin %87,5°1 takipte iyilesme kriterlerini karsilamis; van der Heiden ve
arkadaslarinin (2016) 25 hastalik pilot caligmasinda bu oran %80’e ulagsmistir. Andouz ve
arkadaglan (2012) saf obsesyon alt tipinde de MCT nin etkili oldugunu gostermistir. Pediatrik
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orneklemde ise Simons ve arkadaslarinin (2006) kiigiik 6lgekli vaka serisi umut verici ancak sinirli

kanit sunmustur.

Randomize kontrollii ¢alismalara bakildiginda da benzer olumlu tablo ortaya ¢ikmaktadir. Shareh
ve arkadaslari, MCT’nin tek basina ya da fluvoksaminle kombine kullanildiginda farmakolojik
tedaviden iistlin sonu¢ verdigini, kombine grupta %84 iyilesme saglandigim bulmustur (Shareh
vd., 2010). Miegel ve arkadaslarinin grup temelli ¢alismasi, MCT-OKB’nin kontrol grubuna
kiyasla anlaml azalma ve yiiksek kabul edilebilirlik sagladigini géstermistir (Miegel vd., 2021).
Rajezi ve arkadaslari, MCT de klinik agidan anlamli degisim gdsteren hasta oramnin (%66,7)
BDT’ye (%16,7) gore belirgin bicimde yliksek oldugunu bulmustur (Rajezi vd., 2024).

MCT’nin ERP ile karsilastirildig1 caligmalarda ise genel olarak esdeger sonucglar goriilmektedir.
Glombiewski ve arkadaglari, MCT ile ERP arasinda anlaml1 fark bulamamis ve MCT’yi ekonomik
bir alternatif olarak nitelendirmistir (Glombiewski vd., 2021). Melchior ve arkadaslar, her iki
tedavinin de etkili oldugunu, ancak MCT nin gerektirdigi terapist zamammnin (13,1 saat) ERP’ye
gore (22,9 saat) belirgin bicimde az oldugunu bulmustur (Melchior vd., 2023). Exner ve
arkadaslarinin esdegerlik calismast da MCT nin ERP’ye istatistiksel olarak esdeger etkili oldugunu
dogrulamistir (Exner vd., 2024). Bu bulgular, Ost ve arkadaslarmin (2015) meta-analizinde
ERP’nin giiclii etkili olmakla birlikte yiiksek reddetme/birakma oranlarina sahip oldugu bulgusuyla
ortismekte, MCT gibi alternatiflerin neden gelistirildigini agiklamaktadir. Ancak bu noktada
alanyazinda bir tartisma bulunmaktadir: Ong ve arkadaslarinin (2016) 21 randomize kontrollii
calismay1 kapsayan meta-analizi, ERP’nin birakma oraninin, literatiirde siklikla belirtilen %25
civarindaki rakamlarin aksine %14,7 oldugunu ve bu oranin diger tedavi kosullarindan istatistiksel
olarak anlaml bicimde farklilasmadigini gostermistir; bu bulgu, ERP’nin sinirliliklarinin bazi
calismalarda abartili bigimde yansitilmis olabilecegine isaret etmektedir. Buna karsin, Pozza ve
Deéttore’nin (2017) grup ve bireysel BDT karsilagtirmasina yonelik meta-analizi, tedavi formatinin
birakma oranlar iizerinde belirleyici olabilecegini, grup formatimn bazi1 6rneklemlerde bireysel
formata kiyasla daha yiiksek birakma oranlariyla iliskili oldugunu bulmustur. Bu ¢eliskili bulgular,
ERP’nin kabul edilebilirligine iliskin sonuglarin 6rneklem, dl¢iim yontemi ve tedavi formatina gore
degiskenlik gosterebilecegini; dolayisiyla MCT’nin {istiinliigline iliskin iddialann temkinli

yorumlanmasi gerektigini diisiindiirmektedir.
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Ancak MCT’nin her zaman sorunsuz sonuglar vermedigini gosteren bulgular da vardir. Rajezi ve
arkadaglani, MCT’ye verilen yanitin BDT’ye kiyasla bireyler arasi daha degisken oldugunu
bildirmistir (Rajezi vd., 2024). Exner ve arkadaslari, hem MCT hem ERP gruplarinda kalic
belirtilerin siirdiiglinii, tedavilerin daha da optimize edilmesi gerektigini vurgulamistir (Exner vd.,
2024). Simons ve arkadaglarmin (2006) kiiclik oOrneklemi de pediatrik bulgularin

genellenebilirligini sinirlamaktadir.

Sonug olarak MCT’nin etkisi tedavi formatina, 6rneklem 6zelliklerine ve karsilastirilan tedaviye
gore degismekle birlikte, terapist zaman1 gereksinimini azaltmasi ve ERP’ye kiyasla daha kabul

edilebilir olmas1 bakimindan klinik agidan pratik bir avantaj tagimaktadir.

Sonuc¢

Bu sistematik derleme kapsaminda incelenen bulgular, Metakognitif Terapinin yetiskinlerde
OKB'nin tedavisinde etkili, ERP'ye kiyasla en azindan esdeger diizeyde basarili ve 6nemli 6lgiide
daha az terapist zaman1 gerektiren bir yaklasim oldugunu ortaya koymaktadir. MCT'nin bireysel
formatin yam sira grup formatinda da uygulanabilir olmasi ve farmakoterapiyle birlikte
kullanildiginda ek fayda saglayabilmesi, klinik uygulamada esnek bir tedavi segenegi olarak

degerlendirilmesini desteklemektedir.

Oneriler

Klinik uygulama agisindan, ERP'yi reddeden, tamamlayamayan ya da bu tedaviye erisimi sinirl
olan OKB hastalar1 igin MCT'nin bir alternatif ya da tamamlayici secenek olarak degerlendirilmesi
onerilmektedir. Gelecekteki arastirmalarda; daha genis ve c¢ok merkezli orneklemlerin
kullanilmasi, farkl iilke ve kiiltiirlerden veri toplanmasi, standart hale getirilmis etki biyiikligi
raporlamasinin benimsenmesi, uzun siireli izlem verilerinin toplanmasi, maliyet-etkinlik
analizlerinin sistematik bi¢imde yiiriitiilmesi ve en 6nemlisi, ¢ocuk ve ergen popiilasyonunda
MCT'nin etkililigini degerlendiren yeterli giice sahip randomize kontrollii ¢aligmalarin planlanmasi
onerilmektedir. Bu yonde yiirtitiilecek ¢alismalar, OKB tedavisinde kanit temelli uygulamalarin

cesitlendirilmesine ve yayginlagtirilmasina 6nemli katkilar sunacaktir.
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