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OZET

TURKIYE’DE MUZIK TERAPI UYGULAMALARI VE HEKIM GORUSLERI

NOKAY, Mahmut Nafi
Yiiksek Lisans, inonii Universitesi Egitim Bilimleri Enstitiisii
Miizik Ogretmenligi Bilim Dali

Tez Danismani: Dog. Dr. Betiil KARAGOZ DURSUN

Bu arastirmanin amaci, miizik terapide Tirkiye’deki uygulamalar1 inceleyerek
gecmisten gliniimiize iilkemizde hangi miizik terapi caligmalar1 yapildigini ve hekimlerin
miizik terapisi hakkinda goriislerini bilimsel veriler 1s1ginda aciklamaktir. Tiirklerde
miizik terapinin Islamiyet dncesinden baslayarak Selguklu ve Osmanli Dénemi’nde
Onemli bir yer tuttugu tespit edilmis ayrica bir donem terk edilse de bir zaman sonra tekrar
Onem kazanmaya basladig1 sonucuna varilmistir. Giiniimiizde Saghik Bakanligr 2014
yilinda miizik terapiyi Geleneksel Tamamlayic1 Tip Uygulamalarina dahil etmistir.
Ulkemizde resmiyet kazanan miizik terapinin giin gectikce daha da énem kazanmaya
basladig1 goriilmiistiir. Bu arastirma nitel bir ¢calisma olarak tasarlanmistir. Aragtirma,
durum tespiti niteligi tasidigi i¢in tarama modeli ile betimsel bir calisma niteligi
tasimaktadir. Calismada betimsel tarama modeli kullanilmistir. Arastirmaci tarafindan
hazirlanan yar1 yapilandirilmis formlar vasitasiyla miizik terapiyle ilgili hekimlerin
goriiglerinin belirlenmesi amaglanmis 15 hekimin goriisiine bagvurulmustur. Hekimlerle
yapilan goriismede hekimlere agik uglu sorular yoneltilmis ve bu goriismeler igerik
analizi yontemiyle analiz edilerek ¢alismaya dahil edilmistir. Veri toplamak icin kisisel
bilgi formu ve agik uclu soru formu kullanilmistir. Calisma sonucunda hekimlerin, miizik
terapinin Ozellikle psikiyatrik rahatsizliklar olmak {izere diger hastaliklarda faydali
olacagi, katilimcilarin gogunlugunun miizik terapiyi hekimlerin ve miizik egitimcilerinin
uygulamasi gerektigi diisiincesinde olduklar1 ayrica miizik terapi hakkinda yeterli bilgiye

sahip olmadiklart sonucuna varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Terapi, Miizik Terapi, Geleneksel ve Tamamlayici Tip Uygulamalari.
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ABSTRACT

MUSIC THERAPY PRACTICES AND

DOCTORS' OPINIONS IN TURKEY

NOKAY, Mahmut Nafi Inonii University Institute of Educational Sciences
Music Teaching Department

Assoc. Prof. Dr. Betiil KARAGOZ DURSUN

The aim of this research is to examine the practices in music therapy in Turkey
and to explain which music therapy studies have been carried out in our country from past
to present and the views of physicians about music therapy in the light of scientific data.
It has been determined that music therapy has an important place in the Turks, starting
from the pre-Islamic period, in the Seljuk and Ottoman Periods. Today, the Ministry of
Health has included music therapy in Traditional Complementary Medicine Practices in
2014. It has been seen that music therapy, which has become official in our country, has
started to gain more and more importance day by day. This research was designed as a
qualitative study. Since the research has the nature of due diligence, it is a descriptive
study with the scanning model. A descriptive survey model was used in the study. It was
aimed to determine the opinions of physicians about music therapy through semi-
structured forms prepared by the researcher, and the opinions of 15 physicians were
consulted. During the interviews with the physicians, open-ended questions were asked
to the physicians and these interviews were analyzed with the content analysis method
and included in the study. Personal information form and open-ended question form were
used to collect data. As a result of the study, it was concluded that the physicians thought
that music therapy would be beneficial in other diseases, especially in psychiatric
disorders, that the majority of the participants thought that physicians and music
educators should apply music therapy, and that they did not have sufficient knowledge

about music therapy.

Keywords: Therapy, Music Therapy, Traditional Complementary Medicine Practice.
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BOLUM 1
1. GIRIS
Aragtirmanin bu boéliimiinde problem durumu, problem ciimlesi, alt problemler,

arastirmanin amaci, arastirmanin énemi, varsayimlar yer almaktadir.

1.1. Problem Durumu

Miizik terapi Tiirk tarihinde eski donemlerden beri 6nemli yer tutmaktadir. Fakat
miizik terapi tarihine baktigimizda bu 6nemin bir donem azaldig1 goriilmiis, gliniimiizde
ve yakin tarihte lilkemizde miizik terapiyle ilgili ¢aligmalar bulunsa da yeterli olmadig:
tespit edilmistir. Yiiksek Ogretim Kurumu tez veri tabaninda miizik terapiyle ilgili yazilan
en eski tezin 1985 yilinda Rahmi Orug Giiveng tarafindan yazildigi tespit edilmis ondan
once herhangi bir calismaya rastlanmamustir (https://tez.yok.gov.tr). Son yillarda bu
caligmalarin arttig1 gerek yazilan tezlerde gerek ise makalelerde goriilmiistiir. Bu bilgiler
1s181inda miizik terapi ile ilgili lilkemizde yapilan ¢aligmalar ve hekimlerin bu konuda

goriislerinin incelenme geregi duyulmustur.

1.2. Problem Ciimlesi
Arastirmanin problem cilimlesi “Miizik terapi konusunda hekim goriisleri

nelerdir?” seklinde belirlenmistir.

1.3. Alt Problemler

Aragtirmanin alt problemleri alt1 ana baslikta belirlenmistir.

1. Tiirkiye’de miizik terapi alaninda yapilan lisansiistii ¢alismalar nelerdir ve tiir/y1l
ve konularina gore dagilimi nasildir?

2. Miizik terapinin gerekliligine yonelik hekim goriisleri nelerdir?

3. Miizik terapinin hastalara katkis1 konusunda hekim goriisleri nelerdir?

4. Miizik terapiyi kimlerin uygulamasi gerektigine yonelik hekim goriisleri nelerdir?
5. Miizik terapi ¢alismalar1 konusunda hekimler ne 6lgtlide bilgi sahibidir?

6. Miizik terapi konusunda her doktorun bilgi sahibi olmasi konusunda hekim

gorisleri nelerdir?



1.4. Arastirmanin Amaci
Arastirmanin amaci, Tiirkiye’de miizik terapi uygulamalar1 ve miizik terapiyle
ilgili hekimlerin goriislerini bilimsel veriler 1s18inda agiklayarak iilkemizde yapilan

miizik terapinin giiniimiizde ne durumda oldugunu agiklamaktir.

1.5. Arastirmanin Onemi

Miizik terapinin Tiirk tarihinde eski zamanlardan beri 6nemli bir yer tuttugu
kaynaklara bakildiginda goriilmektedir. Eski Tiirkler, Selguklular, Osmanlilar vb. olmak
tizere bir¢ok Tiirk toplumunun miizik terapiyle ilgili ¢aligsmalar yaptig1 ve bu ¢calismalarin
giiniimiizde hala etkilerinin oldugu diisiiniilmektedir. Insan iizerinde bu denli énemli yer
tutan miizigin giiniimiizde terapi alaninda kullanilmasi ve etkilerinin aragtirilmasi 6nemli
goriilmektedir. Bu dogrultuda gilinlimiizde de miizigin saglik alanindaki ¢aligmalarda
etkili oldugu goriilmektedir. Miizigin hayatin her alaninda oldugu gibi saglik

caligmalarinda da terapi amacl kullanilmasinin faydali olacagi diisiiniilmektedir.

1.6. Varsayimlar
Bu arastirmada goriisme yoluyla toplanan verilere ¢calisma grubunun samimi ve

0zgiin cevaplar verdigi varsayillmaktadir.

1.7. Siirhliklar

Bu arastirma;
e Arastirmaya dahil olan Turgut Ozal Tip Merkezindeki doktorlar ile

e Tiirkiye’de yapilmis miizik terapi ¢alismalari ile sinirlidir.
1.8. Tanimlar

Miizik: Sanat olarak miizik, duygu, diislince, tasarim ve izlenimleri sesler ve ses
kaynaklarinin katkisiyla, belli olgulari, belli amag ve yontemlerle, belli bir giizellik

anlayisiyla ifade eden bir biitiindiir (Say, 2002 , s. 357).

Terapi: "Terapi" sOzciigli, hastalarin bakimi ve tedavisi i¢in gerekli onlem ve
careleri 6greten tibbin bir dali olup, Yunanlhlarin sézciiklerinden kaynaklanmig ve

benimsenmistir (https://uskudar.edu.tr/).

Miizik Terapi: Birey(ler)in fiziksel, psikolojik, sosyal ve zihinsel ihtiyaclarindan
herhangi birinin karsilanmasinda miizigin ve miizik uygulamalarinin, konusunda ehliyetli
profesyonel(ler) araciligiyla kullanildigi klinik ve kanita dayali bir uygulamadir
(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/).



Miizik Egitimi: “Bireye kendi yasantis1 yoluyla amagli olarak belirli miizikal davranislar
kazandirma ve onun davraniglarini degistirme, gelistirme siireci” (Say, 2002, s. 360).

Geleneksel ve Tamamlayici Tip

“Geleneksel ve tamamlayici tip” fiziksel ve ruhsal hastaliklardan korunma, bunlara tani
koyma, iyilestirme veya tedavi etmenin yaninda sagligin iyi siirdiiriilmesinde de
kullanilan, farkl kiiltlirlere 6zgii teori, inang ve tecriibelere dayali, izah1 yapilabilen veya
yapilamayan bilgi, beceri ve uygulamalarin biitiiniidiir. Bat1 tibbin1 destekleyici ve
tamamlayic1 yontemlerdir” (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr).



BOLUM 2

2. KURAMSAL BILGILER VE ILGILi ARASTIRMALAR
2.1. Kuramsal Bilgiler
2.1.1. Miizik

Miizikle ilgili pek ¢ok tanim mevcuttur, bunlardan bazilar1 sunlardir;

...Sanat olarak miizik, duygu, diisiince, tasarim ve izlenimleri sesler ve ses
kaynaklarinin katkistyla, belli olgulari, belli amag¢ ve yontemlerle, belli giizellik
anlayisiyla ifade eden bir biitlindiir... (Say, 2002, s. 358).

Miizik Tanrisal (ilahi) bir sanattir (Beethoven).

Miizik, insanligin ahlakini arindiran kutsal bir bilimdir (Dede Efendi).

Miizik Tanrinin dilidir (Eflatun).

Miizik, baglica iki 6gesi ses ve ritim olan bir biitiindiir; ses ve ritimle anlatim sanatidir
(Sun) (Ugan, 1996, s. 13-14).

Goriildigi gibi miizikle ilgili birgok tanim yapilmis ve bu tanimlarin hepsi farkl

bakis acilariyla ele alinmistir.

2.1.2. Miizik Terapi

Miizik terapiyi ge¢cmisten giiniimiize birgok bilim insani incelemis ve miizigin

insan lizerindeki etkisini arastirmistir.
Miizik Terapiyle ilgili baz1 tanimlar sunlardir;

Miizik terapi insandaki hassas isitme cihazini kullanmak sureti ile sesi, miizigi ve
miizikal faaliyetleri kisinin tedavi edilmesine vesile kilan bir yontemdir. Batida
‘miizikoterapi’ adiyla da anilir. Geleneksel alanda da tedavinin her yoniiyle olumlu
bir etkilesimde bulundugundan miizigin i¢inde oldugu tedavi anlaminda ‘miizikle
tedavi’ tabiri daha ¢ok yer bulmustur. Bugiin i¢in en yaygin kullanilan ve kabul
goren sekil “miizik terapi” dir (Coban, 2020, s. 25).

Miizik terapisi, iletisim kanallarini agmak amaciyla miizik 6gelerinin (ritim, ses,
melodi, armoni) ve elbette miizigin kendisinin kullanimi olarak tanimlanabilir
(Ducourneau, 2016, s. 7).

Miizik Terapi, fiziksel, sosyal, iletisimsel, duygusal, entelektiiel ve ruhsal agidan

daha iyiyi yakalamak isteyen bireylerle, gruplarla, ailelerle veya topluluklarla,

miizigin ve miizikal enstriimanlarin saglik, egitim ve giinliikk yasam alanlarinda

profesyonel bir bi¢cimde kullanilmasidir. Miizik Terapi alanindaki arastirmalar,

uygulamalar, egitimler ve klinik stajlar; kiiltiirel, sosyal ve politik baglamlara

dayanan uzmanlagmis standartlar {istiine temellenmektedir
(https://www.wfmt.info/ers, 05.08.2023).

Miizik Terapisi, onaylanmis bir miizik terapisi programim tamamlamis bir
profesyonel tarafindan terapotik bir iliski iginde bireysellestirilmis hedeflere
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ulagmak i¢in miizik miidahalelerinin klinik ve kanita dayali kullanimidir
(https://www.musictherapy.org/ ers. 16.07.2023).

Hastanin miizik vasitasi ile varilan hazirbulunusluk konumunu saglik hedefleri
dogrultusundaki uygulamalarla yiirliterek iyilestirme siirecine miizik terapisi denir
(Torun, 2022). Bu tanimlardan yola c¢ikarak miizik terapiyi kisaca miizigin insan
tizerindeki etkisi kullanilarak kisiye 0zel miiziklerin insan lizerinde terapotik etki
birakmastyla olugan bir yontem olarak tanimlayabiliriz.

Miizik terapide insan sesinin birka¢ farkli sekilde etkili olabilecegi
diistiniilmektedir. Bunlar sozlii eserlerde miizik terapi, ¢algiya insan sesiyle eslik veya
terenniim, insan sesiyle eslik olarak iice ayrilmistir (Oztiirk vd., 2017).

Tedavide miizigin giicline s6ziin de eklenmesiyle olusan bu bdliimde dinleyende
ortaya cikarilmasi istenen etkiye gore eserler secilerek hastaya fayda saglanmasi
amaclanmaktadir. Bu yontemde calgiya ek olarak insan sesini ve hasta iizerinde etkili
olabilecek sozleri c¢algiyla birlestirerek daha etkili bir terapi elde etmek miimkiin
olabilmektedir. Fakat bu yontemin dezavantajlari da bulunabilmektedir. Sozlii eserler
sozleri anlayan hastalar acisindan avantajli olmasina ragmen evrensel anlamda
sinirliliklar getirmektedir. Eserin dilini anlamayan, sozleri anlamlandiramayan hastalar
icin sadece eserin ezgisi anlasilabilecektir. Sozlerin gliciinii de kullanabilmek igin
hastalara anlayabilecekleri dillerde eserler dinletilmesinin daha uygun olacag
diistiniilmektedir (Oztiirk vd., 2017).

Sozli eslikte soziin anlami haricinde ¢algilara eslik eden insan sesinin, dinleyiciye
yalniz olmadigr hissi verdigi diisiiniilmektedir. Calgiya eslik eden insan sesinin,
depresyonda olan kisilerin eseri ¢alan kisiyle dertlerini paylastigini diisiindiirerek bireyi
teselli edip terapiyi giiclendirebilmektedir. Tedavi amagli dinletilen miizige insan sesinin
de eklenmesiyle yalnizlik hissini ortadan kaldiracagi ayrica aktif olarak hastanin da eslik
etmesinin etkiyi arttiracag diistiniilmektedir. Miizige eslik eden doga seslerinin uzun bir
stiredir terapide kullanildig1 bilinmekte, fakat insan sesiyle ilgili bilingli c¢alismalar
bulunmamaktadir (Oztiirk vd., 2017).

Insan sesinin kendi basina miizik terapide faydali olabilecegi diisiiniilmektedir.
Kendi kiiltiiriimiize baktigimizda insanlar hiiziin, aci, rahatlama, huzur bulma gibi bir¢cok
durumda miizigi kullanmaktadir. Sadece insan sesinin kullanildig1 agitlar, sevingler,
ninniler vb. bunlara drnek gosterilebilmektedir. Ilkel toplumlarda kullanilan hipnotik
torenler de bunlara 6rnek gosterilebilmektedir. Hipnotik torenlerde anlamini sifacinin

bildigi kelimeler ile siklikla tekrarlanan ve mirildanma yoluyla elde edilen melodilerin
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iyilestirme amacl kullanildig: bilinmektedir (Oztiirk vd., 2017). Bu konuda bildigimiz
herhangi bir ¢alisma bulunmasa da bu bilgilerden yola ¢ikarak sadece insan sesinin

terapide etkili olabilecegi diislincesi hala gilincelligini korumaktadir.

2.1.3. Tiirklerde Miizikle Tedavi

Tiirk tarthinde miizigin oldugu gibi miizikle tedavinin de ¢ok eskiye dayandigi
sOylenmektedir. Tiirk tarihinde miizigin tedavi amagl kullanilmasinin yaklasik 6000 ile
8000 yildan beri devam ettiginden bahsedilmektedir. Tiirkler miizigi gerek dini rittiellerde
gerekse tedavi amagli yasamlariin bir pargasi olarak gormiis, hayatlarinin her alaninda
kullanmiglardir (Sezer, 2019).

Incelenen kaynaklara bakildiginda Somake1 (2003), Sezer (2019) Tiirk tarihinde

miizikle tedaviyi 3’e ayirmak daha dogru olacaktir.

1. Orta Asya Tiirklerinde (Islamiyet Oncesi) miizikle tedavi,
2. Islam medeniyetinde miizikle tedavi,
3. Selcuklu ve Osmanlilarda miizikle tedavi olmak iizere ii¢ baslikta incelenebilir

(Somakct, 2003; Sezer, 2019).

2.1.3.1. Islamiyet Oncesi Miizikle Tedavi

Islamiyet dncesi miizik M.O 3000°1i yillara kadar genis bir zamana yayilmaktadir.
Bu doénemle ilgili ¢aligmalar incelendiginde Tiirklerde miizigin ¢ok dnemli bir yerinin
oldugu saptanmistir. Yapilan arkeolojik ¢aligmalarda da gerek bulunan enstriimanlar
gerekse magaralardaki dans figiirleri bunlar1 destekler niteliktedir. Altay-Tiirk kiiltiird,
Tirk miizik kiiltiiriiniin de hazirlayicist olmus ve bununla kalmayarak bu kiiltiirii goc
yoluyla bir¢ok cografyaya tagimistir. Bu donemle ilgili yapilan arkeolojik ¢alismalarda
M.O 2000 yilina dayandig1 sdylenen "Ceng" ¢algisi da bulunmaktadir (Giiner, 2007).

Orta Asya Tiirklerinde miizik bircok amagcla kullanilmaktadir. Miizigin tedavi
araci olarak kullanilmasinda Tiirklerdeki en eski ¢algi olarak kabul edilen kopuz,
samanlarin temsilcisi olan bahsilar tarafindan kétii ruhlar1 kovmak, iyi ruhlardan yardim
istemek gibi durumlarda kullanmistir (Comert, 2019).

Bahgilar (kam, baksi) adiyla anilan hekimler sadece kopuzu kullanmakla
kalmamaislar tedavi yontemlerinde dombra (dambura), hirak kopuz, songobiz ad1 verilen
enstriimanlar1 da kullanmiglardir. Hekimler bu enstriimanlarin iyi ruhlar1 ¢agirip koti
ruhlart kovduguna inanmaktaydi. Sonraki zamanlarda bu ¢algilarin yaninda su sesi de

kullanilmaya baslanmistir (Sezer, 2019).



Kirgiz baksalarinin hastalar1 tedavi etmek i¢in ‘kiyak’ adi verilen kemenceleri
kullandiklar1 sdylenmektedir. Baksi seanslarinda ritimli melodi esliginde kollarin
kivrilarak harekete gectigi ve kollara enerji yiiklendigi diistiniilmiistiir. Ritim ve miizik
degiserek kollardaki enerji omuzlara ulasir ve ardindan ¢esitli bas hareketleriyle devam
eder, daha sonrasinda sezgisel ve dogaglama olarak dans edilirdi (Coban, 2020).

Kokleri Asya’ya uzanan Tiirk miiziginin bes sesli olmasi énemli bir 6zelliktir.
Eduart Channes isimli tarih¢i bes sesli miizigin Tiirklere ait oldugunu soyledigi
bilinmektedir. Bes sesli miizigin Avrupa’nin farkli yerlerinde miizik terapi okullarinda

kullanildig bilinmektedir (Coban, 2020).
2.1.3.2. islam Medeniyetinde Miizikle Tedavi

Islam dininin ilk dénemlerinde zevk ve sefaya siiriikleyen seylere pek olumlu
bakilmamasindan dolay1 miizige kars1 bir én yargi olusmustur. Ilerleyen dénemlerde
Kur’an-1 Kerim’i giizel okumanin giizel bir davranis oldugu diisiincesiyle birlikte islam'm
miizige kars1 olmadig1 anlasilmis ve miizik, devlet biiyiikleri tarafindan benimsenerek
daha hizli gelismeye baslamistir. Abbasiler Donemi’nde miizigin 6nemi artmis, Farabi de
miizik aletleri ve miizik {izerine caligmalar yapmistir. Islam tarihinde tasavvuf ile ugrasan
insanlar ayn1 zamanda miizikle de ugrasmis, miizigin insan1 ruhsal hastaliklardan
kurtardigini iddia etmislerdir. Islam tarihinde nemli bir yere sahip olan doktor ve ayn1
zamanda miizik bilimciler Zekeriya Er-Razi (851-932), Ibn Sina (980-1037), Farabi, El-
Kindi gibi Islam bilginleri miizigin insan iizerindeki tedavi edici etkilerini incelemisler
ve bunlarla ilgili ¢aligmalar yapmislardir (Giiner, 2007).

1. EI-Kindi

Islam medeniyetinde miizikle tedavinin en eski uygulayicis1 olarak bilinen El
Kindi felsefi anlamda Aristo’dan etkilenmistir. Miizigin, ates, su, toprak ve havadan
olusan evren ve insanlardan meydana geldigini sdyledigi bilinmektedir. El Kindi’nin felg
gecirmis insanlara miizigi tedavi amacli kullandigi sdylenmekte ve daha sonraki

bilginlerin de bu goriislerden yararlandiklar1 bilinmektedir (Sezer, 2019).
2. Zekeriya Er-Razi (851-932)

Miizigin tedavi edici etkisiyle ilgilenen kimyager ve hekim olan Er- Razi, miizik
ile ugragsmis ve miizigin tedavide kullanilmas1 gerektigini sOylemistir. Kitab El-Mansuri

eserinde miizigin tedavi amacgh kullanilmasina 6rnek vermis, bu 6rneginde iiziintii ve



kederli birine sarki soyleyerek iyilestirdigini anlatmis ve miizigin insan lizerinde dnemli

bir etkisi oldugundan bahsetmistir (Sezer, 2019).
3. Farabi (870-950)

Farabi miizikle yakindan ilgilenmis ve miizigin insan iizerindeki etkisini
inceleyerek ruhsal anlamda miizigin etkisini aragtirmistir (Coban, 2020). Coban’a gore
“Farabi’nin en biyiik dzelliklerinden biri kanun sazimi icat etmis olmasidir” (Coban, 2020, s.
40). Farabi sadece miizikle ugrasmamus fizik, tip astronomi gibi bilimlerle de ugrasmistir

ve bu bilimlerin miizikle ilgisini arastirmistir (Coban, 2020).

Farabi makamlarin insan iizerindeki etkilerini arastirmis ve bu konuda ¢aligmalar
yapmustir. Somakc1 2003 yilindaki yazisinda bu makamlardan bahsetmis ve Farabi'nin

miizikle tedavi lizerinde bu makamlar1 siniflandirdigini belirtmistir (Somakei, 2003).
Somakc1’ ya gore;

Tiirk Miizigi makamlarinin ruha olan etkileri Farabi’ye gore soyle suniflandiriimigtir:

—

. Rast makamu: insana sefa (nese-huzur) verir.

. Rehavi makami: Insana beka (sonsuzluk fikri) verir.

. Kugek makami: Insana hiiziin ve elem verir.

. Biiziirk makami: Insana havf (korku) verir.

. Isfahan makami: Insana hareket kabiliyeti, giiven hissi verir.
. Neva makamu: Insana lezzet ve ferahlik verir.

. Ussak makami: Insana giilme hissi verir.

. Zirgiile makami: insana uyku verir.
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. Saba makami: Insana cesaret, kuvvet verir.

10. Buselik makamu: Insana kuvvet verir.

11. Hiiseyni makama: insana siikunet, rahatlik verir.

12. Hicaz makami: Insana tevazu (algakgoniilliiliik) verir (Somakci, 2003, s. 134)
Farabi Tiirk miizigi makamlarinin zamana gore psikolojik etkilerini de su sekilde
gostermigtir:

1. Rehavi makami: yalanci sabah vaktinde etkili

2. Hiiseyni makamz: sabahleyin etkili

3. Rast makamu: giines iki mizrak boyu etkili

4. Buselik makami: kusluk vaktinde etkili



5. Zirgiile makami: 6gleye dogru etkili

6. Ussak makami: 6gle vakti etkili

7. Hicaz makamu: ikindi vakti etkili

8. Irak makami: aksam iistii etkili

9. Isfahan makamai: giin batarken etkili
10. Neva makami: aksam vakti etkili

11. Biiziirk makami: yatsidan sonra etkili

12. Ziretkend makami: uyku zamani etkilidir (Somakci, 2003, s. 134-135)

Bu konuda Somakci (2003) Farabi’nin Musiki-ul-kebir eserinde fizik ve

astronominin miizikle olan iligkisini arastirdigini belirtmistir (Somakct, 2003).

Bir baska diisiince ise Kitabii’l-Miisika'l-Kebir kitabinmi terciime eden Prof. Dr.
Ahmet Hakk: Turabi’nin bu kitabi terclime etmesi sonucunda kitapta bu konuda bir bilgi
olmadigini sdylemis. Bunun haricinde o donemde makam kavrami tam oturmadigi i¢in

bu konuda hala bir uzlas1 saglanamadig1 goriilmektedir (Coban, 2020).

4. Tbn Sina (980-1037)

Biiyiik Islam bilgini ve filozofu Ibn Sina, Farabi'den ¢ok yararlanmis musikiyi
ondan 6grenip tip alanma uygulamistir (Somakci, 2003). Islam diinyasinda Ibn Sina
adiyla meshur olan Ibn Sina farkli isimlerle de anilmaktadir. Diger Islam bilginlerine
oranla hakkinda daha ¢ok bilgi bulunan Ibn Sin4, bilim ve felsefedeki pozisyonunu daha
1yi belirtmek i¢in Orta Cag’da yagamis alim ve filozoflar tarafindan “Egseyhiirreis” adiyla
da bilinmektedir. Batida Avicenna olarak taninmaktadir. Tip ve felsefe alanlarinda bir
hayli {inlenen Ibn Sini, Samani Devleti’nde saray hekimligi yapmuis, saray

kiitiiphanesinden yararlanmistir (Alper, 1999).

Ibn Sina miizikle ilgili sesin 6neminden bahsetmis, seslerin tiz ve pes olarak
olustugunu ve kendi i¢inde farkliliklar gosterdigini sdylemistir. Bu seslerin birbiriyle
uyumundan olusan diizenli ritim ve melodilerin ruhu etkiledigini savunmustur (Turabi,
1999). ibn Sina’ ya gore miizigin insanda yarattig1 etki, isitme yeteneginden dolay1 degil
calan miizigin kiside ne anlam ifade ettigi, hangi duygular1 uyandirdigidir. bn Sina,
musikinin ruhsal ve bedensel etkisini incelemistir. Hastanin ruh ve akil sagligi icin
cevresinin etkili oldugunu saptamis, bununda en etkili yollarindan birinin kisiye miizik

dinletmek oldugunu tespit etmistir (Coban, 2020).
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2.1.3.3. Selcuklularda Miizikle Tedavi

Orta Asya Tiirk miizigindeki bes seslilik Tiirkler islamiyet ile tanistiktan sonra
degismis ve bir dizide sekiz ses kullanilmaya baslanmistir. Bu miizik Sel¢uklu miizigini
ve beraberinde Mevlevi miizigini olusturmustur. 13. yy 'da yasamis Tiirk Islam bilgini
Safiyuddin Urmevi; Tiirk miizik sistemini bilimsel bir sekilde agiklamis ve mugni, niizhe,
santur gibi calgilar1 icat etmistir. 1360-1435 yillarinda Hoca Abdulkadir Meragi’nin
Islam diinyasinda yetismis en biiyiik miizik bilgini olarak tanimlandig1 sdylenmektedir.
Bunun disinda Mevlana’nin babas1 Bahaeddin Veled; ney, rebab, ¢ceng, kudiim, halile,
mahzar gibi calgilari Anadolu’ya getirdigi ve bu calgilarin Mevlevi kiiltliriini
olusturdugu bilinmektedir. Mevlana’nin rebab ve ney calgisina ehemmiyet gosterdigi

sOylenmektedir (Giiner, 2007).

Selguklular ve Osmanlilar oncelikli olarak akil hastalarinda miizikle tedaviyi

kullanmak i¢in dartissifalar (hastaneler) yapmislardir (Sezer, 2019).

2.1.3.3.1. Dariissifa

Kokeni Farsca ’ya dayanan darlissifa, hastalarin iyilestirildikleri yer anlamina
gelmektedir. Darlissifaya donem donem farkli isimler de verilmistir. Orta Asya Tiirkleri
dariilafiye, Osmanl Tiirkleri ise timarhane, bimarhane, sifahane, dariissthha isimlerini
kullanmiglardir (Gtiner, 2007). Evliya Celebi’ nin Seyahatnamesi’ nde dariissifalardan
bahsettigi ve bu dariissifalarda zihinsel hastaliklarin disinda fiziksel rahatsizliklarinda

tyilestirildigini sdyledigi bilinmektedir (Sezer, 2019).
2.1.3.3.2. Selcuklu Donemi Miizikle Tedavi Yapan Hastaneler

1. Nureddin Hastanesi (1154)

Selguklu hiikiimdar1 Dukak tarafindan Sam’da yapildig1 bilinen hastane, Nureddin
Zengi’nin 1154’te Sam’1 almasiyla tamir edilerek yeniden Nureddin Hastanesi adiyla
faaliyete gectigi bilinmektedir. Ayrica ilk Tiirk-Islam hastanesi olan Nureddin Hastanesi,
tarihte bilinen en eski hastanedir. Hastanenin bilinen ilk bashekimi Muhammed bin
Abdullah al-Bahili’ nin miizisyen oldugu ve miizigi hastaliklarin tedavisinde kullandig1
soylenmektedir (Sezer, 2019). Bimarhane-i Azam olarak da bilinen hastanede akil
hastalar1 i¢in ayr1 bir boliim acilmig ve hastalara ilaca ek olarak miizikle tedavi yapilarak

miizigin iyilestirici etkisi kullanilmaya ¢alisilmistir (Coban, 2020).
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2. Kayseri Gevher Nesibe Tip Medresesi (1206)

Anadolu’da yapilmis en gilizide dariigsifalardan birisidir. Adin1 Gevher Nesibe
Sultan’dan alan dariissifa ve tip medresesi, tliberkiilozdan vefat eden Gevher Nesibe
Sultan’in vasiyeti lizerine yapilmistir. Tip okulu olmasimin disinda, hamam ve diger
boliimleri mevceut olan yapinin bir tip kiilliyesi olarak planlandigi sdylenmektedir. Bu
dariissifada cerrah, eczaci, dahiliyeci, danisment, bashekim ve yardimecilarinin oldugu
bilinmektedir. Ayrica psikolojik rahatsizligi olan hastalar i¢cin 18 odali bimarhane
bulundugu bilinmektedir. Bu boliimde hastalara telkin, miizik ve sicak su ile tedavi
yontemi uygulandigi séylenmektedir. Hastalarin problemine gére miizik tercihi yapildigi,
farkl miizik tiirlerinin dinletildigi aktarilmistir. Miizigin insan iizerindeki etkisinin bu
dariigsifada kullanildig1 ve miizik tedavi yapmak i¢in uygun bir yap1 oldugu arastirmacilar

tarafindan soylenmektedir (Erer ve Atici, 2010; Sezer, 2019).

3. Divrigi Ulu Camii ve Dariissifas1 (Turan Melik Dariissifasi - 1228)
1228 yilinda Anadolu’da yapilan Ulu Cami ve dariissifa 768 m?’lik bir alana

oturtulmustur. 18.ylizyilda medrese haline getirilmesinden dolayr Sifaiye Medresesi
olarak da bilinmektedir. Miizikle tedavinin uygulandig1 en eski dariissifalar arasinda
gosterilen Divrigi Ulu Camii Dartigsifasi, 1985 yilinda UNESCO “Diinya Kiiltiir Miras1”
listesinde ilk 3’ te yer almistir (Coban, 2020).

4. Amasya Dariissifas1 (1308)

Prenses Y1ldiz Hatun’un Ilhanl hiikiimdar1 Olcayto Mehmed Dénemi’nde Anber
bin Abdullah’a yaptirdig1 dariissifadir. Cevrenin doktor ihtiyacini karsilamak i¢in ayni
zamanda tip egitimi de verildigi bilinmektedir (Erer ve Atici, 2010). Amasya
Dariigsifasi’n1 diger dariigsifalardan ayr1 kilan en 6nemli 6zellik diinyada ilk defa miizik
ve su sesiyle akil hastalarinin iyilestirildigi yer olarak bilinmesidir. Ses titresimlerinin
dogrudan beyin dokularina tesir ettigi fikrine istinaden ruh hastalarinin tedavisinde miizik
terapi kullanilmistir. Amasya Dartlissifas1 Tanzimat Donemi’nde onemini kaybetmis,
1939 depreminde hasar almis, 1945 yilinda dis tarafindan kismen onarim gérmiistiir. 1999

yilinda Belediye konservatuvarina teslim edilmistir (Coban, 2020).

2.1.3.4. Osmanlilarda Miizikle Tedavi

Osmanli Devleti kuruldugu donem itibariyla Islam medeniyeti ve kendinden

onceki Tiirk devletlerinin varisi konumundaydi. Buna dayanarak Osmanli Devleti
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miizikle tedavi konusunda kendinden Onceki birikimleri ve tecriibeleri ¢ok iyi
degerlendirmistir. Selguklu hastanelerinde uygulanmis miizikle tedavi yontemlerini

tarihte gériilmemis sekilde sistematiklestirmistir (Giiner, 2007).

Kanuni Dénemi’nde saray hekimi olan Musa Bin Hamun miizikle tedaviyi ¢cocuk
psikolojisi ve dis hastaliklarini iyilestirmek i¢in kullanmistir. Musa Bin Hamun'un bu
donemde hiikiimdar ¢ocuklarinin huylarin1 diizeltmek ve sakinlestirmek icin begikte

miizikle uyuttugu anlatilmaktadir (Coban, 2020; Somakect, 2003).

1693 yilinda 61diigii sdylenilen Osmanli sairi ve ayn1 zamanda hekim olan Sudri
Hasan Efendi, Ta’dilii’l- Emzice eserinde makamlarin ne durumda ve hangi vakitlerde
etkili oldugunu yazmistir. Sutiri Hasan Efendi caligmalarini ilerleyen zamanlarda daha da
genisletmis ve hangi insana hangi makamin etki ettigine kadar arastirmistir. Sutiri ayrica
miizik bilmenin Osmanli’da hekimligin bir sarti oldugunu belirttigi sdylenmektedir

(Coban, 2020).
Suiiri’ye gore;

1. Alimler yan bilim adamlari iizerinde rast makami ve benzerleri,
2. Yoneticiler tizerinde 1sfahan ve benzerleri,

3. Dervisler icin hicaz ve benzerleri,
4

Sufiler i¢in ise rehavi ve benzerleri etkilidir (Coban, 2020, s. 43).

Hasan Suuri, Ta’dil-i Emzice eseri sayfa 19°da ve Hagim Beyde Mecmuasi s. 68
de; Neva, buseclikagiran, mahur, nihavent, asiran ve ussak makamlarinin insanda
kahramanlik ve kuvvet duygusu uyandirdigini bunlarin Afrika ve Avrupa halklar

tizerinde etkili oldugu ifade edilmistir (Ak, 2020).

2.1.3.4.1. Gevrekzade Hasan Efendi

18.yy'da Ibn Sina'nin El Kanun Fi't-tip eserini ¢eviren III.Selim ve 1.Abdiilhamit
Doénemi’nde baghekimlik yapmis Mustafa Efendinin 6grencisi Gevrekzade Hasan
Efendi, cocuk psikiyatrisi alaninda 6nemli olan Neticetii'l Fikriyye ve Tebir-i Veladetiil
Bikriyye eserini yazmis Ibn Sina’ nin kitabindan ve kendinden énce yasamis Sutiri Hasan
Efendi'den beslenmistir. Eserin 6n plana ¢ikan en Onemli ozelliklerinden birisi de
makamlarin ¢ocuk hastaliklarinda hangi etkilere sahip oldugunu belirtmesidir (Coban,

2020; Somakect, 2003).
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Gevrekzade Hasan Efendi Emraz-1 Ruhaniyeyi Negama-1 Musikiye isimli
kitabinda c¢ocuklarda hangi makamin hangi hastalifa iyi geldiginden bahsetmistir.
Gevrekzade Hasan Efendi’ ye gore; uykusuzluk ve ayak agrilarina ussak makami, kalp,
karaciger, nobet gibi hastaliklara hiiseyni makami, bas, kalga agrisi ve goz
rahatsizliklarina buselik makami, idrar yolu rahatsizliklarina hicaz makami, mide
rahatsizlig1, karaciger atesi, beyin ve kalp hastaliklarina zirgiile makamu, giigsiizliik, beyin
ve kulung agrilarina biizlirk makamai, bas agrisi, felg, burun kanamalarina rehavi makamai,
sirt agrilar1 ve felg hastaliina zirefkend makami, soguk alma, yiiksek atesli hastaliklara
1sfahan makami, ergenlik ¢cagindaki ¢ocuk icin kalga agrisina neva makami, cocuklarda

menenjit hastaliklarina irak makaminin etkili oldugunu savunmustur (Somakci, 2003).

Tiirk doktorlarin makamlarin insan iizerindeki etkilerini aragtirdiklar1 ve duygusal
olarak makamlarin etkilerini inceledikleri bilinmektedir. Iinsanlarin duygu durumlarini

inceleyerek yaptiklari yorumlar ise su sekildedir;

1. Insana haz veren makam Irak Makami
Mertlik, yigitlik i¢in Neva makami
Uyku i¢in Zirgilile Makanmu

Gtilme hissi i¢in Ussak makam1
Gizellik i¢in Hiiseyni Makami
Aglama i¢in Rehavi Makami

U T o

Tevazu i¢in Hicaz Makami (Somakci, 2003).

Bu aragtirmalar sonucunda makamlarin insanlarin duygu durumlarinda etkili

oldugunu iddia etmislerdir (Somakci, 2003).

Insan huylarinm ve renklerinin makamlarla iliskisi oldugunu iddia eden Tiirk
doktorlart makamlar1 duygu durumlari ve insanlarin viicut renkleriyle bagdastirmislardir.
Sakin ve beyaz viicutlu insanlara klicek makami, esmer ve hir¢in hastalara Irak Makamau,
sessiz, hantal ve sarisinlara Rast makamlarinin iyi geldigini iddia etmisler ve bu konuda
donemin bulundugu sartlar icerisinde uygulamalar yapmislardir. Ayrica Makamlarin
Milletler tizerindeki etkisini de iddia eden Tiirk hekimleri; Tiirkleri Ussak vb. Araplari
Hiiseyni makami vb. Acemleri Irak makami vb. Rumlar1 ve Frenkleri ise Buselik vb.

makamlarin etkiledigini ileri stirmiislerdir (Ak, 2020).
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2.1.3.4.2. Osmanh Doneminde Miizikle Tedavi Yapan Hastaneler
1. Fatih Dariissifas1 (1470)

Istanbul’da kurulan dariissifa Fatih tarafindan akil hastalar1 igin yaptirilmistir.
Giiniimiizde bir kalintis1 bulunmayan dariissifa Evliya Celebiye gore 200 miiderrisli, 70
odali ve 80 kubbeli olarak tanimlanmistir. 1824 yilina kadar etkinligini siirdiiren
dariissifada her milletten doktor oldugu ve bu doktorlarin se¢iminin kabiliyetlerine gore
yapildig1 sdylenmektedir. Bu hastanede hastalarin iyilestirilmesi i¢in miizikten de
yararlanildig1 bilinmektedir. Giinde iki defa muayene edilen hastalarin disinda haftanin
bir gilinii disaridan bagvuru yapan hastalara ilag verildigi sdylenmektedir (Coban, 2020;

Sezer, 2019).

2. Edirne I1. Bayezid Dariissifasi (1488)

Adindan da anlagilacag: gibi I.Bayezid’in yaptirdig dariigsifa Mimar Hayreddin
tarafindan yapilmistir. Dariissifada ruh hastalarinin miizikle tedavi edilmesi icin tiim
imkanlar saglanmistir. Dartissifa yapilirken planlamasi ve akustigi miizik tedaviye uygun
bir sekilde planlanmis ve o sekilde yapilmistir. Evliya Celebi haftanin 3 giinii 10 kisilik
bir saz ekibinin hastalara konser verdigini belirtmistir. Ayrica miizikle tedavi ve ilag
tedavisi disinda hastalar1 giizel kokularla iyilestirmeye c¢alisildigi da sdylenmektedir

(Coban, 2020).

3. Siilleymaniye Dariissifasi1 (1557)

Mimar Sinan’in Kanuni Sultan Siileyman’in emriyle yaptig kiilliyenin bir kismini
olusturan dariigsifada hasta tedavisi yapildigi bilinmekte, bodrum katinda ise akil
hastalarinin  tedavisinin yapildigr sdylenmektedir. Donemin en Onemli saglik
merkezlerinden bir tanesi olan Siileymaniye Medresesi’nin sifahane kisminda Hekimbas1
Hasan Efendi, Sanizade Ataullah Efendi gibi doktorlar hizmet vermistir. Bu medresedeki
miuderrislerin saraya hekimbasi olabilecek kadar bilgili olmasi sartt koyulmustur.
Donemin her tiirlii hastaligini tedavi eden dartissifa 1843 yilindan itibaren akil hastalarina
hizmet verdigi bilinmektedir. Giiniimlizde yazma eserler alaninda faaliyet gostermektedir

(Coban, 2020).

4. Enderun Hastanesi

Miizigin tedavide kullanilmasi Enderun’un ic¢inde bulunan bu hastanede de

goriilmektedir. Enderun’da bulunan ¢ocuk yastaki 6grencilerin miizik ile tedavi edildigi
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bilinmektedir. 1665 yilinda “Serai Enderun” eserinde Ali Ufki Bey buraya iliskin ayrintili
bilgi vermistir (Coban, 2020).

2.1.4. Giiniimiiz Tiirkiye’sinde Miizikle Terapi

Yasadigimiz bolgede 800’1l yillardan baslayarak kaynaklara giren ve 1800’1
yillara kadar ¢esitli ¢alismalar ve uygulamalar yapilan miizik terapinin 1850’11 yillarda
terk edildigi bilinmektedir (Oztiirk ve Ozbek, 2018). Ulkemizde yillar sonra miizik terapi
konusunda 1976 yilinda Dr. Ogr. Uyesi Rahmi Orug Giiveng tarafindan kurulan Tiirk
Musikisini Arastirma ve Tanitma Grubu (TUMATA) kurulmus ve Tiirk miizigi ile tedavi

tizerinde ¢aligsmalar yapmustir (https://tumata.com/, ers, 26.07.2023). Sonrasinda sirasiyla

2012 yilinda Sanat Psikoterapileri Dernegi (SPD) kurulmustur
(https://www.sanatpsikoterapileridernegi.org/, ers. 26.07.2023). 2013 yilinda Uskiidar

Universitesi Uygulama Arastirma Merkezine bagl olarak Miizik Terapi Uygulama ve

Arastirma Merkezi ( MUTEM) kurulmustur (https://uskudar.edu.tr/, ers. 26.07.2023).

2014 yilinda Miizik Terapileri Dernegi (MUZTED) kurulmustur, bu dernegin en 6nemli
Ozelliklerinden birisi bir¢ok uluslararasi sempozyum, c¢alistay ve atdlye g¢aligmalar
diizenlemesidir. Ayrica dernek liyeleri miizik terapide diinyadaki énemli kaynaklardan
sayilan 2 eseri Tiirkce’ ye cevirmislerdir (Ozyildiz ve Uganer Cifdaléz, 2019). 2017
yilindan itibaren Avrupa Miizik Terapi Konfederasyonu EMTC’ ye gozlemci iiye olarak
katilan MUZTED, 2019 yilindan itibaren asil iiye olarak konfederasyonda yer almaktadir
(https://muzikterapiakademisi.com/, ers. 26.07.2023).

Ulkemizdeki en énemli gelismelerden bir digeri ise miizik terapi 2014 yilinda
Saglik Bakanligi Saglik Hizmetleri Genel Midirliigii tarafindan Geleneksel ve
Tamamlayic1 Tip Uygulamalart (GETAT) kapsamina girmis ve Saglik Bakanhigi
gozetiminde  belli  kurallar  olusturularak  resmi  bir  boyut  kazanmig

olmasidir(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/, ers.03.06.2022). Akademik anlamda bazi

tiniversitelerde lisans ve lisansiistii seviyesinde ders verildigi bilinmektedir. Bu
tiniversitelerden bazilar1 su sekildedir; Gazi Universitesi Miizik Boliimii Yiiksek Lisans
Programi “Miizik Terapisi” dersi, Yeditepe Universitesi Egitim Fakiiltesi Tiirk Dili ve
Edebiyat1 Boliimii “Se¢meli Miizik Terapi” dersi olarak bilinmektedir (Kayim, 2017).
Ulkemiz i¢in akademik anlamda baska biiyiik bir adim ise Anadolu Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitlisii Miizik Terapisi Anabilim Dal1 Tezsiz Yiiksek Lisans Boliimiiniin

acilmasi olmustur. Bu boliimde yiiksek lisans yapabilmek i¢in baz1 sartlar bulunmaktadir.


https://tumata.com/
https://www.sanatpsikoterapileridernegi.org/
https://uskudar.edu.tr/
https://muzikterapiakademisi.com/,%20er%C5%9F.%20%2026.07.2023
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
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Miizik (Devlet Konservatuari, Miizikoloji boliimii vb.), Saglik (Tip, Hemsirelik, Ebelik,
Psikoloji vb.), Egitim Fakiiltesinden (Miizik Ogretmenligi, Ozel Egitim Boliimii) mezun
olmak ve ek olarak miizik terapi i¢in calgi bilgisi ve miizik bilgisine sahip olma sart1

kosulmaktadir (https://www.anadolu.edu.tr/, ers. 26.07.2023).

2.1.4.1. Saghk Hizmetleri Genel Miidiirliigii Geleneksel ve Tamamlayici Tip
Uygulamalar
Miizik terapinin llkemizde resmiyete gecmesi 27 Ekim 2014 yilinda resmi

gazetede yayimlanan 29158 sayili yonetmelikle gerceklesmistir. “Geleneksel ve
Tamamlayic1 Tip Uygulamalar1 Daire Baskanligi” (GETAT) biinyesine alinan miizik
terapi, geleneksel ve tamamlayici tip yontemlerinden biri olarak kabul edilmis, Saglik

Bakanlig1 tarafindan miizik terapi sertifikas1 almanin sartlari belirlenmistir.

Miizik terapi sertifika egitiminin amaci Saghk Bakanliginca saglik meslek
mensuplari ile miizik alan1 mensuplarinin miizik terapiyle ilgili uygulamalar1 etkin ve
verimli bir sekilde kullanabilme yeterliligini kazandirmak olarak belirlenmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.1. Miizik Terapi Uygulanabilecek Durumlar

Mevzuata gore miizik terapi asagidaki uygulamalar ve iliskili olan alanlarda
tedaviyi destekleyici bir teknik olarak kullanilabilmektedir. Hastalig1 tek basina tedavi
etme ve ortadan kaldirma gibi bir iddias1 bulunmamaktadir (https://www.mevzuat.gov.tr/

, ers, 03.06.2022).

Unitelerde

e Felcli hastalarin tedavisinde,

e Stres ve anksiyete bozuklugunda,

e Parkinson, multipl skleroz ve benzeri kronik organik hastaliklarin
tyilestirilmesinde,

e Kisilik bozukluklar1 ve sosyal fobilerde,

e Zeka geriligi olan bireylerde ¢evreyle iletisimin arttirilmasi ve 6grenmenin
basitlestirilmesinde,

e Kaygi gidermede,

e Tedaviye uyum saglama siirecinde,


https://www.anadolu.edu.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://www.mevzuat.gov.tr/
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Otizm hastalarinda dikkat artirmada, 6grenmenin basitlestirilmesinde ve

cevreye olan farkindalik diizeylerinin arttirilmasinda,

Akut ve kronik agrilarda (https://www.mevzuat.gov.tr/ , ers, 03.06.2022).

2.1.4.1.2. Uygulama Merkezlerinde

Yanigin tedavi siirecinde agrilarin ve kaygi bozuklugunun azaltilmasi,

Yogun bakim {initelerinde agrilarin ve kaygi bozuklugunun azaltilmasi,

Dogum sirasinda agr1 ve kaygi bozuklugunun azaltilmasi,

Ameliyat 6ncesi kaygi ve ameliyat sonras1 agrilarin azaltilmasi,

Kanser hastalarinda meydana gelen kusma, kaygi, agr1 ve ilaclarin yan

etkileriyle basa ¢ikma (https://www.mevzuat.gov.tr/ , ers, 03.06.2022).

Mevzuata gore yukaridaki durumlarda miizik terapi tedaviyi destekleyici bir

yontem olarak kullanilabilmektedir.

2.1.4.1.3. Unitelerin Kosullar

Mevzuata gore GETAT f{initeleri ve merkezlerinde zorunlu olarak bulunmasi

gereken malzeme ve cihazlar

03.06.2022).

Tansiyon aleti
Muayene masasi
Steteskop
Laringoskop
Aspirasyon sondasi
Airway
Endotrakeal tiip
Seyyar oksijen tiipii
Oksijen maskesi
Ambu cihazi
Cesitli enjektor

I. V. kandil

Seyyar lamba

Mobil aspirator

su sekildedir; (https://www.mevzuat.gov.tr/,ers,



https://www.mevzuat.gov.tr/
https://www.mevzuat.gov.tr/
https://www.mevzuat.gov.tr/
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2.1.4.1.4. Merkez ve Unitelerde Bulundurulmasi Gereken ilac Listesi

Mevzuata gore Miizik terapiyi de i¢ine alan zorunlu ilag listesi ise su sekildedir

(https://www.mevzuat.gov.tr/ , s. 8-9 , ers, 03.06.2022).

—

Isoptine ampul — 3 adet

Kortikosteroid ampul — 3 adet
Antispazmodik ampul — 3 adet

Polivinil prolidine iyot sol. 500cc. — 1 adet
%S5 dextroz 500 cc — 2 adet

% 0,9 luk NaClI. 500 cc — 2 adet

%20 mannitol 500 cc — 2 adet

1 /3 izodeks 500 cc. — 1 adet

A e B AR L T

Adrenalin 1 mg — 5 amp

—
=)

. Atropin sulphat 0,5 mg — 5 amp.

—
—

. Dopamin — 2 amp

—
N

. Lidocain %2 — 2 amp

—
(98]

. Antihistaminik — 5 amp

—
s

. Aminophillin — 2 amp

—
9]

. Diazepam. — 2 amp
. Oral antihipertansif ( KAPTOPRIL) — 1 kutu
17. Ditiretik — 5 amp

—
[©))

2.1.4.1.5. Egitim Programinin Yiiriitiilme Usul ve Esaslari

Saglik Bakanligi miizik terapi sertifika egitimini teorik ve uygulamali olarak
boliimlere ayirmistir. Egitimin teorik boliimiiyle ilgili yonetmelikte yiiz yilize veya ona
alternatif olarak uzaktan egitim olabilecegi belirtilmis fakat uzaktan olacak kisim ile ilgili
egitimin %80°1 uzaktan olabilir sarti konmustur. Uzaktan egitim kismiyla ilgili
katilimcilarin derslerinin en az %50’sinin senkron olmasi gerektigi belirtilmis, canli ders
olarak bu kismin gergeklestirilmesi sarti konulmustur. Teorik ve uygulamali derslerle
ilgili glinde en fazla 8 saat olmas1 gerektigi ayrica bir ders saatinin 45 dakika olacagi
belirtilmistir. Sertifika egitimi doneminde uzaktan egitim i¢in maksimum 50, yiiz yiize
egitim icin ise maksimum 20 katilimcinin egitime alinmasi sartt koyulmustur. Uygulama
egitiminin ¢ok 6nemli goriildiigii bundan dolay1 egitimde kesintisiz devam zorunlulugu

kosulu bulunmaktadir. Uygulama egitiminin en fazla %10’una katilmayan katilimcilar o


https://www.mevzuat.gov.tr/
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stireyi tamamlamadan sertifikayr alamamaktadir. Teorik egitimde ise %10 devamsizlik
yapilabilir ibaresi bulunmaktadir. Egitim programinda uygulanacak yontem ve teknikler
ise simiilasyon, gostererek yaptirma, kii¢iik grup tartigsmasi, vaka incelemesi, soru - cevap,
tartisma, video ile 6gretim, sozIii anlatim gibi teknikler belirtilmis ve bunlara duruma
gore baska yontem ve teknikler eklenebilecegi belirtilmistir. Uygulamali egitim kisminda
uygulama merkezlerinde veya {initelerde kendi basina veya kiigiik gruplar halinde maket/
kisi izerinde gergeklestirilen miizik terapi, asamalar halinde izleme ve gozlem sonrasinda
ileri diizeyde bagimsiz olarak yapma asamalarindan olusturulmustur. Katilimcilarin
egitim gordiikleri siire icerisinde en az bes miizik terapi yapma zorunlulugu
bulunmaktadir. Ders icerikleri ise egitimin basinda katilimciya belirtilmekte, kaynak
gosterilerek veya ders notlar1 verilerek siirec devam etmektedir. ilgili birim olarak ise
Saglik Bakanligi Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii Geleneksel ve Tamamlayici Tip
Uygulamalar1 Daire Baskanlig1 olarak belirlenmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ ,
ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.6. Katihhma Nitelikleri
Miizik terapi sertifikasina sahip olabilmek i¢in saglik meslek mensubu veya

miizik alanit mensubu olmak gerekmektedir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/,ers.

03.06.2022).

2.1.4.1.7. Egitim Miifredat1

Saglik Bakanlig1 miizik terapi sertifika egitimi kilavuzuna baktigimizda “Egitim
Miifredat1” bashigmin alt bashigi olarak “Ogrenim Hedefleri ve Egitimin igeriginde Yer
Alacak Konular” seklinde bir alt baslik mevcuttur. Buradaki bilgilerden dzetle egitim

miifredati1 hakkinda sunlar1 séyleyebiliriz:

Ogrenim hedefleri toplam 10 modiilden olusmakta, modiiller kendi i¢lerinde farkli
bagliklara ayrilmakta ayrica teorik ve uygulama olarak ders saatleri de tablo kisminda

gorilmektedir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.1. Modiil 1- Miizik Terapiye Giris ve Tibbi Terminoloji

Modiil 1 kendi igerisinde konu olarak 4 gruba ayilmistir. Toplamda 20 saat Teorik

ders mevcuttur.


https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
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Tablo 1
Modiil 1 Miizik Terapiye Giris ve Tibbi Terminoloji Konu ve Ogrenim Hedefi Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi
1. Miizik Terapiye Giris 1. Miizik terapiyi tanimlama.
2. Miizik terapi 6zelliklerini siralayabilme.
3. Miizik terapinin 6nemini tartisabilme.
2.Miizik Terapinin Tarihgesi Miizik terapinin diinyada ve Tiirklerde tarihsel olarak siirecini
anlatabilme.
3.Mesleki Etik ve Mevzuat 1. Tibbi uygulama igin etik kurallar1 agiklayabilme.
2. Tibbi uygulamalarla ilgili mevzuati 6zetleme.
4.T1bbi Terminoloji T1p terminolojisinde kullanilan temel s6zciikleri tanimlama.

1. Miizik Terapiye Giris
Bu kisim da kendi igerisinde hedefler belirtilmistir. Hedefler miizik terapiyi

tanimlama, miizik terapi 6zelliklerini aciklama ve miizik terapinin 6nemini tartisma gibi

3 gruba ayrilmustir. (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2. Miizik terapinin Tarihgesi

Bu bolimde diinyada ve Tirklerde miizik terapinin tarihi hedef olarak

belirlenmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

3. Mesleki Etik ve Mevzuat

Mesleki etik ve mevzuat boliimiinde tibbi uygulamalarda etik kurallart ve
mevzuati 6zetleme gibi hedefler yer almaktadir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers.

03.06.2022).

4. Tibbi Terminoloji

Tibbi terminolojide kullanilan sozciikleri tanimlama hedefi yer almaktadir.

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 2
Modiil 1 Ders Saati Tablosu
Toplam Teori Uygulama
2 0 1. Miizik Terapiye Giris
2 0 2. Miizik Terapinin Tarihgesi
20 6 0 3.Mesleki Etik ve Mevzuat
10 0 4.T1bbi Terminoloji

Yukaridaki tabloya baktigimizda miizik terapiye giris ve tarih¢e kismina ikiser

saat verildigini gérmekteyiz. Modiil 1°de en ¢ok agirlik verilen kistm mesleki etik ve


https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
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mevzuat 6 saat, tibbi terminoloji isel0 saat olarak karsimiza c¢ikmaktadir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/, ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.2. Modiil 2- Fizyoloji
Bu modiil konu olarak sadece bir basliktan olugsmaktadir. Ders siiresinin 30 saat
oldugu goriilmektedir. Bu modiiliin 6ne ¢ikan 6zelliklerinden birisi de doktor, dis hekimi,
fizyoterapist ve hemgirelerin bu modiili alma mecburiyetinin olmamasidir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 3

Modiil 2 Temel Fizyoloji Konu ve Ogrenim Hedefi Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi
1. Temel Fizyoloji 1. Hiicrenin islevini tanimlama

Solunum, endokrin, dolasim, sinir sistemi, sindirim
sitemleri ve duyu organlarinin calisma sistemlerini ve
islevlerini agiklama.

3. Yasamsal fonksiyonlar1 yorumlama.

1. Temel Fizyoloji

Ug alt bashktan olusan temel fizyoloji hiicrenin islevini tanimlama, solunum,
endokrin, dolasim, sinir sistemi, sindirim sitemleri ve duyu organlarinin caligma
sistemlerini ve islevlerini aciklama, yasamsal fonksiyonlar1 yorumlama olmak iizere 3

hedef belirlendigi goriilmektedir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 4
Modiil 2 Ders Saati Tablosu
Toplam Teori Uygulama
30 25 5 Temel Fizyoloji

Temel fizyoloji modiiliinde 25 saat teori 5 saat ise uygulamaya yer verildigini

gormekteyiz (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.3. Modiil 3- Miizik Teorisi ve Miiziksel Okuma

Modiil 3°te konu olarak 3 baglik ve 6grenim hedefleri bulunmaktadir. Bu modiilde
dikkat ¢eken kisim miizik boliimlerinde gorevli akademisyenler ve miizik bdliimii
mezunlarinin alma mecburiyetinin olmamasidir(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers.
03.06.2022).

Tablo §
Modiil 3 Miizik Teorisi ve Miiziksel Okuma Konu ve Ogrenim Hedefi Tablosu
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Konu Ogrenim Hedefi
1. Temel Miizik Miizikle ilgili temel kavramlar1 tanimlayabilme.
Kavramlari

2. Miiziksel Okuma ve Makamsal ve tonal olarak temel seviyede okuma yapabilme.
Miizik Teorisi

3.Ritim Tiirk miizigindeki temel usulleri tantyip vurabilme.

1. Temel Miizik Kavramlar

Miizikte temel kavramlari tanimlayabilme (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/,ers.

03.06.2022).

2. Miiziksel Okuma ve Miizik Teorisi

Temel seviyede tonal ve makamsal okuma c¢aligsmalar1 yapabilme

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

3. Ritim

Tirk miizigindeki temel usulleri taniy1p vurabilme (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ ,
ers. 03.06.2022).

Tablo 6
Modiil 3 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama
3 1. Temel Miizik Kavramlari
Toplam 4 8 2. Miiziksel Okuma ve Miizik Teorisi
2 8 3. Ritim
25 9 16

Yukaridaki tabloya goére modiil 3’te toplamda 25 saat ders siiresi verildigi

goriilmektedir. Bunun 9 saati teori 16 saati ise uygulama olarak ayrilmaktadir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.4. Modiil 4-Toplu (Grup Halinde) Miizik Icras:
Modiil 4 konu olarak kendi igerisinde ikiye ayrilmaktadir.
1. Toplu Calma
2. Toplu Soyleme
Bu basliklarin birinde toplu ¢alma digerinde ise toplu sdyleme hedeflendigi

gorilmektedir. Ayrica miizik boliimlerinde gorevli akademisyenler ve miizik bdliimii
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mezunlarinin bu modiilii alma mecburiyeti yoktur(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/, ers.

03.06.2022).

Tablo 7
Modiil 4 Toplu (Grup Halinde) Miizik Icrasi Konu ve Ogrenim Hedefi Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi
1. Toplu Calma Grup olarak calma uygulamalarini yapabilme.
2.Toplu Soyleme Grup olarak sdyleme uygulamalarini yapabilme.
Tablo 8
Modiil 4 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama
Toplam
0 10 1. Toplu Calma
0 10 2. Toplu Soéyleme
20 0 20

Modiil 4 ders saati tablosuna baktifimizda teoriden ziyade uygulamaya agrilik
verildigi saptanmistir. Uygulamada toplu ¢calmaya 10 saat, toplu sdylemeye 10 saat ders
verilmistir. Teori kisminda ise ders bulunmamaktadir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/

, ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.5. Modiil 5-Miizigin Psikolojik ve Sosyolojik Temelleri

Modiil 5 konu kisminda 4 guruba ayrilmistir, ayrica bazi konularda alt basliklar

oldugu goriilmiistiir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 9
Modiil 5 Miizigin Psikolojik ve Sosyolojik Temelleri Konu ve Ogrenim Hedefi Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi
1. Psikoloji ve Miizik 1. Temel psikoloji kavramlarini tanimlayabilme.
a. Psikolojinin Temel Kavramlari 2. Psikoloji ve miizik konusunun hedefleri miizik
b. Psikoloji ve Miizik iliskisi uyaranlarinin davranig, duygu ve diisiinceler tizerindeki
etkilerini agiklayabilme.
2. Sosyoloji ve Miizik 1. Sosyoloji ve miizik konusunun hedefleri miizik, insan,
a. Sosyolojinin Temel Kavramlart  topluluk ve kiiltiir iligkisini anlama ve yorumlama.
b. Sosyoloji ve Miizik iliskisi 2. Temel sosyoloji kavramlarini tanimlama.
3. Miizik ve Beyin Miizigin norokimyasal etkilerini siralama.
4. Miizik ve Davranig Miizigin davranisa olan etkisini tanimlama.

1. Psikoloji ve Miizik

a. Psikolojinin Temel Kavramlari

b. Psikoloji ve Miizik Iliskisi
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Psikoloji ve miizik konusunun hedefleri miizik uyaranlarinin davranig, duygu ve
diistinceler tizerindeki etkilerini agiklama, temel psikoloji kavramlarini tanimlayabilme

olarak belirlendigi goriilmektedir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2. Sosyoloji ve Miizik
a. Sosyolojinin Temel Kavramlari
b. Sosyoloji ve Miizik iliskisi

Sosyoloji ve miizik konusunun hedefleri miizik, insan, topluluk ve kiiltiir iligkisini
anlama ve yorumlama, temel sosyoloji kavramlarini tanimlama olarak belirlenmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

3. Miizik ve Beyin
Hedef miizigin norokimyasal etkilerini siralama olarak belirlenmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

4. Miizik ve Davranis
Ogrenim hedefi miizigin davranisa olan etkisini tanimlama olarak belirlenmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 10
Modiil 5 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama
10 0 1.1 Psikoloji ve Miizik
10 0 2.1 Sosyoloji ve Miizik
Toplam 5 0 3.1 Miizik ve Beyin
5 0 4.1 Muzik ve Davranig
30 30 0

Modiil 5’in ders saati tablosuna baktigimizda modiil 4’iin tam tersi bir tablo
gormekteyiz. Modiil 4’te tamamen uygulama agirlikli bir tablo karsimiza ¢ikarken modiil
5’te tiimiiyle teori agirlikl bir tablo karsimiza ¢ikmakta. Psikoloji ve miizik, sosyoloji ve
miizik boliimlerine 10’ar saat, miizik ve beyin, miizik ve davranig kismina ise 5’er saat
ayrildigr goriilmektedir. Modiil 5’e toplamda 30 saat ders siiresi verildigi goriilmektedir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).
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2.1.4.1.7.6. Modiil 6-Miizik Terapi Metotlar

Modiil 6 konu olarak 2 bagliga ayrilmaktadir.

Tablo 11
Modiil 6 Miizik Terapi Metotlar: Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi
1. Miizik terapi Metotlarina Giris 1. Miizik terapi metotlarini tanimlar.

a. Reseptif Miizik Terapi Metodu
b. Kreatif (Yaratic1) Miizik Terapi Metodu
c. Rekreatif (Yeniden Yaratici) Miizik Terapi
Metodu
d. Miizik Terapide Dogaglama Metodu
e. Aktif Miizik Terapi Metodu
f. Baksi Dansi
2. Miizik Terapi Metotlarinda Kullanilan Teknikler 1. Miizik terapide kullanilan teknikleri
listeleme
2. Miizik terapide tanimlama.

1. Miizik Terapi Metotlarina Giris

a. Reseptif Miizik Terapi Metodu

b. Kreatif (Yaratici) Miizik Terapi Metodu

c. Rekreatif (Yeniden Yaratici) Miizik Terapi Metodu
d. Miizik Terapide Dogaclama Metodu

e. Aktif Miizik Terapi Metodu

f. Baks1 Dansi

6 alt bagliga ayrilan miizik terapi metotlarina giris konusu hedefleri miizik terapi
metotlarin1 tanimlama ve her bir miizik terapi metodunu kisaca agiklama olarak

belirlendigi tespit edilmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2. Miizik Terapi Metotlarinda Kullanilan Teknikler

Hedefler miizik terapide kullanilan teknikleri listeleme ve tanimlama olarak

belirlenmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 12
Modiil 6 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama
Topl
e 20 0 1. Miizik Terapi Metotlarina Giris
5 0 2. Miizik Terapi Metotlarinda Kullanilan

Teknikler

25 25 0
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Modiil 6 ders saati tablosunda uygulama bdlimiine hi¢ yer verilmedigi
goriilmektedir. Teori kismina agirlik verilen bu modiilde 20 saat miizik terapi metotlarina
giris, 5 saat ise miizik terapi metotlarinda kullanilan teknikler konusuna yer verilmektedir.
Toplamda 25 saat teorik ders oldugu goriilmektedir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ ,
ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.7. Modiil 7-Miizik Terapi Klinik Pratigi I
Modiil 7’nin kendi icerisinde konu olarak ikiye ayrildig1 gortilmektedir.

Tablo 13
Modiil 7-Miizik Terapi Klinik Pratigi [
Konu Ogrenim Hedefi
1. Stres, Panik Atak ve Anksiyete 1. Stres, panik atak ve anksiyete bozuklugu gibi durumlari
Bozuklugunda Miizik Terapi tanimlama.

2. Stres, panik atak ve anksiyete bozuklugu uygulama
ilkelerini agiklama.
2. Migren, Gerilim Tipi ve Karma Bas 1. Migren ve gerilim tipi bas agrilarin1 tanimlama.
Agrilarinda Miizik Terapi 2. Migren ve gerilim tipi bas agrilart icin miizik terapi
ilkelerini agiklama.

1. Stres, Panik Atak ve Anksiyete Bozuklugunda Miizik Terapi

Hedefler stres, panik atak ve anksiyete bozuklugu gibi durumlar1 tanimlama ile
stres, panik atak ve ansiyete bozuklugu uygulama ilkelerini agiklama olarak belirlenmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2. Migren, Gerilim Tipi ve Karma Bas Agrilarinda Miizik Terapi

Migren ve gerilim tipi bas agrilarinda miizik terapi uygulama ilkelerini agiklama

ve tanimlama (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 14
Modiil 7 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama
Toplam
2 8 1. Stres, Panik Atak ve Anksiyete Bozuklugunda Miizik
Terapi
2 8 2. Miizik Terapi Metotlarinda Kullanilan Teknikler
20 4 16

Modiil 7°nin ders saati tablosuna baktifimizda teori boliimiiniin uygulama

boliimiine gore daha az oldugunu gérmekteyiz. 1. ve 2. bagliklara 2’ser saat teori dersi
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yani toplamda 4 saat teori dersi oldugu goriilmektedir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/

, ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.8. Modiil 8-Miizik Terapi Klinik Pratigi IT

Modiil 8’in kendi igerisinde konu olarak ikiye ayrildigi goriilmektedir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 15
Modiil 8 Miizik Terapi Klinik Pratigi Il Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi

1. Norolojik  Hastaliklarda  Miizik 1. Mulpi skleroz, hemipleji, serebral palsi gibi norolojik
Terapi hastaliklar1 tanimlama.
2. Mulpi skleroz, hemipleji, serebral palsi gibi norolojik
hastaliklarda rehabilitasyonu destekleyici miizik terapi
uygulama ilkelerini agiklama.
2. [Trritabl Barsak Sendromu, Bulanti- 1. Sindirim sistemi rahatsizliklarinda tespit edilen kabizlik,
Kusma ve Kabizlikla Miizik Terapi  bulantt ve kusma bulgularini, irritabl barsak sendromu
rahatsizligini ayrica kanser kemoterapisi ile ilgili bulgulari
tanimlama.
2. Sindirim sistemi rahatsizliklarinda tespit edilen kabizlik,
bulanti ve kusma bulgularini, irritabl bagirsak sendromu
rahatsizligin1 ayrica kanser kemoterapisi ile ilgili miizik
terapi ilkelerini agiklama.

1. Norolojik Hastaliklarda Miizik Terapi
Hedef kisminda mulpi skleroz, hemipleji, serebral palsi gibi norolojik hastaliklar
tanimlama ve bu hastaliklarda rehabilitasyonu destekleyici miizik terapi uygulama

ilkelerini aciklama hedefleri belirlenmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/,ers.

03.06.2022).

2. Irritabl Barsak Sendromu, Bulanti-Kusma ve Kabizhikla Miizik Terapi

Hedef olarak sindirim sistemi rahatsizliklarinda tespit edilen kabizlik, bulant1 ve
kusma bulgularini, irritabl bagirsak sendromu rahatsizligin1 ayrica kanser kemoterapisi
ile ilgili bulgular1 tanimlayabilme ve bununla ilgili miizik terapi uygulamalarinin
ilkelerini acgiklama olarak belirlendigi goriilmiustiir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/,
ers. 03.06.2022).

Tablo 16
Modiil 8 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama
Toplam
2 8 1. Norolojik Hastaliklarda Miizik Terapi
2 8 2. Miizik Terapi Metotlarinda Kullanilan Teknikler

20 4 16
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Modiil 8 ders saati tablosuna baktigimizda uygulama agirlikli oldugu
goriilmektedir. 1. ve 2. konulara 4’er saat teori dersi verildigi goriilmektedir. Uygulama
bolimiinde ise 1. ve 2. konulara 8’er saat uygulama dersi verilmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.7.9. Modiil 9-Miizik Terapi Klinik Pratigi III

Modiil 9’un kendi igerisinde konu olarak ikiye ayildigi goriilmektedir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 17
Modiil 9 Miizik Terapi Klinik Pratigi 11l Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi
1.Immiin Sistemin Hedef olarak organik bozuklugu olmayan kisilerde immiin
Giclendirilmesinde Miizik Terapi  sistemin giliclendirilmesinde miizik terapi uygulama ilkelerini
acgiklama.
2. Astim Tedavisinde Destekleyici Astim tedavisinde kaygiy1 azaltmay1 destekleyen miizik terapi
Miizik Terapi ilkelerini agiklama.

1. Imimin Sistemin Giiclendirilmesinde Miizik Terapi

Hedef olarak organik bozuklugu olmayan kisilerde immiin sistemin
giiclendirilmesinde miizik terapi uygulama ilkelerini agiklama olarak belirlenmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2. Astim Tedavisinde Destekleyici Miizik Terapi

Astim tedavisinde kaygiy1 azaltmay1 destekleyen miizik terapi ilkelerini agiklama

hedefi belirlenmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tablo 18
Modiil 9 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama

Toplam 2 8 1. Immiin Sistemin Giiglendirilmesinde Miizik Terapi
2 8 2. Astim Tedavisinde Destekleyici Miizik Terapi
Teknikler
20 4 16

Modiil 9 ders saati tablosunu inceledigimizde baktigimiz son iki modiille ders
saatlerinin benzerlik gosterdigini gérmekteyiz 1. ve 2. konulara teoride 2’ser saatten
toplamda 4 saati, uygulamada ise 1. ve 2. konulara 8’er saatten toplamda 16 ders saati
ayrildigr goriilmektedir. Modiil 9°da toplamda 20 saat teori ve uygulama dersleri

yapilmaktadir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).



https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/

29

2.1.4.1.7.10. Modiil 10-Miizik Terapi Klinik Pratigi IV

Tablo 19
Modiil 10-Miizik Terapi Klinik Pratigi IV Tablosu
Konu Ogrenim Hedefi

1. Uyku Bozukluklarinda Miizik Terapi Dogal olmayan uyku bozukluklarinda miizik
terapi ilkelerini agiklama.

2. Mekanik Kas-iskelet Sistemi, Dogum ve Kansere Kanser agrilari, kas iskelet sistemi agrilari, dogum
Bagli Agrilarin Azaltilmasinda Miizik Terapi agrilarinda miizik terapinin gorevini agiklama.

1. Uyku Bozukluklarinda Miizik Terapi

Dogal olmayan uyku bozukluklarinda miizik terapi ilkelerini agiklama hedefinin

belirlendigi goriilmistiir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2. Mekanik Kas-iskelet Sistemi, Dogum ve Kansere Bagh Agrilarn

Azaltilmasinda Miizik Terapi

Hedef kanser agrilari, kas iskelet sistemi agrilari, dogum agrilarinda miizik
terapinin gorevini agiklama olarak belirlenmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/,ers.

03.06.2022).

Tablo 20
Modiil 10 Ders Saati Tablosu
Teori Uygulama
3 ] 1. Uyku Bozukluklarinda Miizik Terapi
Toplam 2. Mekanik Kas-iskelet Sistemi, Dogum ve
6 g Kansere Bagli Agrilarin Azaltilmasinda
Miizik Terapi
20 9 16

10 numarali modiilde 1. konuya 3 saat teori, 2. konuya ise 6 saat teori dersi
ayrilmis toplamda 9 saat teori dersi verilmistir. Uygulama kisminda ise her iki konuya da
8’er saat ayrilmis toplamda 16 wuygulama saati ayrildigi  goriilmektedir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Tiim modiillerin toplamina baktigimizda 235 saat ders yapildig1 goriilmektedir.
230 saatin 130 saati teori, 105 saati ise uygulama olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Ders
saatleriyle ilgili genel bir degerlendirme yaptigimizda teori kisminin uygulama kismindan

daha fazla oldugunu gérmekteyiz. Bu tablodan yola ¢ikarak teori kisminin uygulama
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kismindan daha fazla olmasi, teorinin dnemini de uygulama kadar énemli oldugunu

ortaya koymaktadir.

2.1.4.1.8. Egitim Siiresinde Kullanilacak Materyaller ve Nitelikleri

Egitimde kullanilacak materyallere baktigimizda kisaca sunlar1 gérmekteyiz;

1. Miizikle ilgili enstriimanlar,

2. Kitap, slayt, bilimsel dergiler gibi egitim icerigindeki konular1 i¢ine alan yazili
egitim geregleri,

3. Video filmler ve resimler gibi gorsel/isitsel egitim materyali,

4. Elektronik ortama aktarilmig konuya 6zel olarak gelistirilen ders igerikleri,

5. Tlgili mevzuatta belirlenenlere gore miizik terapi uygulama merkezinde olmasi
gereken tiim arag¢ ve materyaller,

6. Egitimin yapildig1 yerdeki cihazlar ve malzemeler egitim gereci olarak

sayilmaktadir.

Saglhik Bakanligi Miizik Terapi Sertifika Kilavuzunda egitim materyalleri ve
nitelikleri ile ilgili yukarida belirtilen Olgiitlerin  konuldugu tespit edilmistir
(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.9.Egitim Siiresi

Kilavuzda egitim siireleri 3 ayr1 gruba ayrilmistir. Bunlar sirasiyla; Saglik Meslek
Gruplari, Miizik Alam1 Mensuplari, Hem Miizik Alan1 Mensubu Hem De Saglk
Mensuplaridir. Sertifika egitiminde katilimcilarin muaf olduklar1 modiillerin derslerine
girme zorunlulugu bulunmamakta fakat muaf olduklari modiillerin sinavlarina girmeleri
gerekmektedir. Bu gruplar i¢inde en ¢ok egitim siiresi olandan en az olana dogru siralama
yapmak gerekirse Saglik Meslek Gruplari, Miizik Alan1 Mensuplari, Hem Miizik Alam
Mensubu Hem  De  Saglhik  Mensuplar1  olarak  karsimiza  ¢ikacaktir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.9.1. Saghk Meslek Mensuplari

Saglik meslek mensuplarinin sertifika egitiminde gordiikleri egitim teorik 105
saat, uygulama ise 100 saat toplamda 205 saat egitim siiresi belirlendigi tespit edilmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/,ers. 03.06.2022).
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2.1.4.1.9.2. Miizik Alam1 Mensuplari

Miizik alani mensuplar1 saglik mensuplarina gore toplamda daha az ders
gormektedir fakat teoride saglik meslek mensuplarindan daha fazla ders gormektedirler.
Buna bagl olarak uygulamada daha az egitim gormektedirler. Teoride 121 saat,
uygulamada 64 saat toplamda 185 saat egitim siiresi belirlendigi tespit edilmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.9.3. Hem Miizik Alan1 Mensubu Hem De Saghk Meslek Mensuplari

Her iki gruptan daha az egitim siiresi bulunmaktadir. iki alana mensup olan
kisilerin burada daha avantajli konumda oldugu goriilmektedir. 96 saat teorik, 64 saat
uygulama olarak belirlenen egitimde toplamda 160 saat egitim siiresi belirlendigi tespit

edilmistir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.10. Egitim Degerlendirilmesi ve Sinav Kurallar

Verilen egitimin degerlendirilmesi ve kurallariyla ilgili birgok madde kilavuzda

yer almaktadir. Bunlar sirasiyla;

1. Devamliligi siirdiirmeyen katilimcilar sinava alinmamaktadir.

2. Katilimcilara hem teorik smmav hem de uygulama simavi yapilmaktadir ve iki
simavdan da basarili olmalar1 gerekmektedir.

3. Teorik smav Miizik Terapi Sertifikali Egitim Programinin teorik egitimi sonunda
yapilir.

4. Teorik smavin sorulari, program sorumlusu olan kisinin bagkanliginda ve modiil
egitimcilerinden olusan sinav komisyonu tarafindan her modiilii ve modiiliin
icindeki konular1 kapsayacak sekilde ¢oktan segmeli olarak olusturulmaktadir.

5. Teorik sinavda basarisiz sayilanlara iki sinav hakki daha verilmektedir. Bu iki
sinavdan da basarisiz olan katilimcilar sertifika programina tekrar bagvurmak
zorunda kalmaktadir. Smmavdan 100 puan iizerinden 70 ve iizeri puan alan
katilimcilar ise bagarili sayilmaktadir.

6. Egitim boyunca katilimcilarin yaptiklar1 uygulamanin degerlendirilmesi Miizik
Terapi Uygulama Degerlendirme Formu kullanilarak yapilmaktadir. Formda yer
alan (0) Degerlendirilemedi, (1) Yetersiz, (2) Kismen yeterli, (3) Yeterli, (4)
Oldukga Yeterli derecelerinden biriyle degerlendirilmektedir. Formdaki konularin
her birinden alinan puanlarin toplami bulunarak toplam say1, degerlendirilen konu

sayisina boliiniip ortalama puan bulunmaktadir. Bulunan ortalama puan 25 (yirmi
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bes) sayisi ile carpilarak 100 puan iizerinden hesaplanmaktadir. 100 puan
tizerinden 70 ve tlizeri puan alan katilimer uygulama sinavindan basarilt
sayilmaktadir.

7. Smav sonuglarinin itirazlarina en ge¢ 5 (bes) giin i¢cinde degerlendirme yapilarak
doniilmeli ve sonuglandirilmalidir.

8. Teori ve uygulama sinavinin aritmetik ortalamasi basar1 puani olarak belirlenir.

9. Katilimcilardan basarili olanlara sertifika diizenlenir ve Saglhik Bakanligi

sertifikalar tescil eder (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.11. Program Sorumlusu Nitelikleri
Doktor, dis hekimi, en az doktora veya sanatta yeterlik derecesinde olan miizik

alan1 mezunlar1 program sorumlusu olabilmektedir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ ,

ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.12. Egitim Sorumlular ve Nitelikleri

Egitim programinda, modiillerin igeriginde yer alan alanlarla ilgili en az lisans
egitimi almis veya egitim verecegi alanla ilgili aktif ¢alisma durumunu belgelemis kisiler
egitmen olarak gorevlendirilmektedir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/,ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.13. Sertifikanin Siiresi

Sertifikanin ~ gegerli  oldugu siire 7 yil  olarak  belirlenmistir

(https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

2.1.4.1.13.1. Sertifika Yenileme Sartlari

Sertifikanin yenilenme sartlarinda;

1. Miizik terapi alaninda minimum bir y1l ¢calismak,

2. Miizik terapiyle ilgili minimum iki bilimsel makalenin yazarligin1 yapmak,

3. Miizik terapi alaninda minimum ii¢ adet olmak iizere sempozyum ve kongre
(sozlii/poster) bildirisi sunmak,

4. Miizik terapi alaninda en az ii¢ kongre ve sempozyuma katilmak

Yukaridaki kosullardan en az birini gergeklestirenlerin sertifikalar1 bagka bir kosul

aranmadan 7 yil uzatilmaktadir. Bu kosullar1 gerceklestirmeyen sertifika sahipleri ise
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tekrardan yenileme sinavina girerek basarili olmalar1 kaydiyla sertifika siirelerini uzatma

imkan1 bulmaktadirlar (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/ , ers. 03.06.2022).

Sertifika yenileme sinavi bakanligin ilgili biriminin koordinasyonuyla miizik terapi
programi uygulayicilar tarafindan ¢oktan se¢meli ve teorik sinav olarak yapilmaktadir.
Sinav igerigi Miizik Terapi Sertifika Egitim Programinin igeriginde yer alan konulardan
ve alanla ilgili giincel gelismelerden olusmaktadir. Yenileme sinavinda basarili olabilmek
icin en az 70 puan almak gerekmektedir. Sinavdan 70 ve {lizeri puan alan kisilerin sertifika
stireleri 7 y1l daha uzatilmaktadir. Sertifika yenileme sinavina mazereti olmadan art arda
iki defa katilmayan sertifika sahiplerinin sertifikalar1 gegersiz sayilmaktadir. Sertifika
sinavina itiraz edilebilmekte ve komisyon tarafindan maksimum bes is giinii i¢inde

degerlendirilerek sonu¢lanmaktadir (https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/, ers. 03.06.2022).



https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/
https://shgmgetatdb.saglik.gov.tr/

BOLUM 3

3. YONTEM

Bu boliimde arastirmanin modeli (deseni), aragtirmanin amaci ve dnemi, veri toplama

teknikleri ve toplanan verilerin analizi yer almakta ve agiklanmaktadir.

3.1. Arastirma Deseni (Modeli)

Arastirma, miizik terapide Tiirkiye’deki uygulamalar1 ve hekimlerin goriislerini
ortaya koymay1 amagladigi i¢in nitel bir ¢alisma olarak tasarlanmistir. Arastirma bu amag
ile durum tespiti niteligi tasidigi i¢in tarama modeli ile betimsel bir calisma niteligindedir.
Tarama modeli ge¢miste veya giiniimiizde halen devam eden bir durumu, oldugu sekliyle
betimlemeyi amaglayan arastirma tiirtidiir (Karasar, 2006). Nitel arastirmalar; diinyanin
birden fazla gergekten olustugunu, bir durumla ilgili gesitli sahsi goriislerin olabilecegini
ve boylelikle gerceklerin sosyal ortamlarda yapildigini temel alan arastirma tiirii olarak
bilinmektedir. Nitel aragtirmacilar katilimcilarin bakis agilarindan durumlari ve olaylari
anlamaya calismaktadir. Ekseriyetle belli bir durumun {istiinde genelleme yapmaya
caligmamaktadirlar (Biiyiikoztiirk vd., 2020). Goriisme: Bir arastirma konusu veya bir
soru hakkinda etraflica bilgi saglamaya yarayan, minimum iki kisi arasinda gerceklesen
sOzlii bir iletisim siireci olarak tanimlanmaktadir (Biyiikoztirk vd., 2020).
Yapilandirilmis goriisme: Daha 6nceden belirlenmis sorular ayni sira ile goriisme ortami
ve sorular standartlastirilarak biitiin katilimcilara sorulmasidir. Goriismede bazi
zamanlarda agik uclu sorular sorulsa bile verilen yanitlarda cesitlilige minimum diizeyde
yer verilmektedir. Farklilik ve esnekligin en aza indirilmesi igin goriismenin
standartlastirilmasi gerekmektedir. Standart olan sorular verilerin kolay analiz edilmesini
saglamaktadir. GoOrlismenin smirlar1 daha oncenden belirlendigi i¢in cevap veren

katilimcinin belirlenen sinirlarin disina ¢ikmasi beklenmemektedir (Ocak, 2019).

Yar1 yapilandirilmis gorlisme: Arastirma yapan kisi gorligmeye baslamadan evvel
katilimcilardan 6grenmek istedigi bilgileri edinmek i¢in goriisme esnasinda nelere
deginecegini ve konuyla ilgili hangi sorular1 soracagini asgari olarak belirlemektedir.
Aragtirmaci Oncesinde belirledigi goriisme planina uymak zorunda olmadigr igin
yapilandirilmisin -~ basinda  “yar1” ifadesinin  kullanildigi  bilinmektedir.  Yari
yapilandirilmig gorligmede arastirmaci goriisme esnasinda sormak istedigi sorularin

sirasini degistirerek sorma, goriisme esnasinda giindeme gelen konular takip etme, yeni
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sorular sorma gibi duruma gore degisiklige gidebilmektedir. Yar1 yapilandirilmis
goriisme ile ilgili fayda saglayan bir uygulama ise goriismeye baslamadan evvel sorular
hazir hale getirmek yerine konu basliklarini hazir hale getirmektir (Oztiirk, 2021). Yar1
yapilandirilmis goriisme; yapilandirilmis goriisme ve yapilandirilmamis goriismenin
avantajlarin1 ve dezavantajlarini igermektedir. Avantaj olarak analiz kolayligi, goriisme
yapilan katilimcinin kendini ifade etme firsati, gerekli goriildiigiinde derinlemesine bilgi
alma gibi avantajlar1 bulunmaktadir. Dezavantaj olarak ise goériismenin kontroliiniin
kaybedilmesi, 6nemli olmayan konular iizerinde fazla zaman sarfetmek, goriisme
sirasinda  katilimecilara ayni  standartlarda yaklasamama durumundan kaynakli

giivenilirligin azalmasi gibi dezavantajlari bulunmaktadir (Biiyiikoztiirk vd., 2020).

Yapilandirilmamig goriisme, arastirmayi yapan kisinin arastirdigi konuyla alakali
katilimeciya yonelttigi sorularda biiyiik esneklik saglamaktadir. Sorularin kendisi ve
siralamalart sabit olmadigi gibi miilakat esnasinda gelisebilmektedir. Yapilandirilmamis
goriisme yonteminde, kolay analiz ve kiyaslama hedefiyle katilimciy1 segmeye sinirlamak
yerine acik uglu sorular yoneltilerek yeterli ve verimli bilgi toplanacag: diisiiniilmektedir
(Biiyiikoztiirk vd., 2020). Bu ¢aligmada miizik terapiyle ilgili hekimlerin goriislerine
basvurulmustur. Hekimlerle yapilan goriismelerde yiiz ylize olarak etkin ve verimli bir
sekilde veri toplamak i¢in c¢alismanin amacina uygun oldugu diistiniilerek nitel veri
toplama yontemlerinden yar1 yapilandirilmis goriisme kullanilmistir. Hekimlere
yoneltilen ag¢ik uglu sorularda, hekimlerin kendi diislincelerini etkin bir sekilde ifade

etmelerinde yar1 yapilandirilmis goriisme tekniginin faydasi oldugu tespit edilmistir.

Arastirma Malatya ili Battalgazi ilgesi Turgut Ozal Tip Merkezinde
gergeklestirilmistir. Calismanin smirhiliklari Turgut Ozal Tip Merkezinde ¢alisan
doktorlar ve Tiirkiye’de yapilan miizik terapi ¢aligmalariyla sinirlandirilmistir. Malatya
Inonii Universitesinden izin alinarak farkli yaslarda ve alanlarda toplam 15 hekimle yiiz
yilize goriisiilmiis ve hekimlerin goriigleri alinmistir. Mesleki deneyimleri 5 ve 21 yil
lizerini kapsayan hekimlerden olusan ¢alisma grubu 30 ve 65 yas araligindan

olusmaktadir.

3.2. Veri Toplama Teknikleri
Bu arastirmada Tiirkiye’deki miizik terapi uygulamalarinin ge¢misten giiniimiize

kadar olan stireci ile ilgili ulagilabilen tim kaynaklar dokiiman incelemesi teknigi ile



36

incelenmistir. Dokuman incelemesi, i¢inde arastirilan konu hakkinda bilgi bulunan yazili

materyallerin incelemesini igermektedir (Yildirim ve Simsek, 2018).

Veri toplama araclar arasinda Kisisel Bilgi Formu, Yar1 Yapilandirilmis Goriigme

Formu, Uzman Goriisii Alma Formu yer almaktadir.

3.2.1. Kisisel Bilgi Formu

Kisisel Bilgi Formu, goriisme yapilan hekimlerle ilgili demografik bilgiler
toplamak i¢in arastirmaci tarafindan hazirlanmis ve kullanilmistir. Form katilimcinin

cinsiyeti, yasi, mesleki deneyimi, tinvani, uzmanlik alani ile ilgili bilgiler igermektedir.

3.2.2. Yan Yapilandirilmis Goriisme Formu
Hekimlerin goriislerini toplamak icin arastirmaci tarafindan uzman goriisii

alinarak acik uclu sorularla olusturulan yar1 yapilandirilmis goriisme formu kullanilmistir.

3.2.3. Uzman Goriisii Alma Formu

Yapilan ¢alismalarin saglikl yiiriimesini saglamak ve gecerligini saptamak i¢in
uzman goriisii formu diizenlenmis, arastirma i¢in gelistirilen araglar ile ilgili uzmanlardan
uzman goriisii formu vasitasiyla doniitler alinarak gelistirilen araglar son halini aldiktan

sonra ¢alismada kullanilmstir.

3.3. Verilerin Analizi

Bu arastirmada nitel arastirma yontemlerinden goriisme yontemi kullanilarak veri
toplanmistir. Gérlisme yontemi, bireyin i¢ diinyasina girerek bakis agisin1 anlamak olarak
tanimlanmaktadir. Goriisme esnasinda goriismecinin gorisiilen kisiye sorulan sorulara
dogru, diiriist ve rahat sekilde cevap vermesini saglamasi gerekmektedir. Goriisme
vasitasiyla bireyde gozlenemeyeni yani bireyin tutumu, deneyimleri, fikirleri, tepkileri ve
yorumlari gibi gézlenemeyen tepkileri anlasilmaya c¢alisilmaktadir (Yildirim ve Simsek,
2018). Goriisme yontemi vasitasiyla toplanan verilerin analizinde igerik analizi
tekniginden faydalamlmistir. Igerik analizinde yapilan islem birbirine benzeyen verileri
okuyucunun anlayabilecegi sekilde belirli kavramlar1 ve temalar1 bir araya getirip

diizenleyip yorumlamak olarak tanimlanmaktadir (Yildirim ve Simsek, 2018).



BOLUM 4

4. BULGULAR VE YORUM

Calismanin bu boliimiinde elde edilen verilerin analizinin yapilmasiyla ulasilan

bulgular ve bu bulgularin yorumlar1 yer almaktadir.

4.1. Arastirmanin Birinci Alt Problemine Yonelik Bulgular ve Yorum

Arastirmada birinci alt problem; “Tiirkiye’de miizik terapi alaninda yapilan
lisanstistii ¢aligmalar nelerdir ve tiir/y1l ve konularina gore dagilimi nasildir?” olarak

belirlenmistir. Birinci alt probleme iligkin bu sonuglara ulagilmstir.

4.1.1.Miizik Terapiyle Ilgili Yazilmis Tezler

Yiiksek Ogretim Kurumu Tez Veri Tabaninda (YOK Tez) miizik terapi, miizik
tedavi, miizik ve tedavi isimleriyle arama yaptigimizda birbirinden farkl: tezlerin ¢iktigini
gérmekteyiz. Bu bélimde YOK Tez’de ¢ikan tezler tiirlerine gore, yillarma gore,
konularia gore olmak iizere ii¢ ana baslik altinda incelenmistir. Arama yaptigimizda

farkli sonuglar aldigimiz basliklar ise bu basliklarin altinda yer almaktadir.

4.1.1.1. Tez Tiiriine Gore

Yiiksek Ogretim Kurumu Tez Veri Tabaninda (YOK Tez) miizik terapi adiyla
arama yaptigimizda toplamda 116 tez karsimiza ¢ikmaktadir. Miizik terapinin de i¢inde
bulundugu farkli alan ve bdliimleri kapsayan bir¢ok tez tespit edilmistir. 116 tezden 88’1
yiiksek lisans tezi, 16’s1 doktora, 9’u ise tipta uzmanlik tezi olarak ayrilmaktadir

(https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).
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Muzik Terapi

N

m Yiksek Lisans = Doktora = Tipta Uzmanhk

Sekil 1. Miizik Terapi Aramas1 Sonucu Grafigi
Yiiksek Ogretim Kurumu Tez Veri Tabaninda (YOK Tez) miizik tedavi adiyla
arama yaptigimizda toplamda 116 tez karsimiza ¢ikmaktadir. 116 tezden 86’s1 yiiksek

lisans, 21’1 doktora, 9’u ise tipta uzmanhk tezi olarak ayrilmaktadir

(https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).

Mzik Tedavi

A

m Yiksek Lisans = Doktora = Tipta Uzmanhk

Sekil 2. Miizik Tedavi Aramasi Sonucu Grafigi

Yiiksek Ogretim Kurumu Tez Veri Tabaninda (YOK Tez) miizik ve tedavi adiyla
arama yaptigimizda toplamda 8 tez karsimiza ¢ikmaktadir. 8 tezden 7’si yiiksek lisans
tezi vel tane doktora tezi olarak karsimiza g¢ikmaktadir (https://tez.yok.gov.tr/ ers.
23.08.2023).
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Sekil 3. Miizik ve Tedavi Aramas1 Sonucu Grafigi

4.1.1.2. Yillara Gore

39

Miizik terapi adiyla arama yaptifimizda ve yillara gore dagilima baktigimizda

tilkemizde yazilan ilk tezin yliksek lisans tezi olarak 1994 yilinda yazildigim

gormekteyiz. 1994 yilindan 2022 yilina kadar ise yapilan g¢alismalarin arttigini

gormekteyiz. Ozellikle 2014 ve sonrasinda gozle goriiliir bir fark gdzlemlenmektedir. Son

yillara oranla en ¢ok tezin yazildig1 yil ise 16 tez ile 2019 yili olarak goriilmektedir

(https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).

YILLARA GORE DAGILIM
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Sekil 4. Miizik Terapi Aramasi Sonucu Yillara Gore Dagilim Grafigi
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Miizik tedavi adiyla ilgili aramamizda yillara gore dagilima baktigimizda

iilkemizde yazilan ilk tezin yiiksek lisans tezi olarak 1985 yilinda yazildigim
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gormekteyiz. 1993 yilindan 2023 yilina kadar ise yapilan g¢aligmalarin arttigini
gormekteyiz. Ozellikle 2014 ve sonrasinda gozle goriiliir bir fark gézlemlenmektedir. Son

yillara oranla en ¢ok tezin yazildig1 yil ise 18 tez ile 2018 ve 2019 yillarinda yazildigi

gorilmektedir (https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).

YILLARA GORE DAGILIM
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Sekil 5. Miizik Tedavi Aramasi Sonucu Yillara Gore Dagilim Grafigi

Miizik ve tedavi adiyla ilgili aramamizda yillara gore dagilima baktigimizda
iilkemizde yazilan ilk tezin yiiksek lisans tezi olarak 1998 yilinda yazildigim
gormekteyiz. 2017 yilindan 2022 yilina kadar ise yapilan caligmalarin arttigini
gormekteyiz. Son yillara oranla en ¢ok tezin yazildigi yillar 1998, 2019, 2022 yillart
oldugu goriilmektedir (https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).

YILLARA GORE DAGILIM

] - ]
1998 2017 2018 2019 2022

Sekil 6. Miizik ve Tedavi Aramas1 Sonucu Yillara Gore Dagilim Grafigi
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4.1.1.3. Tez Konularma gore

Miizik terapi adiyla arama yaptigimizda toplamda 118 tane yiiksek lisans, doktora
ve tipta uzmanlik tezi bulunmus ve miizik terapi alaninda bir¢ok konu ile ilgili tez
yazildig1 goriilmiistiir. Bu alanlardan biri olan egitim ve 6gretimle ilgili 11 tezin yazildigi,
bu tezlerden 9 tanesinin yliksek lisans tezi, 2 tanesinin ise doktora tezi oldugu
gorilmiistiir. Konusu sadece miizik olan 14 tez bulunmaktadir ve bunlardan 14’1 yiiksek
lisans tezi olarak yer almaktadir. Geriye kalan 93 tez ise diger konularla ilgili yazilmistir

(https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).

MUZiK TE%Pi
gitim ve
Ogretim; 11

Sekil 7. Miizik Terapi Adiyla Arama Sonucu Konularina Gére Dagilim Grafigi

Miizik tedavi adiyla arama yaptigimizda toplamda 117 tane yiiksek lisans, doktora
ve tipta uzmanlik tezi bulunmakta ve miizik tedavi alaninda birgok konu ile ilgili tez
yazildig1 bilinmektedir. Bu alanlardan biri olan egitim ve 6gretimle ilgili 7 tezin yazildig,
bu tezlerden 6 tanesinin yliksek lisans tezi, 1 tanesinin ise doktora tezi oldugu
belirlenmistir. Konusu sadece miizik olan 9 tez bulunmakta ve bunlardan 9 tanesinin
yiiksek lisans tezi oldugu tespit edilmistir. Geriye kalan 101 tez ise diger konularla ilgili
yazilmistir (https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).

MUZiK TEDAVI

Egitim ve
Ogretim; 7

Sekil 8. Miizik Tedavi Adiyla Arama Sonucu Konularina Gére Dagilim Grafigi
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Miizik ve tedavi adiyla arama yaptigimizda toplamda 8 tane yiiksek lisans tezi
bulundugu tespit edilmistir. Miizik ve tedavi alaninda birgok konu ile ilgili tez yazildig1
gorilmistiir. Bu alanlardan biri olan egitim ve o6gretimle ilgili 1 tezin yazildigi, bu
tezlerden 1 tanesinin yiiksek lisans tezi oldugu goriilmiistiir. Konusu sadece miizik olan
3 tez bulunmakta ve bunlardan 3’11 yiiksek lisans tezi olarak yer almaktadir. Geriye kalan

4 tez ise diger konularla ilgili yazilmistir (https://tez.yok.gov.tr/ ers. 23.08.2023).

MUZIiK VE TEDAVI

Sekil 9. Miizik ve Tedavi Adiyla Arama Sonucu Konularina Gére Dagilim Grafigi

4.2.Arastirmanin ikinci Alt Problemine Yénelik Bulgular ve Yorum

Arastirmada ikinci alt problem; “Miizik terapinin gerekliligine /faydasina yonelik
hekim goriisleri nelerdir?” olarak belirlenmistir. Doktor goriislerinden elde edilen
bilgilerden yola ¢ikarak veriler analiz edilmis ve ikinci alt probleme iligskin bu sonuglara

ulasilmstir.

Miizik terapinin  kullanilmasinin  gerekli olup olmadigi katilimcilara
yoneltildiginde bir¢ok katilimci miizik terapinin olumlu etkilerinin olabilecegini fakat

olmasa da bir eksiklik yaratmayacagini, olmasa da olur seklinde ifade etmiglerdir.

Katilimeilarin neredeyse tamaminin miizik terapinin yararli oldugunu ifade
ettikleri tespit edilmistir. Yararli oldugunu ifade eden katilimcilardan bir kismi miizigin
psikoloji boyutuna deginerek psikiyatri hastalarinda ve diger hastalarin psikolojik olarak
desteklenmesinde kullanilmasinin olumlu sonuglar doguracagimi dile getirmislerdir.
Konuya yonelik D4 rumuzlu katilime1, miizik terapinin tedavi amagh kullanilmasini Tiirk
tarihinden 6rnek vererek “Faydali olacagin diisiiniiyorum ¢iinkii yabanct oldugumuz bir
sey degil. Gegcmiste zaten ilk uygulayan devletler bize aittir. Sel¢uklular zamaninda

Gevher Nesibe Hastanesinde bagsladigini biliyorum. Osmanlilar zamanminda ise


https://tez.yok.gov.tr/
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psikiyatrik hastalarin tedavi yontemlerinden biri de miiziktir. Zamanimizin imkdnlart da

diistiniiliirse bunun daha da gelistirilmesi lazim.” seklinde agiklamistir.

D7 rumuzlu katilime1 “Miizik ruhun gidasidir. Insanlarin giinliik yasaminda
yvorgunluk olustugu ic¢in dinlenme aralarinda, giin sonu evde, istirahat zamanlarinda
ilgilendigi miizik alanlarinda insanin yetistigi kiiltiir yapisina gore miizikler dinleyerek
rahatladig, desarj oldugu, elektrik yiikiinii aldigi bir alan olarak gériiyorum. Insanlarin
viikiinii hafifletmek icin bir olgiide giinliik yorgunlugunu alip insanlart normallestirmek
icin bir arag gibi gérmek istiyorum. Bu kural insandan insana degisebilir insanin yetistigi
ortam kisilik yapisi sosyokiiltiirel farkliliklar her insanda degisik bir egilim olusturur.
Ornegin kimi insan dini yoneliglerle rahatlar, inandigi dinin geregini yaparak rahatlar
kimi insan miizik dinleyerek rahatlar kimi insan ise spor yaparak rahatlar bunun gibi
diistinebiliriz.” 1fadesiyle miizigin insanlar {izerindeki olumlu etkilerine deginerek miizik

terapiye yonelik goriisiinii ifade etmistir.

D8 rumuzlu katilimct; “Miizik terapinin insan viicudunda bir¢ok faydali fizyolojik
ve biyokimyasal etkileri kaginilmazdir. Bir¢ok hormon iizerine etki ederek moral
motivasyonun yiikselmesine ve psikolojik olacagi kesindir. Lakin bu konuyla ilgili
uzmanlarin (doktor ve miizisyen) birlikte calismasi terapiye olumlu katki saglar.”
ifadesiyle doktorlarin ve miizisyenlerin birlikte hastalar iizerinde terapi yapmalarinin

olumlu olacagini agiklamistir.

D2 rumuzlu katilimer ise miizik terapinin diisiik ekonomik gilice sahip olan

toplumlar i¢in gereksiz bir uygulama oldugunu ifade etmistir.

Yonetilen soruya verilen katilimcilarin vermis olduklar1 cevaplar dikkate
alindiginda miizik terapiye yonelik goriislerinin ¢cogunlukla olumlu oldugu ve miizigin
insan hayat1 lizerindeki etkilerinden yola ¢ikildig1 goriilmektedir. Tema ve kodlara ait

veriler Sekil 10 ve Tablo 21’ de verilmistir.

Ornegin D6; “Bana gére saglik merkezinde boyle bir seyin olmasi liiks olur yani
insanlarin sanatla ugrasmasi gibi bir sey olur. Mesela gidip bir resim sergisini
gezdigimde istedigim kadar resimden anlamiyor olayim kesinlikle beni rahatlattigin fark
ediyorum. Onun i¢in miizigin kisilere iyi gelebilecegini diigiiniiyorum. Olmazsa ¢ok biiyiik
bir eksiklik olmayabilir belki ama olursa ¢ok daha iyi olur.” ifadesiyle goriisiini

agiklamustir.
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D15 rumuzlu katilmer miizik terapi ile ilgili gergeklestirilen tip ¢aligmalar
sonuglarinin bu konuyu daha iyi agiklayacagini ifade etmis ve “Fiziksel rahatsizligi

bulunan hastalarda agri kesiciler bir gerekliliktir ama miizik ¢ok da gerekli olmayabilir.’

seklinde goriisiinii belirtmistir.

Katilimcilarin bazilar1 ise miizik terapinin gerekli bir uygulama oldugunu
sOylemiglerdir. D4 rumuzlu katilimci miizik terapinin gerekli bir uygulama oldugunu
“Gerekli ¢iinkii tip alaninda hastalara faydalr oldugunu diisiiniiyorum.” ciimlesiyle dile
getirmistir. Benzer sekilde D11 rumuzlu katilimer; “Insanlar iizerinde rahatlatict etkisi
oldugu icin gerekli buluyorum.” ifadesiyle miizik terapinin psikolojik rahatlama
saglamasindan dolay1 gerekli oldugunu dile getirmistir. D13 rumuzlu katilimer da “Evet,
gerekli ¢iinkii insanlarin  ruhsal, fiziksel, zihinsel durumlarina iyi geldigini

diistintiyorum.” miizik terapinin gerekli oldugunu soylemistir.

Katilimeilarin vermis olduklart cevaplar dikkate alindiginda genel olarak miizik
terapinin olumlu sonuglar saglasa da tibbi acidan bir zorunluluk olarak gérmediklerini

ifade ettikleri goriilmektedir.

Birinci ve ikinci alt probleme yonelik doktor goriislerinden yola ¢ikarak miizik
terapi temasi ortaya ¢ikmig ana tema altinda 5 kategori ve 5 kategoriye ait toplamda 15

kod belirlenmistir. Tema ve kodlara ait veriler Sekil 11 ve Tablo 22’ de verilmistir.

Tablo 21
Miizik Terapi Temasina ait kodlar
Tema Kategori Kod Katilime1
Kullanilmali Faydals, etkili, D1, D3, D4, D5, D6,
biitiinlestirici, D7, D8, D9, D10, D11,
tamamlayici tip D12, D13, D14, D15
Psikolojik hastalar Faydali, rahatlatici, D3, D5, D6, D7, DS,
nevroz tedavisi, D10, D15
. . . hormonsal etki
ST e Gereksiz Ekonomi D2
Olsa da olur olmasa da Hayati degil, arastirilmali D6, D8, D10, D14,
D15
Gerekli Psikoloji hastalari, D1, D3, D4, D7, D9,

huzursuzluk, uzmanlar D11, D12, D13,
yaparsa, rahatlatict
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BELENEN]

Uzmanlar
yaparsa
D1, D3, D4, D7,
D9, D1, D12,
D13,
Huzursuzluk
Psikoloji
hastalari
Gerekli Faydal
Etkili
- D1, D3, D4, D5, DG,
ovati et Olsa da olur Muzik D7.D8. D3, DIO
ayati degi ) B D8, D9, DIO,
yati deg olmasa da terapi Kullanilmalt Buttinlestirici DIl D12, D13, Di4,
D6, D8, D10, D15

D14, D15

Arasgtirimali

Tamamlayici

Psikolojik
hastalar

Gereksiz

Faydali

Rahatlatici
D2 D3, D5, D6, D7,
D8, D10, D15

Nevroz tedavisi

Hormonsal etki

Sekil 10. Miizik Terapi Temasina Ait Kodlar

4.3.Arastirmanin Uciincii Alt Problemine Yénelik Bulgular ve Yorum

Arastirmada {iciincii alt problem; “Miizik terapinin hastalara katkisi1 konusunda
hekim goriisleri nelerdir?” olarak belirlenmistir. Doktor goriislerinden elde edilen
bilgilerden yola ¢ikarak veriler analiz edilmis ve ii¢iincii alt probleme iligskin bu sonuglara

ulasiimstir.

Miizik terapinin hastalara katkilar1 katilimcilarin goriislerine gore incelendiginde
Ozellikle ruhsal hastaliklarin tedavisinde olumlu etkilerinin oldugunun ifade edildigi
goriilmektedir. Ornegin D4 rumuzlu katilimey; “Psikiyatrik hastalarda etkili olabilecegini
diistintiyorum. Psikiyatrik hastaliklarin da ¢esitli boliimleri var mesela; psikosomatik

hastaliklar. Bunlarin hepsinde faydali olacagina inaniyorum.” goriisiiyle psikiyatri
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alaninda miizik terapinin etkisine yonelik diisiincesini agiklamistir. D6 rumuzlu katilimet;
“Daha ¢ok bu nevroz grubu rahatsizliklarda falan rahatlatabilir. Bazen biz kigilere deriz
ki sikintidan stresten kendini uzak tut, kendi basina yiiriiyiis yap, arkadaglarin varsa
arkadaglarinla dertles, git miizik dinle, miizikle ugras falan deriz. Dolayisiyla depresyon
ve anksiyete gibi durumlarda ¢ok yararli olabilecegini diisiiniiyorum.” diyerek yine

psikolojik olarak miizik terapinin katkilarini agiklamistir.

D7 rumuzlu katilimei; “Biz bunu ruh hastaligi tanist almis hastalarda faydasini
gormekteyiz. Ozellikle terapi odalarinda miizik, el sanatlari, resim gibi faaliyetlerle
hastalarin rahatladigi toplumsal uyumlarimin daha iyi oldugu gozlemlenmektedir.”
ifadesiyle miizik terapi uygulanan hastalara yonelik gozlemlerini agiklamistir. D13
rumuzlu katilimer ise miizik terapinin hem fiziksel hem de ruhsal hastalara katkisini
“Miizik terapisinin insamin duygusal durumunu diizenleyen serotonin, dopamin,
adrenalin gibi hormonlari olumlu etkiledigi, kan basinct ve solunum ritmi gibi fizyolojik
islevleri diizenledigi, beyindeki oksijen ve kanlanmanin dengesini sagladigi
bilinmektedir. Ayrica alkol ve madde bagimliligi tedavisinde de kullanilmaktadir.
Ogrenme siirecine ve iletigimi kolaylastirmada da énemli etkisi oldugunu diisiiniiyorum.”
gorlsiiyle aciklamistir. D14 rumuzlu katilimer konuyla ilgili bilimsel bir ¢alismanin

olmadigini belirtmis ve frekanslar iizerindeki etkisine deginmistir.

Katilimcilarin yoneltilen soruya vermis olduklar1 yanitlar dikkate alindiginda
miizik terapinin psikolojik etkilerine yogunlastiklar1 goriilmektedir. Ugiincii alt probleme
yonelik doktor goriislerinden yola ¢ikarak miizik terapi temasi ortaya ¢ikmis ana tema
altinda iki kategori, iki kategoriye ait toplamda 17 kod belirlenmistir. Tema ve kodlara

ait veriler Sekil 12 ve Tablo 23’ de verilmistir.

Tablo 22
Miizik Terapinin Katkist Temasina Ait Kodlar
Tema Kategori Kod Katilimer
Fiziksel Sosyal, duygusal, biligsel D1, D3, D8, D11,

gelisim, yogun bakimdaki D13
hastalar i¢in etkili, viicut
direncini arttirir,

hormonsal etki

Miizik terapinin
katkisi
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Rubhsal Odak degistirme, D2, D3, D4, D5,
psikosomatik hastaliklar, D6, D7, DS, D9,
ruhsal dinlenme, D10, D12, D13,
rahatlatici, stresten D14

uzaklastirma, depresyon
ve anksiyete tedavisi,
toplumsal uyum,
hormonsal etki, bagimlilik
tedavisi

Hormonsal etki

Vlcut direncini
arttinr

Muz.ik. Yogun bakimdaki
terapinin Fiziksel hastalar igin etkili D1, D3, D8, D11, D13

katkisi
Biligsel
gelisim

Ruhsal Duygusal

Odak degistirme

Psikosomatik
hastaliklar

Ruhsal dinlenme,

. D2, D3, D4, D5, D6,

D7, D8, D9, D10, D12,
Stresten D13, D14

uzaklastirma,
Toplumsal uyum

Hormonsal etki

Bagimlilik tedavisi

Depresyon ve
anksiyete tedavisi

Sekil 11. Miizik Terapinin Katkis1 Temasina Ait Kodlar
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4.4. Arastirmanin Dordiincii Alt Problemine Yonelik Bulgular ve Yorum

Arastirmada dordiincii alt problem; “Miizik terapiyi kimlerin uygulamasi gerektigine
yonelik hekim goriisleri nelerdir?” olarak belirlenmistir. Doktor goriislerinden elde
edilen bilgilerden yola ¢ikarak veriler analiz edilmis ve dordiincii alt probleme iliskin

bu sonuglara ulasilmistir.

Miizik terapiyi hekimler mi uygulamali yoksa miizik egitimcileri mi uygulamali
sorusuna katilimcilarin ¢ogunlugu hekimler ve miizik egitimcilerinin birlikte uygulamasi

gerektigini ifade etmislerdir.

Ornegin; D3 rumuzlu katithmei “Birlikte uygulanmasi daha dogru olabilir.”, D8
rumuzlu katilimer “Dogru yaklagimi bulma agisindan ikisi de birlikte uygulamali.”, D12
rumuzlu katilime1 ise “Hekimin yol géstericiligi ve onerileriyle miizik egitimcileri
tarafindan uygulanmali.” seklinde gorlis bildirmislerdir. D4 rumuzlu katilimer da
“Ikisinden de istifade edilebilir doktorlarla miizisyenlerin koordineli ¢alismalarinda
fayda vardir, birlikte ¢calismazlarsa yarim kalacagini diisiintiyorum.” ifadesiyle is birligi

icinde miizik terapi yiiriitiilmesinin gerekliliginden bahsetmistir.

Katilimcilarin  bir kismi ise miizik egitimcilerinin uygulamasi gerektigini
belirtmiglerdir. D7 rumuzlu katilime1r “Bence miizik egitimcileri uygulamali....
Uygulayacak miizik egitimcilerinin de belli alanlarda saglik egitimi almasi gerektigini
diigtintiyorum.” gorisiiyle miizik terapi uygulayacak miizik egitimcilerinin de belli saglik

bilgisine sahip olmalarinin gereginden bahsetmistir.

D2 rumuzlu katilimci1 “Yeterli egitimi aldiktan sonra fark etmez. Konusunda
uzman hekim/ egitmen.” ifadesiyle miizik terapiye yonelik yeterli egitimi alan kisilerin

uygulayabilecegini dile getirmistir.

D14 rumuzlu katilimci ise bu goriislerin aksine tip tedavisinde uygulanacak
uygulamalarin tip uzmanlar tarafindan yapilmasi gerektigini “71bbi olarak uygulanacak
insan bedenine, viicuduna etki edecek tiim uygulamalarin ehil ellerde olmasi
kanaatindeyim. Bununla alakali herhangi baska bir boliim olabilir veya tibbi dallar
altinda yerlestirilmig bir béliimii olabilir. Ama insana dokunan, degen, insan etkileyen
seylerle alakali saglik acisindan olan kisimla alakali herhangi bir profesyonel saglik¢inin
yardimcr  olmast  kanaatindeyim. Insan saghgini  etkileyebilecek bir durumda

kullanilacaksa bir saglik¢t uygulamali.” ifadesiyle aciklamistir.



49

Katilimeilarin  genellikle miizik terapinin hekimler ve miizik egitimcilerinin

beraber uygulamasi gerektigini ifade ettikleri dikkat ¢ekmektedir.

Dordiincii alt probleme yonelik doktor goriislerinden yola ¢ikarak Miizik Terapi
Uygulamas1 temasi ortaya ¢ikmis ana tema altinda ii¢ kategori ve li¢ kategoriye ait

toplamda ii¢ kod belirlenmistir. Tema ve kodlara ait veriler Sekil 13 ve Tablo 24’te

verilmigtir.
Tablo 23
Miizik Terapiyi Uygulamasit Temasina Ait Kodlar
Tema Kategori Kod Katilime1
Miizik Terapi Doktor Miizik egitimi alarak D1, D13, D14
Uygulamasi Miizik Egitimcileri Miizik i¢in tip bilgisine D5, D7,D10, D11,
gerek yok D12
Birlikte Birlikte entegre D3, D4, D5, D6, D7,
calisilmali D8, D9, D12, D15

Muzik terapiyi

uygulamasi

Doktor

Muzik Egitimcileri—__ Birlikte

|

Miizik egitimi alarak Miizik icin tip bilgisine
gerek yok Birlikte entegre calisiimali

ﬁ

D3, D4, D5,

D5, D7, D10, D6, D7, D8

D1, D13, D14 » D7, D8,
D11, D12 D9, D12, D15

Sekil 12. Miizik Terapiyi Uygulamasi1 Temasina Ait Kodlar
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4.5. Arastirmanin Besinci Alt Problemine Yonelik Bulgular ve Yorum

Arastirmada besinci alt problem; “Miizik terapi ¢aligmalar1 konusunda hekimler ne
Olclide bilgi sahibidir?” olarak belirlenmistir. Doktor goriislerinden elde edilen
bilgilerden yola ¢ikarak veriler analiz edilmis ve besinci alt probleme iligskin bu sonuglara

ulastlmistir.

Katilimcilara miizik terapi ile ilgili calismalara yonelik ne dlgiide bilgi sahibisiniz
sorusu yoneltilmigtir. Konu ile ilgili katilimecilarin biiylik bir kisminin miizik terapi

caligmalarina yonelik kendilerini yetersiz gordiikleri tespit edilmistir.

D6 rumuzlu katilimci; “Sadece kitaplarda okudugum kadariyla ve sosyal
medyadan gordiigiim kadariyla bilgim var. Kendim bizzat herhangi bir sey denemisligim
vok ama biz yine de hastalara bununla ilgili onerilerde bulunuyoruz.” goriisiinde

bulunmustur.

Bazi katilimcilarin tarihte miizik terapinin tedavi amagh kullanildigina yonelik
bilgisinin oldugunu belirttikleri goriilmektedir. D4 rumuzlu katilimc; “Ilgi alanmima
giriyor fakat bu konuda fazla arastirma yapmadim. Ama uzun zamandir miizigin insan
tizerindeki etkisini biliyorum. Sadece Sel¢uklulardan, Osmanlilardan beri var oldugunu
biliyorum yaklasik 25- 30 senedir bu bilgiye sahibim.” ifadesiyle goriislerini belirtmistir.
D10 rumuzlu katihimer “Tarihi kayitlardan dolayt haberdarim. Osmanli, Selguklu
Donemlerinde yapildigini biliyorum.” ifadesiyle goriislerini belirtmistir. Katilime1
gorlslerinden hareketle katilimcilarin miizik terapiye yonelik bilgilerinin az veya kisitl

oldugu goriilmektedir.

Besinci alt probleme yonelik doktor goriislerinden yola ¢ikarak Miizik Terapi
Caligmalar1 temas1 ortaya ¢ikmis ana tema altinda iki kategori ve iki kategoriye ait

toplamda alt1 kod belirlenmistir. Tema ve kodlara ait veriler Sekil 14 ve Tablo 25°te

verilmistir.
Tablo 24
Miizik Terapi Calismalart Temasina Ait Kodlar
Tema Kategori Kod Katilime1
Bilgi sahibi degilim Yetersiz, ilgi alanim ama yeterli D2, D4, D5, D6, D7,
Miizik terapi degilim, ilgi alanim degil, kismen D8, D9, D10, D12,
calismalar: biliyorum ama yetersiz, D15

Bilgi sahibiyim Ilgi alanim DI1,Dl11,D13,D14
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Muzik terapi

calismalari

[ )
Bilgi sahibi rii!)?iim
degilim sanidly

Kismen biliyorum ama
yetersiz

ilgi alanim degil ilgi alanim

ilgi alanim ama yeterli
degilim

D1, D11, D13,

D2, D4, DS, D14

D6, D7, D8,
D9, D10, D12,
D15

Sekil 13. Miizik Terapi Caligmalar1 Temasina Ait Kodlar

4.6. Arastirmanin Altinci Alt Problemine Yonelik Bulgular ve Yorum

Arastirmada altinci alt problem; “Miizik terapi konusunda her doktorun bilgi sahibi
olmas1 konusunda hekim goriisleri nelerdir?” olarak belirlenmistir. Doktor goriislerinden
elde edilen bilgilerden yola ¢ikarak veriler analiz edilmis ve altinci alt probleme iliskin

bu sonuglara ulasilmistir.

Sizce her doktor miizik terapiyi bilmeli midir sorusu katilimcilara yoneltildiginde
alt1 katilimcinin her doktorun miizik terapiyi bilmesi gerektigini ifade ettigi belirlenmistir.
Bu katilimcilardan bazilar1 temel diizeyde de olsa doktorlarin miizik terapi ile ilgili bilgili

olmas1 gerektigini ifade ettikleri tespit edilmistir.

Ornegin; D10 rumuzlu katilime1 “Doktorlarin temel bilgileri bilmesi yeterli
olacaktir.” agiklamasinda bulunmustur. D9 rumuzlu katilimci ise “Temel anlamda her
doktor bilmelidir. Fakat tip egitimi aldigim siire icerisinde ben boyle bir bilgi kaynagina
denk gelmedim.” ifadesiyle tip egitiminde miizik terapi ile ilgili bilgiye rastlamadigim

belirtmistir.

D15 rumuzlu katilimer “Doktorluk meslegini ilgilendiren her konuda her doktor
az ya da ¢ok bilgi sahibi olmalidir. Genel olarak bilgi sahibi olmasi yeterli, detayl

bilmesine gerek yok. Nereye yonlendirebilecegimizi ve hastaya ne oldugunu anlatabilecek
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kadar bilmemiz yeterli.” seklinde agiklamasiyla her doktorun az veya ¢ok miizik terapi

bilmesi gerektigini ifade etmistir.

Konuya yonelik katilimecilardan bazilarn psikiyatri, ndroloji ve beyin cerrahi
alanlarinda uzman olan doktorlarin miizik terapi bilmesi gerektigini ifade ettikleri tespit
edilmistir. Ornegin; D3 rumuzlu katithmc1 “Her doktor olmasa da psikiyatri ve
psikologlarin ya da merakl ve istekli doktorlarin miizikle tedavi metotlarini 6grenmesi
hastalarin tedavisine biiyiik katkilar saglayacaktir.” ifadesiyle psikiyatri doktorlarinin

miizik terapi bilgisinin olmasina deginmistir.

D5 rumuzlu katilimci da benzer sekilde “Hayir, bence her doktorun bilmesine
gerek yoktur. Psikiyatri, noroloji ve beyin cerrahi gibi ilgili branslar bilmelidir.”

ifadesiyle belirli alandaki doktorlarin miizik terapiyi bilmesi gerektigini belirtmistir.

Bazi doktorlarin ise her doktorun miizik terapi bilmesine gerek olmadigini ifade
ettikleri tespit edilmistir. D7 rumuzlu katilimer; “Her doktorun bilmesine gerek yok. Ilgi
alanina giren ve bu alandan hoslanan hekimlerin bilmesi yeterli.” ifadesiyle miizik

terapiye ilgisi olan doktorlarin bilmesinin yeterli oldugunu dile getirmistir.

Altinc1 alt probleme yonelik doktor goriislerinden yola ¢ikarak Miizik Terapi
Bilgisi temas1 ortaya ¢ikmis ana tema altinda ii¢ kategori ve li¢ kategoriye ait toplamda

sekiz kod belirlenmistir. Tema ve kodlara ait veriler Sekil 15 ve Tablo 26’da verilmistir.

Tablo 25
Miizik Terapi Bilgisi Temasina Ait Kodlar
Tema Kategori Kod Katilime1
B11mes1. faydah olur., D1, D4, D9, D10, D13,
Evet temel bilgiler yeterli,
. . . . D15
Miizik T . kesinlikle bilmeli
B.;‘Z.' ¢ Lerapl Havie Gerek yok, ilgi alant D2, D5, D6, D7, DS,
rgist Y olanlar bilse yeter D12

Psikiyatri, noroloji, beyin

Sadece bazi alanlar .
cerrahi

D3, D5, D11, D14
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( ] k

. Sadece bazi Hayir
alanlar
(—,L—\ iigi alani olanlar
- . L i i Gerek yok il
Temel bilgiler yeterii Jll Bilmesi faydaliolur [l Kesinlikle bilmeli Psikiyatri Noroloji Eevincena 4 bilsa yeter

My D3, D5, D1, D2, 05, D6,

i D4 D7,08, D12

D15

Sekil 14. Miizik Terapi Bilgisi Temasina Ait Kodlar

Katilimcilarin tiim sorulara verdigi cevaplardan yola ¢ikilarak tema, kategori ve

kodlar olusturularak asagidaki tablo hazirlanmistir.

Tablo 26
Tema, Kategori ve Kodlarin Genel Tablosu
Tema Kategori Kod Katilime1
Kullanilmali Faydali, etkili, biitiinlestirici, D1, D3, D4, D5, D6,
tamamlayici tip D7, D8, D9, D10, D11,
D12,DI13,D14, D15
Psikolojik hastalar Faydali, rahatlatici, nevroz D3, D5, D6, D7, DS,
. . tedavisi, hormonsal etki D10, D15
Sluziiierapt Gereksiz Ekonomi D2
Olsa da olur olmasa Hayati degil, arastirtlmali D6, D8, D10, D14,
da D15
Gerekli Psikoloji hastalari, huzursuzluk, D1, D3, D4, D7, D9,
uzmanlar yaparsa, rahatlatic D11, D12, D13,
Fiziksel Sosyal, duygusal, biligsel gelisim, DI, D3, D8, D11, D13
yogun bakimdaki hastalar i¢in
etkili, viicut direncini arttirir,
Miizik hormonsa} e.tki . .
Terapinin Ruhsal Odak degistirme, pglkosomatlk D2, D3, D4, D5, D6,
Katkist hastaliklar, ruhsal dinlenme, D7, D8, D9, D10, D12,
rahatlatici, stresten uzaklastirma, D13,Dl14
depresyon ve anksiyete tedavisi,
toplumsal uyum, hormonsal etki,
bagimlilik tedavisi
Doktor Miizik egitimi alarak D1,D13,Dl14
Miizik Terapi Miizik Egitimcileri Miizik i¢in tip bilgisine gerek yok g?,ZDZ D10, D11,
Uygulamas: Birlikte Birlikte entegre ¢alisiimal D3, D4, D5, D6, D7,

D8, D9, D12, D15
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Bilgi sahibi degilim Yetersiz, ilgi alanim ama yeterli D2, D4, D5, D6, D7,
Miizik Terapi degilim, ilgi alanim degil, kismen D8, D9, D10, D12,
Cahismalar: biliyorum ama yetersiz, D15

Bilgi sahibiyim Ilgi alanim DI1,D11,DI13,D14

Evet Bilmesi faydali olur, temel bilgiler D1, D4, D9, D10, D13,
Miizik Terapi yeterli, kesinlikle bilmeli D15
Bilgisi Hayir Gerek yok, ilgi alani olanlar bilse D2, D5, D6, D7, D8,

yeter

D12

Sadece bazi alanlar

Psikiyatri, noroloji, beyin cerrahi

D3, D5, D11, D14




BOLUM 5

5. SONUC VE ONERILER

5.1 Sonuclar

Miizik terapide Tiirkiye’deki uygulamalarin ne durumda oldugu, gelistirilebilirlik
diizeyi ve lilkemizdeki hekimlerin miizik terapiyle ilgili goriislerine ulagsmay1 amaglayan

bu ¢alismada ulagilan sonuglar asagida belirtilmistir:

e Arastirmalar sonucunda miizik terapinin tarihimizde 6nemli bir yer tuttugu,
miizigin insan lizerindeki etkisinin kullanilmasi i¢in farkli calismalar yapildigi,
bu c¢alismalarin islamiyet Oncesi ve Islamiyet Sonrasi oldugu, Selguklu ve
Osmanli Dénemi’nde biiyiiyerek hastanelerin agildig1 ve bu hastanelerde ¢esitli
caligmalarin yapildig: fakat bir siire sonra miizik terapinin terk edildigi tespit
edilmigtir. 1970°1i yillardan sonra iilkemizde tekrardan cesitli caligmalar
yapilarak glinlimiizdeki halini aldig1 sonucuna varilmistir.

e Ulkemizde Yiiksekdgretim Kurulu Baskanligi Tez Merkezi’nden alinan
bilgilere gore miizik terapiyle ilgili ¢alismalarin 1980’11 yillardan baslayarak
arttig1 tespit edilmis ve gliniimiizde bu caligmalarin artarak devam ettigi
sonucuna ulagilmistir.

e Saglik Bakanliginin miizik terapiyi 2014 yilinda Geleneksel, Tamamlayici ve
Fonksiyonel Tip Uygulamalar1 kapsamia aldigr goriilmiis yetkilendirdigi
yerlerin miizik terapi sertifikas1 verdigi tespit edilmistir.

e Miizik terapinin bazi iiniversitelerin bdliimlerinde se¢meli ders olarak acildigi,
bunlarin da yeterli sayida olmadiglr ayrica lisans diizeyinde miizik terapi
boliimlerinin olmadig: tespit edilmistir. Bazi {iniversitelerde lisans {istii program
olarak miizik terapi programi ac¢ildig tespit edilmis ve bunun da tezsiz olarak
acildig1 gorilmistiir.

e “Miizik terapi hakkinda ne disiliniiyorsunuz?” sorusuna goriisme yapilan
doktorlarin hemen hemen ¢ogunun yararli oldugunu ifade ettikleri ve hastalar
iizerinde psikolojik boyutuna deginerek psikiyatri ve diger hastaliklarin
psikolojik olarak desteklendiginde olumlu sonuglar alinabilecegi diisiincesinde

olduklar1 sonucuna varilmistir.
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e “Sizce miizik terapi gerekli mi?” sorusuna cevap olarak goriisme yaptigimiz
doktorlarin biiyiik bir cogunlugu miizik terapinin gerekli oldugunu ve olmasinin
giizel olacagii belirtmistir. Diger doktorlar ise “Miizik terapi olsa da olur
olmasa da olur.” diyerek miizik terapinin olmasi ya da olmamasi arasinda ¢ok
bir fark olmayacagin diisiindiiklerini ifade etmislerdir.

e “Miizik terapinin hastalara katkisi nedir?” sorusuna cevap olarak goriisme
yaptigimiz doktorlarin genellikle ruhsal hastaliklar {izerinde olumlu etkilerinin
oldugunu ifade etmislerdir. Ayrica fiziksel hastaliklar (yogun bakim hastalari,
viicut direncini arttirma, hormonsal etki vb.) iizerinde etkisinin oldugunu
diisiinen doktorlarin da oldugu sonucuna varilmaistir.

e “Sizce miizik terapiyi hekimler mi uygulamali yoksa miizik egitimcileri mi
uygulamal1?” sorusuna cevap olarak goriisme yapilan doktorlarin ¢cogunlugu
miizik terapinin birlikte uygulanmasi goriisiinde oldugu tespit edilmistir.
Katilimer doktorlarin bir bolimi ise miizik terapiyi miizik egitimcilerinin
yapmasini tavsiye etmislerdir. Bir bagka katilimc1 grup ise miizik egitimi almig
doktorlarin miizik terapi yapmasini daha dogru bulduklarini ifade etmislerdir.

e “Miizik terapi ile ilgili caligmalara yonelik ne 6l¢iide bilgi sahibisiniz?”’ sorusuna
cevap olarak goriisme yapilan doktorlarin ¢cogunlugunun konu ile ilgili yeterli
bilgiye sahip olmadiklar1 tespit edilmistir. Bir kisim katilimcinin ise miizik
terapi hakkinda az da olsa bilgisinin oldugu sonucuna varilmstir.

e “Sizce her doktor miizik terapiyi bilmeli midir?”” sorusuna cevap olarak goriisme
yapilan 6 doktor miizik terapiyi doktorlarin bilmesi gerektigini sdylemistir.
Katilim gosteren 4 doktor ise belirli alanlarda yani psikiyatri, ndroloji, beyin
cerrahi alanlarinda uzman olan doktorlarin bilmesinin yeterli olacagi
diisiincesinde olduklarin1 belirtmistir. Katilim gosteren 6 doktor ise miizik
terapinin bilinmesinin gerekmedigini veya sadece ilgisi olanlarin bilmesi

gerektigini ifade etmistir.
5.2. Oneriler

Yapilan ¢alismadan elde edilen sonugclar 1s18inda ortaya ¢ikan Oneriler asagidaki
sekildedir;
e Miizik terapiyle ilgili iilkemizde yapilan ¢aligmalar zenginlestirilmelidir.
e Miizik terapiyle ilgili Miizik Terapi Boliimii adinda lisans diizeyinde 4 yillik

boliimler acilmali, lisans boliimlerinde dort yil egitim goren 6grenciler miizik
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terapisti olarak mezun olmalidir. Lisans egitiminde belirli bir seviyede tip egitimi,
ayrica belirli seviyede miizik egitimi alarak donanimli miizik terapistler
yetistirilebilir. Boylece iilkemizde miizik terapi egitimlerini bir iist boyuta
tagiyabiliriz. Bu okuldan mezun olan miizik terapistler Saglik Bakanlig1 veya
Milli Egitim Bakanlig1 gibi kurumlarda alanlarinin faydali olabilecegi yerlerde
gorevlendirilerek istihdam edilmelidir.

Miizik terapi lisansiistii boliimlerinin arttirilarak {ilkemizde akademik kariyer
yapmak isteyen miizik terapistlerin caligmalari desteklenmelidir.

Miizik alanlariyla ilgili lisans, yliksek lisans ve doktora boliimlerinde miizik terapi
dersleri miifredata dahil edilmeli ve alaninda yetkin miizik terapistler burada
derslere girmelidir.

Universitelerin tip, dis hekimligi gibi fakiiltelerinde temel miizik terapi dersleri
verilmeli ve bu konuda uzman olmak isteyen kisiler desteklenmelidir.
Hastanelerin GETAT boliimlerindeki miizik terapi boliimleri yayginlagtirilarak
miizik terapi uygulamalari arttirilmalidir.

Miizik terapi sertifikas1 veren yerler detayli bir sekilde denetlenmeli ve siirekli

kontrol altinda tutulmasi onerilmektedir.
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EK 2. Uzman Goriisii Alma Formu

Uzman Goriisii Alma Formu

Bu form, *“ Miizik Terapide Tiirkiye’deki Uygulamalar ve Hekimlerin Goriisleri”
baslikli ¢alismada uygulanacak olan miizik terapide Tiirkiye’deki uygulamalarla ilgili

hekimlerin goriislerinin gecerliligini saptamak amaciyla diizenlenmistir.

Arastirmaci
Mahmut Nafi NOKAY

Inénii Universitesi

Egitim Bilimleri Enstitiisti
Giizel Sanatlar Anabilim Dal1
Miizik Egitimi Bilim Dali

?]
=
=
Miizik Terapide Tiirkiye’deki Uygulamalarla Tigili 5 :g
Hekimlerin Gériislerine Iliskin Gecerlik Olgiitleri g 2| 5 N
E s Blx o
= RO E
Miizik terapi hakkinda ne diisiiniiyorsunuz
1
Sizce miizik terapi gerekli mi
2
Miizik terapinin hastalara katkisi1 nedir
3

Sizce miizik terapiyi hekimler mi uygulamal yoksa miizik

4 egitimcileri mi uygulamah

Miizik terapi calismalar1 hakkinda ne 6l¢iide bilgi

5 sahibisiniz

Her doktor miizik terapiyi bilmeli midir?

Uzmanin Adi Soyadt:
Imza




EK 3. Kisisel Bilgi Formu
ACIKLAMA

Bu anket, miizik terapide Tiirkiye’deki uygulamalar ve hekimlerin goriisleri isimli ¢aligmada hekimlerin
miizik terapi hakkindaki goriigleriyle ilgili veri toplamak amaci ile Hekimlere uygulanmak iizere
hazirlanmistir. Anket, kisisel bilgiler ve miizik terapi uygulamalarinda hekimlerin goriislerine yonelik
sorular olmak iizere iki boliimden olugmaktadir. Bu anketten elde edilecek veriler sadece bu arastirma igin
kullanilacaktir. Anketi cevaplandiranlara ait her tiirlii bilgi gizli tutulacaktir. Arastirmanin amacina
ulagmasi, ankette yer alan sorularin dogru ve igtenlikle cevaplandiriimasima baghdir. Katkiniz ve
yardimlariniz igin tesekkiir eder, saygilar sunariz.

Mahmut Nafi NOKAY
Indnii Universitesi Giizel Sanatlar Egitimi Anabilim Dali
Miizik Ogretmenligi Progranm Yiiksek Lisans Ogrencisi

KiSISEL BiLGILER
1. Cinsiyetiniz
() Kadin () Erkek
2. Yasiniz
()24-30 ()31-37 () 38-44 ()45-51 () 52 ve lizeri
3. Mesleki deneyiminiz
()15 ()e6-10 ()11-15 ()16-20 () 21yilve Gzeri

4. Unvan

() Pratisyen Doktor ( ) Uzman Doktor ( ) Yardimci Dogent ( ) Dogent () Profesor

5. Uzmanlk Alani



EK 4. Acik Uclu Soru Formu

ARASTIRMA SORULARI

1. Miizik terapi hakkinda ne diisiiniiyorsunuz?

2. Sizce miizik terapi gerekli mi?

3. Miizik terapinin hastalara katkis1 nedir?

4. Sizce miizik terapiyi hekimler mi uygulamal yoksa miizik egitimcileri mi

uygulamalh?

5. Miizik terapi calismalar1 hakkinda ne 6l¢iide bilgi sahibisiniz?

6. Her doktor miizik terapiyi bilmeli midir?
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