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Tugce SENOL

Yiiksek Lisans Tezi, Geleneksel Tiirk Miizigi Anabilim Dali
Tez Danismani: Prof. Dr. Omer OZDEN
2023, IX + 153 Sayfa

Bu arastirmada, miizik egitim kurumlar1 bilinyesindeki akademisyenlerin miizik terapi
uygulamalarina yonelik farkindaligi hakkinda durum analizine yer verilmistir. Arastirma
2022-2023 egitim 6gretim yilinda Tiirkiye genelinde tesadiifi olarak atanan Izmir, istanbul,
Konya, Manisa, Aydin, Canakkale, Eskisehir, Ankara, Kocaeli, Erzurum, Nigde illerinde
Yiiksekogretim kurumuna bagli 9 farkli iiniversitede gergeklestirilmistir. Miizik egitim
kurumlarinda gorevli 63 akademisyene, toplamda 9 agik uglu soru ile yerinde yiiz yiize

goriisme yapilmaistir.

Arastirma nitel kapsamda bir durum ¢alismasi modelidir. Veri toplama araci olarak yar1
yapilandirilmis goriisme tekniginden faydalanilmistir. Bu baglamda, 6nceden belirlenen
agik uglu sorular akademisyenlerle yari yapilandirilmig goriisme yapilarak aragtirma verileri
elde edilmistir. Elde edilen verilere iliskin istatistiksel analizler Microsoft Excel
programinda ¢ozlimlenmistir. Miizik egitim kurumlarinda gorevli akademisyenlerin agik
uclu sorulara verdikleri cevaplar analiz edilerek; Miizik terapi denildiginde akla ilk olarak
gelen cevabin; psikolojik rahatsizliklarda uygulanan tedavi yontemi oldugu, miizik terapi
uygulamalar1 hakkinda; miizikle terapinin alternatif ve faydali bir yontem oldugu, miizikle
terapi uygulamalarinin yetersizligi ve yayginlastirllmasi gerektigi, Tirkiye’de miizikle
terapinin; gelisim siireci icerisinde Osmanli ve Selguklu dénemlerinde dartissifalarda ruh
hastaliklarinin tedavisinde kullanilan bir yontem oldugu, Tirkiye’de miizikle terapinin
gelecegi, giiniimiizde gelismekte olan bir alan oldugu ve gerekli bilimsel g¢alismalarin
arttirllmasi halinde destekleyici bir tedavi yontem halinde kullanilabilecegi, Tiirkiye’deki
tiniversitelerde miizikle terapi egitiminin; akademik kurumlarda yer almadig1 ve akademinin

icerisinde olmas1 gerektigi, Tirkiye’de miizikle terapi egitiminin, akademik calismalarin



sinirlt olmasindan dolayr heniiz yeterli diizeyde olmadigi, Tirkiye’deki miizikle terapi
egitiminin, dgrencilerin sinav kaygi diizeylerine, derslerdeki dikkat-motivasyon diizeylerine
Ve sosyal becerilerinin gelisimine katki saglamada etkili bir yontem olmasindan dolay1 her
tiirde egitim kademesinde dahil edilmesinin gerekli oldugu, miizikle terapi egitiminin Tiirk
egitim sistemine entegrasyonunun bireylerin ihtiyaglarin1 ortaya cikarmada ve iletisim
becerilerini arttirmada olumlu sonuglara neden olacagi ve Tiirkiye’de miizikle terapinin
istenilen diizeyde taninmasi, gelistirilmesi ve egitim Ogretime dahil edilebilmesi igin;
iiniversitelerde lisans ve lisansiistlii programlara yer verilmesi gerektigi ve alanda yapilan

akademik calismalarin sayilarinin arttirilmasi gerektigi seklinde bulgular tespit edilmistir.

Bu arastirmada; Tiirkiye’de miizikle terapi alaninda yapilan lisansiistii calismalara da yer
verilmistir. Bu kapsamda, yapilan ¢alismalarda genel olarak miizikle terapi uygulamalarinin

bazi hastaliklar tizerinde anlamli etkilerinin oldugu sonuglarina ulagilmistir.

ANAHTAR KELIMELER: Miizik, Miizikle Tedavi, Miizik Terapi Uygulamalari,

Akademisyen Goriisleri
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ABSTRACT

A SITUATION ANALYSIS ON THE AWARENESS OF ACADEMICIANS IN
MUSIC EDUCATIONAL INSTITUTIONS IN TURKEY ON MUSIC THERAPY
PRACTICES

Master Thesis, Department of Traditional Turkish Music,
Thesis Consultant: Prof. Dr. Omer OZDEN

2023, IX + 153 Pages

In this research, a situation analysis about the awareness of academicians in music
education institutions towards music therapy practices is included. The research was carried
out in 9 different universities affiliated to the Higher Education Institution in the provinces
of Izmir, Istanbul, Konya, Manisa, Aydin, Canakkale, Eskisehir, Ankara, Kocaeli, Erzurum
and Nigde, which were randomly assigned throughout Turkey in the 2022-2023 academic
year. A total of 9 open-ended questions were interviewed face-to-face with 63 academicians

working in music education institutions.

The research was carried out with "Situation Analysis", one of the "Qualitative research"
methods. Statistical analyzes of the obtained data were analyzed in Microsoft Excel
program. The answers given by the academicians working in music education institutions to

the questions asked are analyzed below.

The research is a case study model with a qualitative scope. Semi-structured interview
technique was used as a data collection tool. In this context, research data were obtained by
conducting semi-structured interviews with predetermined open-ended questions and
academicians. Statistical analyzes of the obtained data were analyzed in Microsoft Excel
program. By analyzing the answers given to open-ended questions by academicians working
in music education institutions; When it comes to music therapy, the first answer that comes
to mind is about music therapy applications; music therapy is an alternative and useful

method, music therapy practices are inadequate and should be expanded, music therapy is a

Vil



method used in the treatment of mental illnesses in hospitals in the Ottoman and Seljuk
periods during the development process, the future of music therapy in Turkey is a
developing field today and music therapy education in universities in Turkey, that it can be
used as a supportive treatment method if necessary scientific studies are increased; Music
therapy education in Turkey contributes to students' exam anxiety levels, attention-
motivation levels in lessons and the development of social skills. Because it is an effective
method, it is necessary to include it at all levels of education, that the integration of music
therapy education into the Turkish education system will lead to positive results in revealing
the needs of individuals and increasing their communication skills, and that music therapy
can be recognized, developed and included in education at the desired level in Turkey;
findings were determined that undergraduate and graduate programs should be included in

universities and the number of academic studies in the field should be increased.

In this research; postgraduate studies in the field of music therapy in Tiirkiye are also
included. In this context, it was concluded that music therapy practices have significant

effects on some diseases in general.

KEYWORDS: Music, Music Therapy, Music Therapy Practices, Academician Opinions
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ONSOZ

Miizigin kokeni tarih kadar eskiye dayanmaktadir ve insan hayatindaki yeri ile de
olduk¢a dnemli bir role sahiptir. Miizigin insanlar ve hastaliklar tizerindeki etkisi gecmis
donemlerde, hekimler ve musikisinaslar tarafindan arastirilarak, miizikle terapi
uygulamalarina tarihte yer verildigi bilinmektedir. Gegmiste oldukca degerli bir yere sahip
olan miizikle terapi uygulamalarina gliniimiizde gerektigi 6nemin verilmemesi ve sonrasinda
bu uygulamalarin lilkemizde tekrar gelisim gostermesi yoniindeki diisiincelerim bu tezi
yazmamdaki asil sebep olmustur. Calismada, giinimiizde miizikle terapi alanindaki
engellerin (problemlerin) ne oldugunu tespit etmek ve bu engellere yonelik ¢6ziim
Onerilerini ortaya koyabilmek i¢in miizik alaninda iiniversitelerde gorev yapan
akademisyenlerin goriisleri alinarak, akademisyenlerin miizik terapi ile ilgili farkindaliklar
ortaya konulmustur. Arastirmada Tiirkiye’de miizik terapi iizerine yapilan calismalar
literatiir taramas1 yoluyla incelenmistir. Bu c¢alisma ile lilkemizde gelismekte olan miizikle
terapi alanina ait problemleri akademisyenlerin goriisleri ile ortaya koymak, eksiklikleri
tespit etmek, miizikle terapinin Diinya’da ve geg¢miste yapilan uygulamalar seviyesine

gelmesi i¢in alanda bundan sonraki yapilacak ¢alismalara 151k tutmak hedeflenmistir.

Aragtirmam boyunca yiliksek lisans egitimimde yardimlarin1i ve katkilarini

esirgemeyen degerli hocam tez danismanim Prof. Dr. Omer OZDEN’e;

Yiiksek lisans egitimimde tecriibelerinden ve bilgilerinden yararlanarak bu alanda
gelisimimi saglayan tiniversitemizin degerli boliim baskani Prof. Dr. Mustafa Oner Uzun ve
Dr. Ogr. Uyesi Hiilya Uzun’a;

Akademik hayatimda tecriibelerinden faydalandigim ve mesleki gelisimime katki
saglayan, Selguk Universitesi Dilek Sabanci Devlet Konservatuvari’nda gorev yapan degerli

hocalarima ve desteklerini esirgemeyen donem arkadaglarima;

Son olarak, egitim hayatim boyunca her konuda beni destekleyen, cesaretlendiren ve
maddi, manevi desteklerini hi¢cbir zaman esirgemeyen kiymetli anne ve babama en igten

tesekkiirlerimi ve siikranlarimi borg bilirim.

Tugge SENOL
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GIRIS

Yapilan arastirmalar; diinyadaki miizikle terapinin gelismesine ve Oneminin
artmasina ragmen Tirkiye’de miizikle terapinin gegmisten gliniimiize dneminin azaldigini
gostermektedir. Oysa ki birgok hastaligin tedavisinde kullanildig1 diistiniildiigiinde miizikle
terapi olduk¢a 6nemli bir yontem olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu nedenle bu arastirmada;
Tirkiye’deki miizik egitim kurumlari biinyesindeki akademisyenlerin miizik terapi
uygulamalarma yonelik farkindalik durumunu ortaya ¢ikararak; ge¢misten giiniimiize
yapilan miizik terapi uygulamalarinin nasil ve ne sekilde yapildigini, 6zellikle gecmiste
birgok hastalik lizerinde dnemli bir tedavi araci olarak uygulanan miizikle terapi yonteminin
Tiirk egitim sistemine entegrasyonunun nasil gerceklestirilebilecegine dair goriislerin analiz

edilmesine yer verilmistir.

Calismada 11 ilde 63 akademisyene agik uglu sorular yoneltilmistir ve nitel arastirma
kapsaminda dokiiman analizi, yapilandirilmamig goriisme ve durum analizi yontemleri
kullanilarak calisma ylriitilmiistiir. Ayrica alanla ilgili yapilan literatiir taramasina yer
verilmistir. Miizikle terapinin Tiirkiye’de taninmasina ve her tiir egitim 6gretim kademesine
dahil edilmesine katk1 saglamak, hastaliklarin iyilestirilmesindeki roliinii 6n plana ¢ikarmak

bu calismanin dnemini ortaya koymaktadir.

Girig boliimiinde arastirmanin problem durumu, problem cilimlesi, alt problemler,
aragtirmanin  amaci, arastirmanin Onemi, arastirmanin varsayimlary, arastirmanin

siirliliklari, arastirmanin yontemi ve bazi tanimlara yer verilmistir.
Problem Durumu

Bu ¢alismada “Tiirkiye’deki miizik egitim kurumlar1 biinyesindeki akademisyenlerin
miizik terapi uygulamalarina yonelik farkindalik durumu ve miizik terapi alaninda yapilan
lisansiistli ¢alismalar ne diizeydedir?” sorusuna cevap aranacaktir.

Miizikle terapi, Tiirkiye’de ge¢misten giliniimiize giderek Onemini yitiren bir
uygulama haline gelmistir. Gegmiste Osmanlt ve Sel¢uklular Dénemi’nde miizigin tedavi
yontemi olarak hastaliklar iizerinde aktif olarak kullanildigi ve alternatif uygulamalar
arasinda oldugu bilinmektedir. Gegmiste bu kadar degerli sayilan bu yontem 6zellikle de
giinlimiiz Tiirkiye’sinde unutulmaya yiiz tutmus yontemler arasinda yerini almaktadir.

Tiirkiye’de miizikle terapi uygulamalart YOK e bagli iiniversitelerin lisans programlarinda



yer almamaktadir. Lisansiistli egitim programlarinda ise yok denecek kadar az sayidadir.
Biitiin bu sonuglar dogrultusunda miizikle terapi uygulamalarinin Tiirkiye’de daha ileri
seviyeye getirilmesi, eski Oneminin yeniden kazandirilmasi, hatta diinya Ol¢eginde
gelisiminin saglanmasi ve miizik terapi uygulamalarinin {iniversitelerin lisans ve lisansiistii
programlarinda yer almasi amaciyla bu calisma gergeklestirilmistir. Ayn1 zamanda miizik
egitim kurumlarinda gorevli akademisyenlerin farkindaligini ortaya cikararak, bu alanda
yapilmis lisansiistii ¢aligmalarda incelenerek, miizikle terapi ve uygulamalarinin Snemi
ortaya konmaya c¢alisilmistir. Ulkemizde yaygin olarak bilinen “Miizik ruhun gidasidir”
soziinden hareketle miizigin insan ruhu i¢in ne kadar énem tasidigi ve bunun parelelinde
miizikle terapi uygulamalarinin insanlar tizerinde olumlu etkilere yol agtigi bilinmektedir.
Akytirek (2021) de “Tirkiye’de Uygulanan Miizik Terapi Yaklagimlar1” isimli
caligmasinda; miizik terapi alanina ve egitimine iliskin goriisleri ortaya koymaya ¢alismistir.
Bu ¢alismada; miizik terapinin Tiirkiye’de heniiz yeni bir alan olmas1 sebebiyle modern tip
kadar deger gormedigi, miizikle terapi konusunda yeterince farkindaligin olusmadigi
sonuclarina ulasmistir. Bu nedenledir ki; miizik terapi uygulamalarimin Tiirkiye’deki

durumunun tespit edilmesi ve problemlerinin ortaya konulmasi gerekmektedir.
Arastirmanin Amaci

Bu aragtirmanin temel amaci; Tiirkiye’deki miizik egitim kurumlarinda gérev yapan
akademisyenlerin miizikle terapi hakkindaki farkindaligini ortaya c¢ikararak, Tiirkiye’de
miizikle terapi uygulamalarinin daha ileri seviyeye getirilmesi ve tiim egitim kademelerinde
yer almasini saglamaktir. Yine bu ¢aligmanin bir yan amaci da, miizik terapisinin meslek
olarak gelisimine ilgi ¢cekmek ve kullaniminin yayginlastirilmasini saglamaktir.

Tiirkiye baglaminda miizikle terapi uygulamalarinin unutulmaya yiiz tutmus,
diinyadaki uygulamalara gore yeterince gelisim gosterememis oldugu goéz Oniinde
bulunduruldugunda, Tiirk egitim sistemine miizikle terapinin hangi yontem ve kosullarda
entegre edilebilecegine yonelik yapilacak bir akademik arastirma 6nem teskil edecektir. Bu
baglamda, bu calisma, miizik alaninda calisma yapan akademisyenlerin miizikle terapi
konusundaki farkindaligini ortaya koymak ve uygulanabilecek potansiyel egitim stratejileri
icin bir 6ngoril saglamak amaciyla temel ¢alisma niteliginde yerini alacaktir.

Bu caligsma, farkindaligin hangi boyutlarda oldugunu ve miizikle terapinin hangi

diizeyde bilindigine yonelik bir 6n caligma niteligini tasimaktadir. Ayni1 zamanda, miizikle



terapinin hangi nedenlerden dolay1 bilinmedigi veya uygulanmadigi da bu calismada

incelenmistir.

Son olarak goriismelerde elde edilen veriler dogrultusunda hangi yontem ve
baglamda miizikle terapinin egitim planlarina dahil edilebilecegi tartisilmistir. Bu hususta,
bireysel olarak yapilacak goriismelerde akademisyenlerin kisisel mesleki deneyimleri goz
onlinde bulundurularak miizikle terapinin pratik boyutlarda miifredata entegrasyonunun

nasil saglanacagi konusunda goriislere yer verilmistir.
Arastirmanin Onemi

Miizik egitim kurumlarinda gérev yapan akademisyenlerin miizikle terapi yontemine
iligkin farkindaliklarini ortaya ¢ikararak, miizikle terapinin taninmasina ve egitim dgretime
dahil edilmesine katki saglamak bu calismanin 6nemini ortaya koymaktadir. Ayrica bu
calismanin ileride gerceklesecek olan her tiirlii miizikle terapi uygulamalarina yonelik bir
temel On ¢alisma ve arkaplan niteliginde bir dayanak saglamasi beklenmektedir.

Bu caligma, alaninda uzman kisiler ile agik uglu sorularla goriismeler 1s18inda
yapilmistir. Bu hususta, akademik diizeyde alinan goriisler miizikle terapinin hangi etkinlik

ve derinlik seviyesinde uygulanabilecegini 6ne ¢ikarmistir.
Problem Ciimlesi

Miizik egitim kurumlari biinyesinde goérev yapan akademisyenlerin miizik terapi

uygulamalarina yonelik farkindalik durumu nasildir?

Alt Problemler
1- Akademisyenlerin miizik terapi denildiginde akillarina gelen kavramlar nelerdir?
2- Akademisyenlerin miizik terapi uygulamalari konusundaki goriisleri nelerdir?
3-Tiirkiye'deki miizikle terapinin ge¢misi ile ilgili diisiinceler nelerdir?
4-Tiirkiye'deki miizikle terapinin gelecegi ile ilgili diislinceler nelerdir?
5-Tiirkiye'deki iiniversitelerde miizikle terapi egitimi hakkindaki goriisler nelerdir?

6-Tirkiye'deki tiniversitelerde miizikle terapi egitiminin yeterlilik durumu ve

nedenleri nelerdir?



7-Miizikle terapi uygulamalarinin her tiirde egitim kademesine dahil edilmesi ile

ilgili goriisler nelerdir?

8-Miizikle terapi egitiminin Tirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu ya da

olumsuz sonuglar1 hakkindaki goriisler nelerdir?

9-Tiirkiye'de miizikle terapinin istenilen diizeyde taninmasi, gelistirilmesi ve egitim

ogretime dahil edilebilmesi i¢in nelerin yapilmasi gerektigi ile ilgili goriisler nelerdir?
Varsayimlar
Arastirmanin planlanmasinda, yiiriitiilmesinde ve sonugta elde edilecek bulgularin

degerlendirilmesinde asagidaki varsayimlardan hareket edilmistir.

1. Miizik egitim kurumlarindaki akademisyenler i¢in olusturulan ag¢ik ug¢lu sorularin

arastirma icin gerekli verileri ortaya ¢ikaracagi,

2. Izmir, Istanbul, Konya, Manisa, Aydm, Canakkale, Eskisehir, Ankara, Kocaeli,
Erzurum, Nigde illerinde gorev yapan akademisyenlere uygulanan agik u¢lu sorularin miizik
terapi uygulamalarina yonelik farkindaliklarinin tespit edilmesinde ve mevcut durumun

ortaya konulmasinda yeterli oldugu,

3. Arastirmaya katilan akademisyenlerin vermis olduklar1 cevaplarda tarafsiz

olduklari,

4. Gergeklestirilen literatiir taramasinin miizik terapi alaninda yapilan lisansiistii

caligmalarin diizeyini ortaya ¢ikaracagi,

5. Orneklemi olusturan 63 akademisyenin evreni temsil ettigi varsayilmistir.
Sinirhliklar

Bu ¢alisma, 6nceden belirlenmis illerde bulunan miizik egitim kurumlarinda gorev
yapan akademisyenler ile yapilacak goriismeler seklinde gerceklesecektir.

Izmir, Istanbul, Konya, Manisa, Aydm, Canakkale, Eskisehir, Ankara, Kocaeli,
Erzurum, Nigde illerinde Yiiksekdgretim Kurumunda gorev yapan akademisyenler ile,

1. Miizik egitim kurumlarinda gorev yapan akademisyenler ile,
2. Veri toplamak amaciyla olusturulan agik uglu sorularla,

3. 2022-2023 Egitim 6gretim y1l1 ile sinirlidir.



Arastirmanin Yontemi

Bu boéliimde arastirmanin modeline, ¢alisma grubuna, veri toplama aracina, verilerin
toplanmasina, verilerin analizine yer verilmistir.

Yildirim, A. ve Simsek, H. (2005)’e gore nitel arastirmada temel amag¢ sayilar
yoluyla sonuglara ulasmak degil, arastirilan konu ile ilgili okuyucuya betimsel ve gergekei
bir resim sunmaktir. Bunun ig¢in toplanan verilerin ayrintili ve derinlemesine olmasi,
arastirmaya konu olan bireylerin goériis ve deneyimlerinin miimkiin oldugu 6l¢iide dogrudan
sunulmasi1 6nem arz etmektedir. Gerek goriismeler, gerek gozlem ve dokiimanlar yoluyla
elde edilen verilerin ayrintili ve derinlemesine olmasi arastirma sonucunda ulasilan
sonuclarin gegerlilik ve giivenilirligini belirten 6nemli bir gostergedir. Yildirim, A. ve
Simsek, H. (2005)’e gore bir birey, bir kurum, bir grup, bir ortam calisilacak ise durum
caligmast kullanilir. Ayrica belirli bir duruma iliskin sonuglar ortaya koymak nitel durum
caligmasinin en temel 6zelligidir. Bu baglamda, bu ¢alisma nitel kapsamda “durum analizi”
modeliyle gerceklestirilmistir. Yildirim, A. ve Simsek, H. (2021)’e gore goriismeci 6nceden
hazirladig1 sorular ve konularda sonradan herhangi bir degisiklik yapmadan arastirma
konusunda daha ayrintili bilgi elde etmek amaciyla bu yontemi kullanmaktadir.
Goriismecinin sorular ve konularda siralamaya gore gitmesi sart degildir. Goriisme formu
veya agik uglu sorular arastirmanin problemi ile ilgili tim degerlendirmeleri kapsamaktadir.
Bu yOniiyle goriisme formu yaklagimi “yar1 yapilandirilmis goriisme” olarak bilinmektedir.
Yar1 yapilandirilmig goriisme metodu ile hem goriismeci esnek bir ¢alisma
gerceklestirmektedir, hemde farkli bireylerden daha sistematik ve karsilastirilabilir bilgi
elde etmeyi saglamaktadir. Bu dogrultuda yar1 yapilandirilmis goriisme formuyla veriler
toplanmustir.

Karasar, N. (2019) yapmis oldugu ¢alismada literatiir taramasini; arastirilan konuda
diger disilinlir, aragtirmact ve uygulayicilarin rettikleri  bilgilerin  bulunmasz,
degerlendirilmesi ve sentezlenmesi ile mevcut durumun 6grenilmesi i¢in yiiriitiilen sistemli
bir siire¢ oldugunu belirterek, secilen alandaki mevcut ¢alismalarin giiclii ve zayif yonlerini
farketmenin iyi bir literatiir ¢aligmasiyla miimkiin olacaginmi ifade etmistir. Bu nedenle bu
caligmada literatiir taramasina yer verilmistir.

Gortismeler miizik egitim kurumlarinda gorev yapan akademisyenler ile

gerceklestirilmistir. Akademisyenlere amaca yonelik goriisme sorular1 uygulanmistir.



Arastirmamin Modeli

Miizik egitim kurumlar1 biinyesinde gorev yapan akademisyenlerin miizik terapi
uygulamalarina yonelik farkindaligini akademisyen goriislerine gore analiz etmek ve
yorumlamak amaciyla nitel verilerin toplanmasi ve analizine dayanan ve ayrica nitel

verilerle ¢caligmanin biitlinlestirildigi “durum analizi” modeli kullanilmistir.
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, Tiirkiye’de Yiiksekogretim Kuruluna bagli olarak faaliyet
gbsteren ve Izmir, istanbul, Konya, Manisa, Aydin, Canakkale, Eskisehir, Ankara, Kocaeli,
Erzurum, Nigde illerinde yer alan {iniversitelerde 2022-2023 egitim 6gretim yilinda ¢alisan
akademisyenler olusturmaktadir.

Aragtirmanin yapildigi donemde 11 ilde; 63 akademisyene 9 acik uglu soru ile formlar
uygulanmistir. Ag¢ik uglu sorularin uygulandigi 63 akademisyenin evreni temsil ettigi
varsayilarak caligsma yiirtitiilmustiir.

Arastirmanin 6rneklemini ise daha kolay erisebilir oldugundan tesadiifi 6rneklem
(random-rastgele) yoluyla secilen Izmir, Istanbul, Konya, Manisa, Aydm, Canakkale,
Eskisehir, Ankara, Kocaeli, Erzurum, Nigde illerinde YOK’e bagh miizik egitim
kurumlarinda gorev yapan akademisyenler olusturmustur.

Uzman goriisii Konya Necmettin Erbakan Universitesi Ahmet Kelesoglu Egitim
Fakiiltesi Egitim Bilimleri Boliimii Rehberlik ve Psikolojik Danigsmanlik Anabilim Dali’nda
gdrev yapan Dog. Dr. irem OZTEKE’den alimmustir. Hazirlanan agik uglu sorularin dagilimi
ve sayist danigman goriisii de dikkate alinarak belirlenmis ve agik uglu sorular bu

asamalardan sonra akademisyenlere uygulanmstir.



Tablo 1. Goriisme formu uygulanan iller ve cinsiyete gore dagilimi

Toplam

Gériisme Formu Kadin Erkek Akademisyen sayisi

Uygulanan Iller

f % F % F %

Izmir 11 39,28 17 60,72 28 100
Istanbul 0 0 3 100 3 100
Ankara 1 100 0 0 1 100
Manisa 3 60 2 40 5 100
Aydin 1 25 3 75 4 100
Konya 6 35,30 11 64,70 17 100
Canakkale 0 0 1 100 1 100
Kocaeli 1 100 0 0 1 100
Nigde 0 1 100 1 100
Eskisehir 0 1 100 1 100
Erzurum 0 1 100 1 100
Genel Toplam 23 36,50 40 63,50 63 100

Arastirma Izmir’de 28 akademisyene (11 kadmn, 17 erkek), Istanbul’da 3
akademisyene (3 erkek), Ankara’da 1 akademisyene (1 kadin), Manisa’da 5 akademisyene
(3 kadin, 2 erkek), Aydin’da 4 akademisyene (1 kadin, 3 erkek), Konya’da 17 akademisyene
(6 kadin, 11 erkek), Canakkale’de 1 akademisyene (1 erkek), Kocaeli’'nde 1 akademisyene
(1 kadin), Nigde’de 1 akademisyene (1 erkek), Eskisehir’de 1 akademisyene (1 erkek),
Erzurum’de 1 akademisyene (1 erkek) olmak {izere toplam 63 kisiye acik uglu soru

uygulanmistir.
Veri Toplama Arac ve Teknikleri

Arastirmanin amaglar1 dogrultusunda miizik egitim kurumlar1 biinyesinde gorev yapan
akademisyenlerin miizik terapi uygulamalarina yonelik farkindaligini tespit etmek amaciyla
soncelikle literatiir taramasi yapilmigtir. Daha sonra ise, acik uclu sorular ile
sekillendirilmistir. A¢ik u¢lu sorularin hazirlanmasinda tez ¢aligmalari, makaleler, 6l¢me-
degerlendirmeye dayali kaynak taramasi yapilmistir. Taslak formlar halinde olusturulan agik

uglu sorular uzman goriisleri dikkate alinarak random usulle hazirlanmistir.

Ilk asamada arastirma icin hazirlanan agik uglu sorularin gelistirilmesi amaciyla
Konya ilinde gorev yapan 5 akademisyen ile 15 gilinliikk bir zaman diliminde acik uglu
sorularin ilk taslag1 olusturulmustur. ikinci asamada yine ayni sehirde goriisme formunun

resmi olmayan denemesi gergeklestirilmistir. Taslak seklinde olusturulan ve resmi olmadan



uygulanan agik uclu sorular gézden gecirilmistir. Gozden gegirilen agik uglu sorulari
akademisyenlerle goriismeler yapilarak on teste tabi tutulmustur. Bu asamadan sonra 9 tane
acik uclu sorunun uygulanmasina karar verilmistir.

Aragtirmada; miizik egitim kurumlar1 biinyesindeki akademisyenlerin miizik terapi
uygulamalarina yonelik farkindaligini ortaya c¢ikarmak, Tiirkiye’de miizikle terapi
uygulamalarmin daha ileri seviyeye getirilmesi, miizikle terapi egitiminin onemini ortaya
cikarmak ve tiim egitim kademelerinde yer almasi1 amaciyla acik uglu sorular hazirlanmistir.
Bu amagclar dogrultusunda hazirlanan agik uglu sorular uzman ve danisman goriisii de
dikkate alinarak belirlenmis bu asamalardan sonra akademisyenlere uygulanmistir.

Arastirmada Karasar’in (2019) da belirttigi lizere hem yiiz yiize goriismeler yapma
hem de tiim segenekleri 6nceden belirlenmis olan bir gériisme formunu ayn1 anda uygulama
modeli olan derinlemesine bilgi edinme amaglh “tarama” yontemiyle arastirmanin verileri

olusturulmustur.
Verilerin Toplanmasi

Arastirma Random (rastgele) usulii ile secilmis Izmir, Istanbul, Konya, Manisa,
Aydm, Canakkale, Eskisehir, Ankara, Kocaeli, Erzurum, Nigde illerinde gorev yapan
akademisyenlere 9 agik u¢lu soru uygulanmistir. A¢ik uglu sorular yukarida belirtilen illerde
bizzat tarafimdan uygulanmistir. Ag¢ik u¢lu sorular akademisyenlerle karsiliklt
degerlendirilerek, formlar elden dagitilarak 15 giinlilk siireden sonra tekrar elden teslim
alinmistir. Yar1 yapilandirilmis goriisme formlar toplandiktan sonra siraya konulup sayi
verilerek kodlanmistir. Bu asamadan sonra elde edilen akademisyen goriisleri yari
yapilandirilmis gériisme formu calismasi 2022 yili Aralik ayinda baslamis olup 2023 yilinin
Mart ayinda tamamlanmigtir. Ayrica literatiir tarama yontemi ile de konu ile ilgili daha 6nce

yapilan caligmalari kapsayan veriler toplanmaigtir.
Verilerin Analizi

Izmir, Istanbul, Konya, Manisa, Aydin, Canakkale, Eskisehir, Ankara, Kocaeli,
Erzurum, Nigde illerinde Yiiksekogretim Kuruluna bagli 11 {iniversitede toplam 63
akademisyene bizzat yerinde uygulanarak gerceklestirilen agik ug¢lu sorulardan olusan
goriisme formlari tek tek kontrol edilerek, her bir goriisme formu numaralandirilmistir.
Ayrica acgik wuglu sorular akademisyenlerin vermis olduklar1 cevaplara gore

gruplandirilmistir. Ayn1 zamanda igerik analizi ile degerlendirilerek “Microsoft Excel”



programina aktarilmis ve bu veriler sema haline getirilmistir. Bilgisayar ortaminda iglenen
biitiin bilgiler grafiklerle yorumlanarak agiklanmistir. Microsoft Excel 2010 bilgisayar

programinda degerlendirilerek analiz asamasina gegilmistir.



BIiRINCi BOLUM

1.LITERATUR TARAMASI

1.1. Miizik Nedir?

Miizik, toplumlarin en ilkel donemlerine kadar uzanan, insanlik tarihine 151k tutmus ve
bu sebeple insan hayatinda 6nemli bir yere sahip olan bir olgudur. Miizigin kisiler ve
toplumlar aras1 duygu ve diisiincelerini ortaya koyma ve aktarmada kullanilan bir arag
oldugunu sdylemek miimkiindiir. Miizik nedir? sorusuna tarihin farkli devirlerinde
arastirmacilar tarafindan birtakim cevaplar verilmistir.

“Miizik sOzcliglinlin; bize “musique” teriminin okunusundan ge¢mis oldugunu
sOyleyebiliriz. Fransizca’ya girisi ise “Mus veya Musa” sozciigiine, Latin dillerinde aidiyet
bildiren “ique” ekinin getirilmesi ile olmustur. Grek mitolojisindeki genel adi ile “mus”
denilen; agaclar iizerinde, yasayan, yar1 kus yar1 kadin bi¢ciminde olan, giizel sesleri ile
sarkilar soyleyen, bu sarkilar1 duyan insanlar1 biiyiileyen tanriga adi bugiin kullanilan miizik
kelimesinin kokiidiir. Tiirk¢e’de kullanilan diger bir sdzciik olan “Musiki” terimi kok olarak
Grek dilindeki “Mousike Tekhne”den gelmekte olup, Arap iilkelerinde sdylenen big¢imi
olarak Tiirk diline yerlesmistir” (Giinay, 2011, s. 19).

“Miizik, asli Yunanca olan bir kelimedir ve diinyanin her yerinde ayni anlami
tasimaktadir. Musica eski Yunancada ‘mousike’ veya ‘mousa’ kelimesinden almmuistir.
Tiirkgeye Arapgadan ‘musiki’ seklinde ge¢mistir. 20. Yiizyildan sonra da Fransizca
‘musique’ kelimesinden aktarilmis olan ‘miizik’ kelimesi kullanilir olmustur. Birgok
arastirmact bu kelimenin etimolojisinin ‘muse-melek’ anlamina geldigini savunur. Yunan
mitolojisinde Tanr1 Jipiter’in Tanriga Mnemosyre’den dogan dokuz kizinin adi olan
“miiz”lerin her biri ayr bir ilim ve giizel sanatin ilahesi sayilmaktaydi. Eski Yunanlhlar bu
peri kizlarinin tiim diinyanin giizelliklerini ve ahengini diizenlemekle gorevli olduklarina
inanirlardi. Dolayisiyla bugiin hemen hemen kullanilagelmis olan ‘miizik’ veya ‘musiki’
kelimesinin bu ‘miiz’ kokiinden geldigi kabul edilir” (Coban, 2020, s. 25).

Yunanca mousa olarak yazilan musiki kelimesi peri anlamini tagimaktadir. Sondaki
ike/aka takisi ise kelimeye “konusulan dil”’anlamini kazandirmaktadir. Yani musike,

“perilerin dili” demektir. Latince musika/muzika olarak bilinmektedir. Musiki kelimesi
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diinya iizerindeki tiim dillerde hemen hemen ayni sekilde sdylenmektedir. Arapca ve
Farsca’ya da Latinceden gegerek “el-musiki” olmus. Tiirkler kadim zamanlarda kok/kiig ya
da yir/cir olarak adlandirmislardir. Osmanlilar, Arapga telaffuzunu esas alarak basina
“serefli ilim” manasinda “ilm-i serif’sifatin1 da ekleyerek “ilm-i serif-i musiki” demislerdir.
2. Mahmud Dénemi’nde Italyanca musica’dan bozma “muzika/mizika” kelimesi
(Mehterhane-i Hakani’nin yerine Muzika-yi Hiimayun’un kurulmasiyla) kullanilmis bir
stire. Sonunda Fransizcanin musique kelimesinin okunusu olan “miizik” daha da
yayginlasarak dilimize yerlesmistir (Tokel, 2019, s. 34).

Gezer (2020), Aristo’nun, insan ruhu {izerinde miizigin etkilerini aragtirarak, miizik ile
insan ruhunun kotii duygulardan arindigini tespit ettigini ifade etmistir. Ayrica fiziki asiriligi
ve sindirimi kolaylastirmada yemek esnasinda yapilan miizigin etkisinden bahsetmistir.

Musiki: Bir duygu, bir diisiince ve fikri veya dogal bir olay1 anlatmak gayesiyle,
olgiilii ve ahenkli seslerin belli bir sanat igerisinde, ritimli veya ritimsiz olarak estetik bir
sekilde bir araya getirilme sanatidir (Ozkan, 2010, s. 35).

Ak (2013)’a gore, eski Yunanistan’in bilinen en biiyiik filozofu olan Platon M.O 400
senesinde miizigin insan iizerindeki etkisinden s6z etmistir. Ayrica Platon miizigin kisiye
hoggorii ve rahatlik verdigini ifade etmistir.

Miizik sosyal yasami iginde bireyi etkiler, sekillendirir ve birgok toplumsal eylemi
miimkiin kilar. Bu agidan son derece giiglii ve etkili bir ifade aracidir (Ayas, 2019, s. 29).

Uslu (2015)’ya gore, miizik, insanlarin ve toplumlarin i¢ diinyalarina ait duygularini
ve diisiincelerini ifade etmede araci olan, egitici, dgretici, yaratici ve paylastirict 6gelerin
kisiler tarafindan hissedilmesinde aktif rolii olan, seslerin hisler diinyasiyla bulusturarak
olusturdugu, oldukca genis etkileme alanina sahip, cesitli kurallar1 igerisinde barindiran,
belirgince sanat olma 6zelligine sahip bir ¢aligma ve egitim alanidir.

“Miizik, sozle anlatilmayani anlatma sanatidir. Sozciiklerin anlatabildigi, zekanin
kavrayabildigi seylerin ¢ok Otelerine gidebilir. Miizigin alani, belirsizligin, elle
tutulamayanm, diislerin alamdir. Insanlarin bu dili konusabilmelerini, “Tanrinin bizlere
verdigi en biiylik zenginliklerden biri olarak goriiriim.” diyen orkestra sefi Charles Munch
miizigin insan1 nasil essiz bir duygu ortamina siiriikledigini vurgulamustir (Biber, Oz, 2001,
s. 102).

“Miizik nedir?” sorusuna birgok cevap verilebilir. Bu sebeple miizik ile ilgili
tanimlar elbette ¢cogaltilabilir. Bir¢ok diisiiniir, aragtirmaci kisiler tarafindan “Miizik nedir?”
sorusuna cevaplar ortaya atilmaktadir. Miizik ge¢cmisten glinlimiize kadar insanoglunun

hayatinda 6nemli bir deger olmay1 basarmis ve bu sebeple insanhigin en ilkel donemlerinde
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hastaliklar {izerinde miizige 6nem verildigi goriilmiistiir. Bu dogrultuda en eski zamanlarda

miizik ile tedavinin var oldugunu sdylemek miimkiindiir.
1.2. insanhk Tarihinde Miizigin Kullanihs Amaci

Miizik, bugiin oldugu gibi insanlik tarihinin en eski donemlerinde de ¢ok 6nemli bir
yere sahiptir. Miizigin insan hayatinda 6nemli bir yerinin olduguna dair Ayas (2019),
geemis donemlerde hayatin hemen her alaninda; ¢ocuk bakarken, avcilikla ugrasirken,
savasa giderken, ciftcilikle ugrasirken ve cesitli torenlerde kisiler tarafindan miizigin
kullanilmasindan s6z etmistir.

Gezer (2020) ise; miizigin kendine has bir dili olmasi, ayn1 zamanda yapisi ve anlatim
ogeleri sebebi ile insanin duygu diisiincelerine hitap etmesi noktasia deginmistir. Insanin
dogas1 geregi hayat1 boyunca c¢evresindeki seslere ilgi duymasi sebebi ile goriiniisiin yani
sira duydugu sese gore bir yargiya varmig ve etraftaki seslere yonelip, sesleri anlamaya ve
tanimaya ¢alisarak ve hatta o sesleri kullanarak iletisim kurdugundan da bahsetmistir.

Bir bagka ¢alismada Tardii (2014), miizigin i¢inde barindirdigi dengeli zitliklara
sahip bir biitiin olmasindan dolay: iyilestirici bir 6zelliginin oldugundan ve bu sebeple

miizigin tipki bir hekim gibi hastayi iyilestirici 6zelliginden bahsetmistir.
1.2.1. Miizigin insan Uzerindeki Etkileri

Yapilan bilimsel ¢aligmalar incelendiginde miizigin insan {izerinde olumlu ydnde
etkileri goriilmektedir. Konuyla ilgili olarak;

Sengiil (2008), miizigin insan hayatinda eglence amaclh kullanildigindan ve insani
ruhsal agidan sakinlestirip, rahatlattigindan s6z etmistir. Ayrica calismasinda yapilan
aragtirmalara deginerek, miizigin insan beyninde nese, elem, 6tke gibi duygu durumlarinda
etkili olduguna ve bu Ozelliklerinden dolayr miizigin terapi faktorii olarak
degerlendirildigini sdylemektedir.

Yapilan arastirmalara gore; “ses, ritim, melodi ve armoninin beynin sag yarim
kiiresinde frekans ve degismelerle birlikte miizik ile ilgili diisiince ve kaliplarin ise beynin
sol yarim kiiresinde kaydedildigi” sonucu ortaya konulmustur (Sengiil, 2008, s. 11-12).

Yine Sengiil (2008), insan beyninin orta kisminda yer alan ‘corpus callosum’
bolgesinin miizik ile ilgilenen bireylerde diger insanlara gore daha fazla genislediginin

bilimsel olarak kanitlandigindan sz etmistir.
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Kiiltiir tarihi icinde miizikle tedavi ve Edirne Sultan u. Bayezid darii;;ifaszl.

Fotograf. 1. Beyindeki i¢giidii ve duyularin merkez istasyonu olan Limbik Sistemi

Akkus-Karkin, Akkus (2009)’da insan beyninde duygularin oldugu boliimii limbik
sistemin yoOnettigine, dolayisiyla seving, heyecan, liziintii gibi duygu ve davranislarin
yonetilmesini saglayan limbik sistemin miizik tarafindan etkilendigine ve bireyin ruh
halindeki degisimleri ortaya ¢ikardigina deginmistir.

Ayrica Sengiil (2008) c¢alismasinda; 1934 yilinda Phares tarafindan miizigin
yogunlugu ile reflekslerde ortaya ¢ikan degisimlerin incelendiginden bahsetmistir. Bununla
birlikte Salzburg Universitesi profesorii olan Dr. Gerhard Harrer tarafindan yapilan bir
diger arastirmada ise, bireye 65 desibelin lizerindeki sesler dinletildigi zaman bireyin
tansiyonunda artis gozlemlendigini ve yapilan ayni ¢alismada 65 desibelin iizerindeki
seslerin periferik dolasimda vazokonstriksiyona (kan damarlarinda daralma) sebep olduguna
deginmistir.

1.2.2. Miizik Terapinin Tanim
Miizik terapinin tanimi kigilere ve kurumlara gore degisiklik gostermektedir; T.C.
Saglik Bakanlig1 Geleneksel Tamamlayict Tip Daire Bagkanligi Miizik Terapi Komisyonu

2014 yilinda miizik terapiyi soyle tanimlamaktadir: Bireylerin, fiziksel, psikolojik, sosyal ve

zihinsel ihtiyaglarindan herhangi birinin  karsilanmasinda, miizigin ve miizik

! Sengiil, E. (2008), Yayimlanmamus yiiksek lisans tezinden almmustir.
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uygulamalarinin, profesyoneller ile kanita dayali yonde uygulanan geleneksel ve
tamamlayici tip uygulamasidir.

Diinya Miizik Terapi Federasyonu (TWFMT) ise; miizik terapinin tanimini; yasam
kalitesinde artis1 saglamak ve fiziksel, ruhsal, zihinsel, sosyal durumlarmi iyilestirmek
isteyen bireyler veya topluluklarla miizigin profesyonel kullanim1 olarak aktarmaktadir.

Bu tanimlardan yola ¢ikarak miizik terapiyi kisilerin psikolojik, fizyolojik ve sosyal
ihtiyaclarinin onarilmasina ve gelisimine katkida bulunan, kendine has yontemleri ve
kurallar1 olan, miizigin ve miizik aktivitelerinin kullanildig1 bir uygulama olarak agiklamak

miimkiindiir.
1.3. Miizikle Tedavinin Tarihgesi

Miizikle tedavinin ge¢misi tip tarihi kadar eskiye dayanmaktadir. Insanlik tarihinde
miizik; psikolojik, fiziksel ve sosyal acidan kisilerin var olan sorunlarini iyilestirmesi ve
insanin bu alanlarda gelismesinde katki amacli kullanilmistir. Bu dogrultuda miizigin
insanlar tizerinde etkileri gerceklesmistir ve miizikle tedavi dogmustur. Gegmiste miizikle
tedavinin ilk olarak Tiirkler tarafindan yapildig: literatiirde goriilmektedir. Eski Tiirkler de
miizigi tedavi amagl kullanmislardir. Insanlar iizerindeki hastaliklarin kotii ruhlar tarafindan
insan bedenini ele gecirmesi ile oldugu inancinin varoldugu bilinmektedir. Bu noktada
“Saman® adi1 verilen din adamlarinin devreye girdigi ve miizigi tedavi amactyla kullandig
yapilan arastirmalarda ortaya konulmaktadir.

Gezer (2020), gecmiste hasta olarak kabul goren kisilerin bedenine giren kotii ruhlarin
biiyliciiler tarafindan miizik esliginde hastayr iyilestirmesi sonucunda miizikle terapi
temelinin atildigin1 ortaya koymustur.

Yine bir baska calismada Ak (2013), ilk spiriitiie] hekim modelinin ortaya ¢ikisini ilkel
kabilelerde kabile tiyesi olarak goriilen ayn1 zamanda saygi duyulan ve olduk¢a dnemsenen
biiyiicli, saman diye sz edilen kimseler oldugundan bahsetmistir. Bununla birlikte Saman
ve biiyiiciilerin kabilenin manevi hayatlarindaki inanis bicimlerinde goriilen eksiklikleri
tamamlayan kisiler olduguna ve korku, timitsizlik gibi duygularin ortadan kaldirilmasina

yardimci olan bir gii¢ sembolii olarak goriildiiklerini ifade etmistir.
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1.4. ilkel Kabilelerde Miizik Ve Miizikle Tedavi

Ak (2013)’a gore ilkel kabilelerde miizik tabiatiistii goriinmez varliklar ile
haberlesmek i¢in arag¢ olarak kullanilmistir. Miizigin kutsal bir yaninin oldugu bugiin dahi
kabul edilen bir gercektir. Bircok besteci ve yorumcu miizik ile ilham aldiklarindan s6z
etmislerdir. Ayrica ilkel kabilelerde hekimler hastay: iyilestirmek icin ¢esitli ilag, bitki,
miizik ve dansi kullanmiglardir. Birgok toplumda hastalar kendilerini 6zel giiglere sahip
olduklarina inandiklar1 sihirbaz ve rahiplere iyilesmek icin teslim etmislerdir. Tedavi
siirecinde karsilikli inang ve giliven olduk¢a 6nemli bir rol oynamaktadir. Dolayisiyla
uygulanan tedavi tarzinda iyilestiricinin rolii oldukea biiyiiktiir. ilkel topluluklarda yasamis
olan insanlarin, hastaliklarin kotii ruhlar tarafindan ortaya ¢iktigina inandiklarini ve kotii ruh
olarak adlandirdiklar1 varliklarin da sihirbaz, hekim veya saman tarafindan kontrol altina
alindigindan séz etmistir. Ayrica yapilan tedavi torenlerinde, miizigin, ritmin, dansin ve
sarkilarin roliiniin olduk¢a onemli oldugunu ve hastanin kotii ruhlardan kurtarilmasinin
tedavinin temelini ortaya koydugunu ifade etmektedir.

Bu sonuclardan yola cikarak; ilkel topluluklarda hastalarin iyilesmek i¢in kendilerini
hekim goziiyle gordiikleri ve 6zel giigcleri olduguna inandiklari samanlara biraktigini,
samanlarin yapmis olduklar1 tedavide miizigi kullanarak hastayr iyilestirme yoluna
gittiklerini sdylemek miimkiindiir. Goriildiigii iizere ilkel toplumlarda ses ve miizik koti

ruhlar ile iletisimde arag¢ olarak kullanilmistir.
1.5. Antik Donemlerde Miizikle Tedavi

Antik donemlerde miizige ve miizikle tedavi uygulamalarina olduk¢a Onem
verilmistir. Ozellikle Yunanlilar Dénemi’nde miizik biiyiikk bir yere ve oneme sahiptir.
Apollon, Hibbocrates, Teodus gibi donemin iinlii bilginleri miizikle tedavi iizerine
uygulamalar yapmuigtir.

Antik dénemlerde miizikle tedavi; Ibrani Kaynaklarinda Miizikle Tedavi, Eski
Yunanistan ve Romalilarda Miizikle Tedavi, Misir Uygarliginda Miizikle Tedavi, Eski Cin
Uygarliginda Miizikle Tedavi, Bergama Asklepieion’un Tarihgesi ve Asklepion’da

Uygulanan Miizikle Tedavi Y ontemi olmak {izere bes baslik altinda incelenmistir.
1.5.1. ibrani Kaynaklarinda Miizikle Tedavi

Ibraniler Dénemi’nde miizigin yine ¢ok amagcl olarak kullanildigi bilinmektedir.

Ibraniler tarafindan miizigin hastaliklarin yani sira savas, cenaze ve ayinlerde kullamldig
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goriilmektedir. Bu dogrultuda; Ak (2013)’da Ibranilerin miizigi, daha ¢ok mabet, savas ve
cenaze alaylarinda kullandiklarini ve ruhani ayinlerde de miizigin ilahiler seklinde icra
edildigini ifade etmistir.

[branilerin kutsal kitabi olan Tevrat icerisinde hiikiimdar Saul’iin miizik ile
tyilestirilmeye ¢alisildig1 anlatilmaktadir;

“Bu siralarda Rab’in ruhu Saul’dan ayrilmisti. Rab’in gdnderdigi kotii ruh ona sikinti
cektiriyordu. Hizmetkarlar1 Saul “Bak, Tanri’min goénderdigi kotii bir ruh sana sikinti
cektiriyor” dediler, “Efendimiz, biz hizmetkarlarina buyruk ver, iyi lir ¢alan birini bulalim.
Oyle ki, o Tanrr’nin gonderdigi kétii ruh iizerine gelince, o lir galar, sen de rahatlarsm.”
Saul hizmetkarlarina, “lyi bir ¢alan birini bulup bana getirin” diye buyurdu.
Hizmetkarlarindan biri, “Beytlehemli Isay’m ogullarindan birini gérdiim” dedi, “lyi lir ¢alar.
Ustelik yiirekli, giiclii bir savascidir; akillica konusur, yakisikhidir. Rab de onunladir.”
Bunun iizerine Saul isay’a ulaklar gondererek, “Siiriiyii giiden oglun Davut’u bana gonder”
dedi. Isay ekmek yiiklii bir esek, bir tulum sarap, bir de oglak alip oglu Davut’la birlikte
Saul’a gonderdi. Davut Saul’un yanina varip onun hizmetine girdi. Saul Davut’u ¢ok sevdi
ve ona silahlarmi tasima gorevini verdi. Saul Isay’a su haberi gonderdi: “izin ver de Davut
hizmetimde kalsin; ondan hosnudum.” O giinden sonra Tanri’nin gonderdigi kotii ruh ne
zaman Saul’un iizerine gelse Davut liri alip calar, Saul rahatlayip kendine gelirdi. Kétii ruh
da ondan uzaklasirdi” (Kutsal Kitap, 2023).

Gezer (2020) ¢alismasinda Antik donemde hastaligin nedenini koétii ruhlarin insan
bedenini ele gecirmesine baglamistir. Bu donemde diinyanin sirlarla dolu olduguna ve
diinyanin dogaiistii gii¢ler tarafindan yonetildigine inanildigini belirtmistir. O doénemde
yasayan ve hekim gorevini iistlenen biiyliciiniin ise; sifali otlar, tiitsiiler, dans ve miizik ile

hastalig1 kontrol altina aldigini 6ne siirmiistiir.
1.5.2. Eski Yunanistan ve Romalilarda Miizikle Tedavi

Altindlgek (1998), yapmis oldugu calismada hastalik nedeninin kotii bir ruhun eseri
oldugu diisiincesinin antik donemde oldukc¢a yaygin oldugunu ve hakim olan bu diislincenin
antik donemde farkli bir sekilde yorumlandigini anlatmistir. Hastaligin kizgin bir ilah
tarafindan, islenen bir glinahin bedeli, ya da suurlu veya suursuz olarak bir kuralin
cignenmesi nedeniyle gonderildigi fikrinin insanlar tarafindan yaygin olan bir inang
oldugunu belirtmistir. Hasta suclu oldugunu, bu sucun bagislanmasi i¢in de tedavi oncesi

tanrilar1 yatigtirmasi ve onlari raz1 etmesi gerektigine inandiklarini agiklamistir.
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Bir baska c¢alismada ise Ak (2013) Apollonun, eski Yunan mitolojisinde giizel lir
calmasi ile bilindiginden bahsetmistir. Miizigin ve hekimligin Tanris1 olarak goriilen
Apollon’un, insanlara lir ¢alarak onlarin sikintilarin1 giderip nese verdigini aktarmistir. Eski
Yunanlilara gére miizigin, ruhun egitimi ve arinmasi agisindan biiylik bir rol oynadigindan
ve eski Yunanistan‘da Paignon adli havalarin kisilerin dertlerine karsi adeta bir ilag
niteliginde oldugundan bahsederek; tibbin babasi olarak goriilen Hibbocrates’in de bazi
hastalar1 tedavi etmek i¢in hastalar1 ilahilerle tapinaga gotiirdiiglinii aciklamistir. Ayrica;
Teodus’un kiigiik ¢ocuklarin gerektigi zamanlarda kendilerinin hiddet ve gazabim
yatigtirmalarina yardimeir olmalart i¢in miizik bilimini 6grettigini de One siirmistiir.
Yunanlilar Dénemi’nde miizigin olduke¢a etkili ve 6nemli bir yere sahip oldugu yapilan
aciklamalardan anlasilmaktadir.

Coban (2020)’de calismasinda Eski Romada Celsus ve Areteus tarafindan miizigin
ruh hastaliklarina iyi geldigi diisiincesini savunduklarindan bahsetmistir. Bazi yazil
kaynaklarda ise, Eski Roma’da miizigin sara, konusamama, histeri nevrozu, bdcek
sokmalar1, kanamalar, mikrobik hastaliklar ve agrilarin tedavisinde kullaniminin goriilmekte
oldugunu ifade etmistir. Yine Karahan (2006)’da Roma’da Celsus ve Areteus, miizigin ruhu
rahatlatip yatistirdigindan bahsederek, M.Q. 250-184 tarihleri arasinda yasayan Romali sair
Titus Maccius’un “Chamides” adli sarkisinin yaralara iyi geldigi ve iyilestirdigi noktasina
deginmistir. Bu dogrultuda, Eski Roma donemi’nde de miizigin oldukca 6n planda
tutuldugu anlasilmaktadir.

Unlii Yunan filozofu olan Pythagoros, miizik teorisi iizerine &nemli katkilarda
bulunmus ve Onemli bilgiler ortaya koydugu yazili kaynaklarda goriilmektedir. Birkan
(2014), Unlii filozof ve matematik¢i Pisagor’un, umutsuzluk duygusu yasayan ve ¢abuk
ofkelenen hastalar1 birtakim melodilerle tedavi etmenin yollarimi arastirdigini ve Pisagor’a
gore miizigin viicuttaki harmoninin bozuldugu durumlarda en etkili deva oldugunu 6ne
surmustur.

“Hastaliklar1 tedavi i¢in miizigi kullanma fikrinin ilk defa Pythagoros ile ortaya
ciktigini ve Biiylik Yunanistan’da deneyimlerini uyguladigini Caeleius Aurelianus anlatir.”
(Ak, 2013, s. 27).

Sengiil (2008) Antik¢ag’in en &nemli filozoflarindan biri sayilan Platon M.O. 400
senelerinde miizigin ahenk ve ritimle ruhun derinliklerine etki ettiginden bahsetmektedir.
Ayrica miizigin kisiye bir hosgorii ve rahatlik sagladigini ifade etmistir.

Bergama‘da bulunan Asklepion tapinaginin Antik Yunan Dénemi’nde saglik Tanrisi

olarak anilan Asklepios adina insa edildigi bilinmektedir. Antik Yunan Doénemi’nde bu
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tapinak saglik merkezi halinde faaliyet gosterip, hastalarin iyilestirilip sagligina kavustugu
bir yer oldugu yazili kaynaklarda belirtilmektedir. Konuyla ilgili olarak;

Karadz, Arithan (2003) yapmis olduklar1 ¢alismada, Yunan diinyasinda hekim Tanri
olarak biiylik bir iinii olan ve Romalilarin da Aesculapius adiyla benimseyip tapindiklari
Asklepios’un Apollo’nun oglu oldugundan s6z etmiglerdir. Yunanlilarin, hastalarin
sagliklarina kavusmalart konusundaki umut ve endiseleri hususuna Onem vermeye
baslamalar1 Asklepios mezhebi ile basladigini ve seytan ¢ikarma isleminden arindirilmis bir
psikoterapi yonteminin tapinaklarda ortaya c¢iktigini belirtmislerdir. Roma Doénemi’nde
yagamis olan bir¢ok iinlii bilgin (Celsus, Areteu) miizigin hastaliklara iyi geldigi yoniinde
bilgiler ortaya atmaktadir.

Yapilan arastirmalar eski Yunan ve Romalilarda miizikle tedavinin; insanlarin
sikintilarin1 gidermede, ruhun egitimi ve arinmasini saglamada, ruh hastaliklar1 ve bazi
hastaliklarin tedavi edilmesinde, hastalarin iyilestirilip sagligina kavusturulmasinda, bazi
sarkilardan yararlanilarak yaralarin iyilestirilmesinde etkili bir tedavi yontemi oldugunu

ortaya ¢ikarmistir.
1.5.3. Misir Uygarh@inda Miizikle Tedavi

Gliveng (1985)’e gore eski Misir sanatinda ¢esitli enstriiman sekilleri kayalara
oyulmus olarak yer alir. Miizik; uyanmak, kendini agmak isteyenler i¢in temel arag
niteligindedir ve sanatlarm en gizlisidir. Insanin sezgi kabiliyetinin uyanmasinda miizik
yardimc1 olmaktadir. Her asirda mistikler miizigi sevmisler ve torenlerinde devamli olarak
kullanmislardar.

Ozgevik (2007)’e gore Abidos kitabeleri bilinen en eski kitabe olarak sayilmaktadir.
Misir’daki bir piramitte yer alan Abidos kitabesi, biiyli sozlerinin pratik kullanimi hakkinda
kaynak niteligindedir. Ayrica, miizigin kdkeni hakkindaki bilgiler agisindan da oldukga ilgi
cekicidir. Sazkara’da bulunan bu piramitte, hiyeroglifler bulunmaktadir. Kitabede, dualar ve
biiyli formiilleri ile ilgili metinler yer almaktadir. Bu metinlerde ayrica, yilan 1siriklaria
kars1 ve Kral Ounas’in 6teki yasamindaki yolculuklarinda kendisini korumaya yarayacak
bliyli formiilleri, ritim, ses tekrarlar1 gibi sarki diislincesinin ¢ok acik bir sekilde verildigi
bilgiler bulunmaktadir.

Karahan (2006), yapilan arkeolojik kalintilarda Misir uygarliginda miizigin 6nemli
bir yere sahip oldugunun anlasildigini belirtmektedir. Ayrica Misir Dénemi’nde miizigin;
uyanmak, kendini iyi hissetmek ve sezgi becerilerini harekete gecirmek i¢in en etkili arag

olarak kullanildig1 noktasina da deginmistir.
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1.5.4. Eski Cin Uygarh@inda Miizikle Tedavi

Gezer (2020)’e gore eski Cin uygarliginda gong enstriimanina benzerligi ile bilinen,
“lo” ad1 verilen ritim aleti ile insan bedeninde var oldugu iddia edilen kotii ruh ve cinleri bu
enstriman ile hastadan uzaklastirip, hastayi iyilestirdigine inanilirdi. Cin uygarliginin en
degerli temsilcisi olarak kabul edilen {inlii diislinlir Konfii¢yiis miizigi egitim ve ahlak araci
olarak ele almis ve miizigin olumlu yonlerini ortaya koymustur. Ayn1 zamanda miizigin
insan iligkilerini diizeltip, iyilestirdigini, gozleri parlak ve kulaklar1 keskin yaptigini,
damardaki kan akigini diizenledigini s6ylemektedir.

Karahan (2006)’a gore Cin uygarhiginda miizik ile ilgili yapilan calismalar devlet
kurumlar tarafindan takip edilirdi. M.O. 2200 yillarinda donemin imparatorlar1 halkinin
talebi lizerine miizik bestelerlerdi. Ichen ve We’in ifadelerine gore devlet iyiyse, miizik de
iyidir, devlet kotii ise miizik de koétiidiir. Cin imparatorlugunda dénemin bilginleri, miizigin
halki iyilige yonlendirdigini ve saglikli olabilmek i¢in miizigin dinginlik verici sekilde
olmasi gerektigine inanmiglardir. Bilginlere goére miizik Gziintliyii giderici ve istekleri
dizginleyici olmalidir.

Yapilan calismalar incelendiginde, Cin uygarliginda entriimanlar yardimiyla hasta
bedeninde var olan kdotii ruhlar kovularak, hastanin iyilestirildigi sonucu anlagilmaktadir.
Ayrica Cin uygarlig@i icin miizik insan iliskilerini diizeltmede ve bireylerin sagliginda

olumlu etkiler yaratmada 6nemli bir rol oynamaktadir.
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1.5.5. Bergama Asklepieion’un Tarihgesi ve Asklepion’da Uygulanan Miizikle Tedavi

Yontemi

Fotograf. 2 Bergama Asklepionu

Fotograf. 3. Bergama Asklepion alan plani




Tuna & Ozer (2015)’e gore tarihte hekim Tanris1 olarak bilinen Asklepios adina
insanlarin  sifalanmalar1 i¢in M.O. V. yiizyllda Asklepionlar kurulmustur. Asklepios
Apollon’un oglu olarak bilinir. Anadolu’da yaygin olan bir inanisa gore ise, Asklepios
Anadolu’dan Ege denizine kadar gelmis ve Bergama’ya yerlesmistir. Asklepion, Izmir
Bergama’da bulunan ge¢gmis donemlerde kurulmus bir tedavi merkezidir. Kaynaklara gore
Asklepion’un kurulmasina sebep olan olay soyledir: Bergama’li Aristakhminos’un oglu
Arkhias, Madradag: sirtlarinda avlandigi esnada attan diiserek ayagini kirar. Epidauros
Asklepion’una giderek kendisini orada tedavi ettirir. Bu olay iizerine Asklepiades’lerden
birkagin1 Bergama’ya getirir. Boylece Asklepios saglik ocaklari V. yiizyil ortalarinda
Bergama’da da yer alir. Asklepion’lar kutsal olarak goriilen yerler olmasi sebebiyle kisilerin
burada dlmesine izin verilmez. Asklepion’da tedavisi miimkiin olmayan hastalar kesinlikle
iceri alinmaz hatta iceride eger son giinlerini yasayan hastalar varsa hemen disar1 ¢ikartilir.

Yine Tuna & Ozer (2015)’e gore Bergama Asklepion’unda uygulanan tedavi
yontemleri icerik bakimindan farkli sekilllerde uygulanmaktadir. Burada hastalarin ruhsal
durumu, bedensel durumlarinin 6niine ge¢mistir. Bu sebeple, hastalara SPA: salus per aqua
(sudan gelen saglik), aqua terapi (su tedavisi), aromaterapi (bitkilerle ve kokularla tedavi),
psikoterapi, hipnoterapi (uyku terapisi) ve miizikoterapi gibi tedaviler uygulanmaktaydi.
Bergama Asklepion’unda hastalara donemin mevcut enstriimanlar1 kullanilarak, bireylerin
ruhlarin1 derinden etkileyecek ezgiler ile miizik dinletilirdi. Dolayisiyla, hastalarin
tedavisinin ana unsurunun miizik oldugunu belirtmislerdir. Dolayisiyla Bergama Asklepionu
hastalarin sifalanmalar1 i¢in kurulan ve kutsal sayilan saglik merkezidir. Bergama
Asklepion’unda hastalarin tedavisinde suyun ve miizigin olduk¢a Onemli oldugu
goriilmektedir.

Ak (2013) calismasinda hastalarin tedavisinde telkinin ¢ok 6nemli bir faktor olarak
gortldiiglinden s6z etmistir. Ayrica glclii telkinler ile hastalarin riiya gormelerinin
saglandigin1 bu sebeple Asklepion’da bunun i¢in 6zel olarak yapilan uyku odalarinin
bulundugundan bahsetmistir. Asklepion’un yaninda bulunan tiyatro sahnesinde de térenlerin
yapilarak, miizik esliginde hastalara ruhsal tedavi yapildigini belirtmistir.

Bergama Asklepieion’un Tarihgesi ve Asklepion’da uygulanan miizikle tedavi
yontemlerini agiklamak iizere sahada yapilan yerinde inceleme ve fotograflama ile Bergama
Asklepion’unda bulunan Hellenistik doneme ait hastalar i¢in diizenlenmis uyku odalarinin

kutsal su kaynaklarinin giineyinde yer aldigi, tedavi edilen hastalarin 6zel uyku odalarinda
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uykuya yatirilldigt ve uykudan uyandiktan sonra gordiikleri riiyalar1 asklepiadlara
anlattiklari, Asklepidlar’in (rahip hekimler) hastalarin anlattiklari riiyalari yorumlayarak
tedavi sekillerini belirledikleri sonuglarina ulasgilmistir. Bolgenin héla eski mistik havasin

ve tarihi dokusunu korudugu goriilmiistiir.

‘n . .

O oo m

Fotograf. 4. Bergama Asklepion uyku odalari alani
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Fotograf. 6. Bergama Asklepion’unda tedavi amagli kullanilan uyku odalar
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Alanda yapilan gozlemde Kryptoporticus’un kapali bir koridor veya bir gegit olarak
kullanildigi goriilmiistiir. Uzunlugu yaklasik 70 m. olarak tahmin edilen bu gecit olumsuz
hava sartlarinda hastalarin uyku odalarina ve ikinci yuvarlak yapinin alt katina ulagimi igin
kolaylik saglamaktadir. Tiinelin girisindeki basamaklardan hala kutsal su kaynaklarindan
gelen su akmaktadir. Tiinelin basamaklarindan akan su sesi tiinelin igerisinde
duyulmaktadir. Igeride su sesinin yaratmis oldugu mistik ve insani rahatlatan bir ambiyans

sebebi ile tedaviye yardimci bir mekan olarak kullanildig anlagilmaktadir.

Fotograf. 7. Yeralt1 ge¢idi

Saha detayli incelendiginde kutsal alanin glineydogu kdsesinde hastalarin tedavisi icin
kullanilan iki katli olarak bilinen yuvarlak tedavi yapisinin bulundugu ve bu yapinin
giiniimiizde yipranmus, yikilmis halde oldugu goriilmiistiir. Ikinci kati giiniimiize
ulasmamistir. Bu tedavi binasinin igerisinden, Kryptoporticus adi ile bilinen iizerindeki

pencereler sayesinde 151k alan tiinele ve eski kutsal alana ulasilmaktadir.

24



Fotograf. 9. Birinci tedavi binasi odalarindan bir goriiniim
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Fotograf. 10. Tedavi odalar1
Asklepion tedavi binasinin hemen yukarisinda Zeus Asklepios Tapinagi olarak bilinen
dini bir yap1 bulunmaktadir. Zeus Asklepios Tapinagi’nin mimari yapist da tedavi binasinin

yapisi gibi yuvarlak plan ile inga edilmistir.

Fotograf. 11. Zeus Tapinagi
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Fotograf. 12. Zeus Tapinagi tepeden goriiniimii
Tuna & Ozer (2015) Bergama Asklepion’unda suyun énemli bir rol oynadigmi ve

Asklepion’a gelen hastalarin kutsal havuzlarda yikanarak, kutsal ¢esmeden su igtiklerini

belirtmislerdir.

Fotograf. 13. Banyo havuzu
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Fotograf. 14. Banyo havuzu

Tiyatro binast yerinde inceleme yapilarak degerlendirilmis olup, sahada yer alan
bilgilendirme infolarindan hareketle yorumlama yapilmistir. Yapilan kazilardan ortaya ¢ikan
bilgilere gore tiyatro binast Asklepion’da yer alan soylu bir Pergamolu tarafindan
yaptirilmigtir. Tiyatro yaklasik 3500 kisilik kapasiteye sahiptir ve yarim daire seklindedir.
Seyirci boliimii yatay gegit ile iki boliime ayrilmis olup en {ist kismui siitunlu galeri seklinde
diizenlenmisgtir. Isinsal yayilan ara merdivenlerle cavea denilen oturma yerleri denilen
oturma yerleri dikey olarak bes boliime ayrilmistir. Oturma basamaklart mermer olan

tiyatronun alt boliimiiniin ortasinda saygin kisiler i¢in yapilmis seref locasi bulunmaktadir.

Tiyatro’da bulunan sahne binasi ii¢ kattan olugmaktadir.
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Fotograf. 15. Bergama Asklepion’un da yer alan tiyatro binasinin eski hali

Fotograf. 16. Tiyatro alaninin gliniimiizdeki hali
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Fotograf. 17. Tiyatro seyirci alani

Tuna & Ozer (2015), Asklepion’da yer alan biiyiik tiyatro sahnesinde hastalara moral
vermek, hastalar1 eglendirmek i¢in komedilerin oynandigi ve konserler verildigi, burada yer
alan tiyatronun hastalarin ruhlarin1 tedavi etmede Onemli bir role sahip oldugunu

belirtmisglerdir.

Tiyatro binasi giiniimiizde de hala eski ihtisamini korumaktadir. Mimarisi ile

ziyaretcileri cezbetmektedir.
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1.6. Ortacag Avrupasinda Miizikle Tedavi

Ak (2013)’a gore Ortagag Donemi’nde Avrupa’da karanlik bir dénem hakim
olmustur. Avrupa karanlik dénem igerisindeyken, Islam diinyas1 ise teknoloji ve bilimde
oldukca parlak bir doneme girmeyi basarmistir. Miizikle terapi ya da miizikle tedavi temali
literatiir ele alinip incelendigi zaman Avrupa’da; Ortagag Donemi’nde miizikle tedaviye ait
orneklerin sinirh oldugu goriilmektedir.

Giray (2008), Avrupa’da Tarantizim hastaliginin yasandigi dénemde bu hastaligin
tadavisi i¢in miizigin faydali geldigini sdylemektedir.

Giliveng (1985)’e gore de Ortagag Avrupasinda din adamlar1 miizigin Tanr1 tarafindan
verildigine inanirlardi. Baz1 kimselerce de miizik, seytan tarafindan giinah isletmek i¢in bir
ara¢ olarak kabul edilmektedir. Ortacag Donemi’nde insan bedeninde bulunan kotii ruhlari
ve seytanit bedenden cikartmak icin ayinlerin seytana hizmet etmek amaciyla biiyiiciiler
tarafindan yapildigi ileri siiriilmektedir. Seytana hizmet eden biiyiiciilerin Engizisyon
mahkemelerinde yargilanarak yakildigi bilinmektedir. Bu sebeple kilise miizigin koklerini
biiyiiciiler tarafindan yapilan bu ayinlere dayandig: gerekgesi ile seytani olarak gormektedir.
Zaman gegtikce kilise ileri gelenleri tarafindan miizigin ayinlerde kullanilis sekli yok edilip,
miizigi ve ilahileri hastalar1 ruhi yonden iyilestirmek i¢in tedavi araci seklinde kullanmaya
baslandig1 incelenen kaynaklarda goriilmektedir.

Calismalardan yola c¢ikarak Ortacag Avrupa’sinda miizik bazi kimseler tarafindan
Tanr1 aracilifiyla verildigi inanc1 hakimken bazi kimseler tarafindan ise seytan tarafindan
verilip glinah isleme araci olarak goriilmektedir. Dolayisiyla Ortacag Avrupa’sinda miizik
anlaminda karanlik bir doneme girildigi ve bu sebeple Ortacag Avrupa Dénemi’nde miizikle

tedavi ile ilgili ¢ok fazla veriye rastlanilmadig1 anlagilmaktadir.
1.7. Eski Tiirklerde ve Tiirk-islam Medeniyetinde Miizikle Tedavi
1.7.1. Orta Asya Tiirklerinde Miizik ve Miizikle Tedavi

Tirkler gogebe yasam siirmiis ve miizige biiylik 6nem vermislerdir. Tiirklerde miizik
yaptiklar1 dini torenlerde ve Yug adi verdikleri cenazelerde goriilmektedir. Tiirklerin miizige
verdikleri 6nem yazili kaynaklarda ve donemin hiikiimdarlar1 tarafindan goriilmektedir.
Gittikleri yerlere kiiltiirleri ile birlikte miiziklerini de gotiirmiislerdir. Bunlara ek olarak

tarthe gegen olaylar mevcuttur.
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Ak (2013), Hun imparatoru Attila’nin Burgondia diikiine saz ve ses heyeti
gonderdiginin tarihte bilinen ilging olaylar arasinda 6rnek gosterilebilir nitelikte bir bilgi
oldugunu ifade etmistir. Ayrica calismasinda Tiirklerin, yapilan goclerde, akinlarda ve
gezilerde sazlarini yanlarinda tasidig1 ve musikisinaslara 6nem verip, onlar i¢in biiyiik saygi
beslediklerini aktarmigtir. Hatta musikisinaslart toplumun saygin bir kesimi olarak
gordiiklerini ve bu durumun en belirgin olarak Uygur Tiirklerinde gelenek halinde
gorildiigiinii ortaya koymustur.

Gezer (2020)’e gore ilkel sayilan toplumlarda gorildiigii gibi miizik Tiirkler
tarafindan da dini inanglarla birlestirilerek, miizigi bu sekli ile giinlik yasantilarina dahil
etmislerdir. Kam, Baksi, Saman adi ile anilan donemin din adamlar1 yaptiklari térenlerde
miizigi ve miizik aletlerini kullanip, beden hareketleri yapip, bir takim sesler ¢ikartarak ayin
yonetmislerdir.

Orta Asya Tiirklerinde goriilen miizigi Giray (2008), Orta Asya’da yapilan miizikal
yapimin temelini, batida pentatonizm diye bilinen bir sistemdir ifadeleri ile agiklamaktadir.
Bir bagka c¢alismada ise; “Osmanlilar, Rumeline ge¢meden ¢ok evvel, Macarlar ve
Ukraynalilar, Attila’nin ordulariyla gelen kopuzu tanimislar ve kullanmaya baslamislar”
yoniinde bilgiler goriilmektedir (Ozkan, 2010, s. 22).

“M.O. 8. yy. da goriilen diimbelek, diidiik, ceng cesitleri, baglama tipi yaninda gok
eski aletlerden kendisi seslilerin vurmalilar alt sinifinda gong ve c¢an kullanildi.” (Ak, 2013,
s. 81).

Ak (2013)’a gore Tirklerde agiz cenginin (sangobiz, gubuz, c¢engkopuz, agiz
tanburasi) kullanildig1 goriilmektedir. Turkistan ve Urallarda halen agiz ¢engi
kullanilmaktadir. Canaklilar sinifinda kobriik, kengirek, tiimriik, tavil, diimbelek gibi
aletlerin yer aldig1 bilinmektedir. Bunlardan baslicalar1 ise; nakkare, nagara, kudiim, kiis,
davulbazdir.

“Ritim aletlerinden damuru, tef (12. yy. Siimer), tiimrii (14. yy.) vb.ni 6greniyoruz.
Daha sonra mazhar, daire, bendir, zenbez adli aletler goriiliir. Davul, Tiirklerde en yaygin
olan miizik, ilan ve isaret aletidir. ” (Ak, 2013, s. 84).

Ak (2013), Tirklerde telli calgilar arasinda en eski ve zengin cesitli alt sinifi
baglama olarak bilindigini ifade etmistir. Asya Hunlar1 tarafindan Ceng’in oldukg¢a sevilen
bir saz oldugunu ve Anadolu da icra edilen 25-30 enstriimana karsi, Asya Tiirk illerinde
halen dort yiizden fazla ensriimanin varligindan s6z etmistir.

Ozkan (2010)’a gére, eski Tiirk dini ¢ercevesinde, belirli zamanlarda dini térenlerin

yapildig1 kaynaklarda goriilmektedir. Toylarda ve oOlenin arkasindan diizenlenen Yug
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torenlerinde dini mahiyette miizik yer almaktadir. Cin kaynaklarinda, Tiirklerin Cin Seddini
asan siivarilerini davula benzeyen enstriimanlar ile yilireklendirdikleri yazilidir. Goktiirklerde
ve Hunlarda dini térenleri Kam, Baks1 ve Saman adi ile anilan miizisyen, hekim, sihirbazlar
yonetir. Bu kisiler “yada” adi verilen tas ile yagmur yagdirip, cin ve ruhlar ile iletisimi
gerceklestirir. Oliileri anma ve mabutlara kurban vermek icin diizenlenen tdrenleri yonetir,
diizenledikleri siir ve manzum parcalart miizikli sekli ile “pipa ve kopuz” adi verilen

enstriimanlar ile dogaclama sekilde terenniim ederler.
1.7.2. Orta Asya Tiirklerinde Miizikle Tedavi

Orta Asya Tiirkleri telli sazlar arasinda yer alan ‘kopuz’a biiyilk 6nem vermislerdir.
Insan bedenindeki var olan kétii ruhlar yok etmek igin samanlar tarafindan yapilan tedavi
edici seanslarda kopuz ve davula yer verildigi yapilan arastirmalarda goriilmektedir.

Somaker (2003)’ya gore, Islam dininin tesiri ile Baks1 adindaki hekimler Kasgar,
Altay ve Kirgiz Tiirklerinde ortaya ¢iktig1 bilinmektedir. Baksilar seans da siir, miizik, taklit
ve dans1 bir arada yaparak hasta kisiyi iyilestirmeye ¢alismislardir. Ayn1 zamanda Baksi’nin
kendinden tamamen geg¢mis oldugu (trans hali) bilinen seanslarda yapilan dansin iyilestirme
noktasinda daha etkili bir giiciin elde edildigine inanilmaktadir.

Kog (2019), Orta Asya Tiirk diinyasinda kopuz ¢algisinin, iyi ruhlari ¢agiran, koti
ruhlarin gonderilmesini saglayan tedavi edici nitelikte bir enstriiman olarak kullanildigini
One slirmiistiir. Gegmis tarihlerden gilinlimiize kadar olan siiregte Tiirkler’in miizigi sosyal
hayatin bir parcasi olarak gorlip, miizigi ¢ok amaglh sekilde kullandigini ve Tiirkler’in
miizigi kutsal mahiyette kabul ettiklerini agiklamistir. Ayrica miizigi tedavi edici amag ile
kullanan Tiirkler’in bedenin ve ruhun iyilesmesinde sonug¢ elde ettiklerine inandiklari
yoniinde a¢iklamalarda bulunmustur.

Bu bilgiler dogrultusunda Orta Asya Tiirkleri’nin hastalar1 tedavi etmede
kullandiklar1 kopuz’un, miizigin ve dansin iyilestirici etkisinin olduguna inandiklar1 goriisii

one ¢ikmaktadir.
1.7.3. islam Medeniyetinde Miizik

[slam Dé&nemi’nde miizige oldukca ©nem verildigi yapilan calismalarda
goriilmektedir.
Ak (2013)’da Islam dininde miizigin 6nemli bir yerde gériildiigiinii ve Islamiyet

Doénemi’nde yasamis olan Bilal-i Habesi’nin giizel sese sahip oldugunu, bu biiyiileyici
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giizellikte olan sesi ile limitsizlere iimit verip, en kat1 ylirege sahip insanlar1 bile aglattig
hatta ezan okudugu sirada tiim halki biiyiiledigini soylemistir.

Somakci (2003)’ya gore Islam’dan o6nce, Arap milleti gogebe bir yasam siirerek
cadirlarda yasamiglardir. Siir sanatinda kendilerini gelistirmislerdir. Bu sebeple siirden
sonra siire yakin olan miizik ortaya ¢ikmaya baslamistir. Arap diinyasinda terenniim iki
sekil ile goriilmektedir. Biri “gina, sarki” diye adlandirilan siir ile miizigin bir arada
sOylenme sanati, bir digeri ise “tagbir’denilen nesir halindeki sézlerin terenniimiidiir. Bunun

sonucunda dini olmayan miizik dogmustur.
1.7.4. islam Medeniyetinde Miizikle Tedavi

Incelenen arastirmalar géz oniine alinip degerlendirildigi zaman Islam
medeniyetinde bircok Islam bilgininin miizik adma calismalar yaptigi saptanmaktadir.
Miizik ile ugrasan dénemin énemli bilginleri miizigin insan tlizerindeki etkilerini yani miizik
ile tedaviyi arastirarak, degerli fikirler ortaya koymuslardir.

Yiicel (2016)’e gore, miizigin insan flizerinde olan etkileri ile ilgili yapilan
arastirmalar arasinda en eski eserlerden biri olan El Kindi’nin “Kitabii’l Musavvitad” kitabi
yer almaktadir. Islam filozofu El Kindi miizigin insan ruhuna ve bedenine olan etkilerini
ortaya koymaya ¢alismistir. El Kindi yazmis oldugu bu eserde seslerin insan iizerinde hangi
duygu ve davranislar1 uyandirdig1 noktasina deginmektedir.

Musiki iizerine 6nemli nitelikte calismalarda bulunan bir diger isim ise ibni Sina
olmustur. Kolukirik (2009), Ibni Sina’nmn miizik hakkinda ki bilgilerini yazmis oldugu
eserlere yansitarak, yasamis oldugu donemde ve sonraki donemlerde musiki
nazariyatcilarina onciiliik ettiginden bahsetmektedir. Ibn-i Sina’nin musiki {izerine
diigiincelerinin oldugu ve miizigi en genis hali ile ele aldigi kitabi “Kitabu’ts Sifa” ile
karsimiza ¢iktigini agiklamaktadir. Ayrica ibn-i Sina’nin bu eserinde nazariyata, miizik ile
tedaviye ve miizik aletlerine yer verdigine deginmistir.

Ayn1 zamanda bilim insan1 ve filozof olan Farabi’nin miizigin insana olan etkilerini
inceledigi arastirmalarda goriilmektedir. Sengiil (2008)’e gore El- Kelam fi’l Musiki, Kitabii
fi Thsasi’l-ika ve’l-Musiki’l Kebir, El Musiki Farabi’ye ait olan baslica énemli eserlerdir.
Musiki’l Kebir adli yazmis oldugu eserde El Kindi’nin miizik ile bir genci iyilestirdiginden
s0z etmektedir. Ayni zamanda Farabi miizigin diger bilimlerle olan iliskisini de

incelemektedir. Unlii bilgine gdre her bir makamin insan ruhu {izerinde etkileri
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bulunmaktadir. Makamlarin insan tizerindeki etkileri Farabi’ye gore su sekilde
siralanmaktadir.

1- Rast Makami: Insana huzur ve nese vermektedir.

2- Biiziirk Makamu: Insan iizerinde korku duygusunu yaratmaktadir.

3- Ussak Makami: Giilme duygusunu uyandirmaktadir.

4- Rehavi Makami: Sonsuzluk diisiincesi katmaktadir.

5- Zirgiile Makam1: Insanda uyku hali yaratmaktadir.

6- Hicaz Makami: Tevazu, alcakgoniilliiliik duygusu vermektedir.

7- Saba Makami: Kuvvet ve cesaret duygusu vermektedir.

8- Kugek Makami: Hiiziin, keder duygusu vermektedir.

9- Isfahan Makami: Giiven hissiyat1 ve hareket kabiliyeti vermektedir.

10- Neva Makamu: Insanda ferahlik ve lezzet duygusu yaratmaktadir.

11- Hiiseyni Makamu: Baris, rahatlik ve dinginlik hissiyati1 vermektedir.

12- Buselik Makami: Insana kuvvet vermektedir.

Farabi, bu yaptigi arastirmalari daha da gelistirerek makamlarin giinlin belirli
saatlerinde insan tizerinde daha etkili olabilecegi konusuna deginmistir.

Bu sonuglara dayanarak Islam bilginlerinin miizige ve miizikle tedaviye oldukca
onem verdigi goriilmektedir. Ayrica miizikle tedavi ile ilgili ciddi arastirmalarda bulunarak,

Tiirk miiziginde yer alan makamlarin hangi hastaliklara iyi geldigini ortaya ¢ikarmislardir.
1.7.5. Selcuklu ve Osmanhlarda Miizik

Kuloglu & Giilmemed (2009)’e gére Osmanli Donemi’nde diger sanatlarin egitimde
kullanildigr gibi miizikte egitimin bir pargasi haline gelmistir. Osmanli musikisi, bir
makama bagli olarak usullii veya usulsiiz sekli ile insan sesi 0n planda olarak calinip
sOylenilen ve mesk sistemi ile aktarilan bir miizik tiirtidiir. Sarayda 6nemli nitelikte sayilan
fikir ve sanat adamlari toplanmaktadir. Donemin padisahlari da sanati herhangi bir ayrim
yapmadan desteklemislerdir. Osmanli Dénemi’nde miizigin zenginlesmesi ve ilerlemesinde
Osmanli padisahlarinin miizigi destekleyip korumasindaki rolii bir hayli nem tagimaktadir.
Osmanli da saray okulu olarak Mehterhane ve Enderun 6nemli egitim kurumlar1 arasinda
yer almaktadir. Bu egitim kurumlari ile miizikte kendine has gelenek ve iislup olusturularak,
hatta musiki sanatinin icerisinde yer alan Osmanli padisahlar1 sayesinde baskent Istanbul
donemin 6nemli musikisinaslarinin bir araya geldigi bir yer olmustur. Bu sayede Osmanl

Imparatorlugu’nda kiiltiirel bir gelisim saglanmistir. Osmanli Dénemi’nde mehter miizigi 6n
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planda olarak goriilmektedir. Mehter miizigi savas zamaninda savasa giden askerlere cesaret
vermek ve costurmak amaci ile kent yasamina dahil olmustur. Ayrica mehter miiziginin
yapilan spor miisabakalarinda sporcularin ve halkin konsantrasyonunu saglamalar1 agisindan
aktif rolii vardur.

Osmanli Donemi’nde miizigin gelisiminde ve ileri seviyeye tasinmasinda
padisahlarin roliiniin 6nemli oldugu ortaya ¢ikmaktadir. Ayrica yine Osmanli Dénemi’nde
mehter miiziginin énemli bir yere sahip oldugu ve bu miizigin savas zamaninda askerlere
dinletilerek cesaret verdigi anlasilmaktadir. Dolayisiyla miizik hemen hemen her donemde
aktif bir rol oynamig ve insanlar {izerinde olumlu etkileri ortaya konmustur.

“Osmanli déonemi zamaninda Buhurizade Mustafa Itri, Hafiz Post, Zekai Dede,
Tanburi Mustafa Cavus, Abdiilbaki Nasir Dede, Nayi Osman Dede, Tanburi Ishak Efendi,
Kantemiroglu gibi miizige katkilart bulunan 6nemli miizisyenler yetismistir” (Giliveng,
1985, s. 24).

Somakci (2003), Islamiyetten 6nceki Asya Tiirk miiziginde hakim olan bessesliligin,
dini etkilerle beraber degistigini ve bir gamda sekiz ses kullanilmaya baslandigini1 ifade
etmistir. Ortaya ¢ikan bu miizigin beraberinde Selguklu miizigini ve bununla baglantis1 olan
Mevlevi miizigini dogurdugunu aktararak, Safiyiiddin Urmevi’nin, Tiirk miizigi sistemini
bilimsel olarak ortaya koymasindan ve niizhe, santur, mugni gibi enstriimanlari icat ederek
miizige katkida bulunmasindan bahsetmistir.

Selguklu ve Osmanlilar Donemi’nde yasayan bilginler miizik ugrunda oldukga 6nemli
bilgiler ortaya koymus ve miizige dnem vermislerdir. Bu bilginler arasinda 13. yiizyilda
yasamis olan iinlii miizik nazariyatc¢ist aynm1 zamanda besteci ve icract olan Safiyliddin

Urmevi 0rnek verilebilir.
1.7.6. Osmanlilarda Miizikle Tedavi

Tiirklerde ciddi yonde miizikle tedavinin yapildig1 dénemin Osmanli imparatorlugu
stirecinde oldugu incelenen kaynaklarda goriilmektedir.

Gliveng (1985)’e gore, Osmanli saraymnda din, dil, wk farki g6z oOniinde
bulundurulmadan degerli miizik bilginleri yetistirilmis ve sarayda bu kimselere deger
verilmistir. II. Murat, II. Beyazid, IV. Murat, II. Sultan Mustafa, III. Selim ve II. Mahmud
gibi dénemin padisahlar1 miizige verdikleri 6nem ile bilinmektedir. Osmanli Dénemi’nde
Tiirk miizigi konusunda degerli musikinaslar yetistirilmesi ile birlikte ayn1 zamanda Tiirk

musikisi makamlari {izerinde genis ¢apli incelemelerde bulunuldugu bilinmektedir. Ayrica
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Osmanli Dénemi’nde miizigin insan ile olan baglantis1 arastirilarak, makamlarin zamana
gore insanlar ve hastaliklar tizerindeki etkileri incelenmistir.

Somakeci (2003) ¢alismasinda felsefe ve tip alaninin en 6nemli diistiniirii olarak bilinen
Ibn-i Sina’nn, akil hastaliklar1 tedavisinde miizigi kullandigindan bahsederek Ibn-i Sina’nin
etkilerinin Osmanli Dénemi’nde de goriildiigli noktasina deginmistir. Osmanli Dénemi’nin
onemli diger bilginlerinden biri olan Tokatli Mustafa Efendi’nin 6grencisi olarak bilinen
Hekimbas1 Gevrekzade Hasan Efendi’nin, yazmis oldugu eserinde Ibn-i Sina’dan
yararlandigin1 dile getirdigini ortaya koymustur. Yine Hekimbasi Gevrekzade Hasan
Efendi’nin “Emraz-1 Ruhaniyeyi Negama-1 Musikiye” adli yazmis oldugu eserinde
makamlarin c¢ocuk hastaliklarma iyi geldiginden ve hangi makamin hangi c¢ocuk
hastaliklarinda etkisi oldugundan bahsettigini agiklamigtir. Osmanli Dénemi’nde sarayda
gorev alan Musa bin Hamun’un ise miizikle tedavi uygulamalarini ¢ocuk psikolojisi ve dis
hastaliklarinin tedavisinde kullandigini 6ne siirmiistiir.

Ele alinan yazili kaynaklarda Osmanli Devleti’nde bir¢ok bilginin miizikle tedavi
iizerine ¢alismalar yaptig1 ve miizigi hastaliklar iizerinde etkili bir ara¢ olarak kullandiklar

goriilmektedir.
1.7.7. Sel¢uklu Déonemi’nde Kurulan Hastaneler

Selgcuklu Donemi’nde bilim diinyasi agisindan gelisimlerin oldugu bilinmektedir.
Selcuklular tip alaninda da olduk¢a ©Onemli girisimlerde bulunarak gelisimlere katki
saglamiglardir. Donemin hekimlerinin birgok &grenci yetistirerek tip tarihine katkida
bulunmuslardir.

Ozkul (2020) calismasinda Anadolu’nun fethi ile birlikte Tiirklerin Anadolu’da
yerleskeler kurduklarini ifade etmistir. Tirklerin, Anadolu’ya geldiklerinde yanlarinda
getirmis olduklar1 sanat¢i ve mimarlarin destekleri ile beceri ve Kkiiltiirel birikimlerini
Anadolu kiiltiirii ile birlestirdiklerini 6ne siirmiistiir. Selguklu hiikiimdar1 Sultan Alaaddin
Keykubad Donemi’nde Selguklu mimarisi, yapilan medreseleri ve sifahaneleri ile doruga
ulagarak, islam diinyasinda 6nemli yapilagmalari, ilim, bilim ve tip alaninda insan
yetistirmek ve hastalarin tedavilerinde fayda saglamalar1 ile ddneme damgasim

vurduklarinin goriildiigiinii aktarmistir.
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1.7.7.1. Nureddin Hastanesi

Ince (2018)’ye gore, Selcuklu Dénemi’ne ait olan en dnemli hastanelerden birisi de
Nureddin Hastenesi‘dir. Nureddin hastanesini Selguklu Donemi’nde yasamis biiylik bilgin
Sultan Nureddin Mahmud Zengi’nin insa ettirdigi kaynaklarda goriilmektedir. Sam’da insa
edilen bu hastanenin diger hastanelere oranla daha biiyiik oldugu bilinmektedir. Sultan
Nureddin Mahmud Zengi Nureddin Hastanesi’ni Haglilar ile savastigi esnada Frank
komutanini esir olarak almistir. Frank komutani esirlikten kurtulmak i¢in Zengi’ye bes kale
ve 500.000 dinar fidye vermistir. Nureddin Zengi’nin de bu hastaneyi komutandan aldig1 bu
para ile insa ettirdigi bilinmektedir. Sultan Nureddin Zengi yaptirmis oldugu bu hastaneyi
fakir ve zengin Miisliimanlarin karsiliksiz olarak tedavi olmalar1 i¢in yaptirmistir. En 6nemli
noktalardan biride konumuz itibari ile hastanenin akil hastalar1 i¢in ayrilan bdliimiinde
miizikle tedavi uygulamalarinin olmasidir. Hastanenin ilk bashekimlerinden biri olan
Bahilli’'nin ayn1 zamanda miizikle ilgilendigi bilinmektedir. Bahilli miizigin hastaliklar
izerindeki etkilerini incelemistir.

Bu bilgiler 1s18inda Selguklular doneminin en 6nemli ve biiyiik hastanelerinden birisi
Nureddin Hastanesi’dir. Bu hastanede miizikle tedavi {izerine c¢aligmalarin yapildigi ve
ozellikle akil hastalarinin  miizik ile tedavi edilerek 1iyilestirilmeye calisildigt

anlasilmaktadir.
1.7.7.2. Kayseri Gevher Nesibe Tip Medresesi ve Maristani

Ozkul (2020)’a gore Gevher Nesibe Tip Medresesi ilk ciddi tip kurulusudur. Ayrica
diinyanin ilk tip fakiiltesi olarak bilinmektedir. Bu medrese I. Giyaseddin Keyhiisrev
tarafindan kardesi Gevher Nesibe’nin vasiyeti {izerine yaptirilmistir. Gevher Nesibe Sultan
yasadigr donemde ordu komutanina asik olmustur. Fakat abisi Giyaseddin bu evlilige razi
gelmemektedir. Bu durumun iizerine 1. Giyaseddin Keyhiisrev ordu komutanini savasa
gondermistir ve savasi kazanip gelirse kiz kardesi ile evlendireceginin soziinli vermistir.
Komutan savasi kazanmistir lakin yarali olarak geri donmiistiir. Kisa bir zaman sonrada
komutanin vefat ettigi bilinmektedir. Bu olayin {izerine Gevher Nesibe Sultan iiziintiisiinden
verem olmustur. I. Giyaseddin Keyhiisrev kiz kardesini hasta yataginda iken biiyiik bir
pismalik duygusu ile ziyaret etmistir. Kiz kardesinin vasiyeti lizerine Keyhiisrev herekete
gecmis ve 1204-1206 yillarinda medreseyi yaptirmistir. Gevher Nesibe Hatun Sifahanesinin
bu hikdyesi ve bir kadinin vasiyeti lizerine yaptirilmasi sebebinin dikkat ¢cekmesi ayrica

diger yapilardan biiyiik olmas1 agisindan medresenin farkliligi bilinmektedir. Tiirklerde akil
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hastalarin1 miizik ile tedavi etme uygulamasinin Selguklular Dénemi’nde, Gevher Nesibe
Hatun Sifahanesi’nde basladigr goriilmektedir. Mimari agidan da bati yoniindeki bina
sifahane, dogu yoOniindeki bina ise tip medresesi olarak kullanilmistir. Bu 6zellikleri ile de
diinyada bilinen ilk uygulamali tip okuludur.

Akil hastalarina yonelik yapilan caligmalarin Kayseri Gevher Nesibe Tip
Medresesi’'nde ortaya ¢iktigr iddia edilmektedir. Hastanenin hem sifahane hem de tip
medresesi olarak kullanilmasi sebebiyle diinyada ilk uygulamali tip okulu olarak kabul

goriilmesi yapinin degerini de ortaya ¢ikarmaktadir.
1.7.7.3. Divrigi Ulu Camii ve Dariissifasi

Ozkul (2020)’a gore, Divrigi Ulu Camii 1128-1243 yillar1 arasinda Ahmed Sah
tarafindan insa ettirilmistir. Camiye giiney tarafindan bitisik olarak yaptirilan Dartissifa ise
Ahmed Sah’in esi olan Melike Turan Melek tarafindan yaptirildig: bilinmektedir. Yapinin
bilinen mimar1 ise Hiirrem Sah’tir. Yap1 Anadolu Selguklular Donemi’nde bir kadin ve bir
erkegin bitisik nizamda yaptirdigi tek eser olarak bilinmektedir.

Coban (2020)’da ortaya koydugu calismada Divrigi Ulu Camii ve Darlissifast mimari
yonden uyum ve denge acisindan onemli bir basyapit oldugunu dile getirmektedir. 1985
yilinda UNESCO’nun koruma caligmalari arasinda yiirlitilen “Diinya Kiiltiir Miras1”
listesinde Tiirkiye’den de dogal ve kiiltiirel varligin yer aldigin1 6ne siirmiistiir. Dolayisiyla
Divrigi Ulu Camii ve Dariissifas1 da bu ilk ii¢ varlik arasinda yer almaktadir. Ayrica sozii
edilen bu bagyapit icin Anadolu topraklarinda miizikle tedavinin uygulandigi merkezler

arasinda yer aldigini sdylemektedir.
1.7.7.4. Amasya Dariissifasi

Amasya Dartissifasi’nda ruhsal agidan sorun yasayan hastalarin tedavileri i¢in 6zel
boliimlerin oldugundan ve bu boliimlerde de miizikle tedaviye yer verildigi asagida yer alan
caligmalarda bahsedilmektedir. Ayrica dariissifa’da hastalarin tedavisinde dinletilen su ve
miizik sesinin yer aldigi da belirtilmektedir. Bu dariissifada hekimler tarafindan ses
titresimlerinin dogrudan insan beynine etki ettigi fikri hakim olmustur ve boylece hastanede
miizikle tedavi hastalar {izerinde uygulanan bir tedavi yontemi olarak kullanilmistir.

Bilen (2019), calismasinda Amasya Dariissifas1, Ilhanli hiikiimdar1 olan Olcayto
Hiidabende ve esi ildus Hatun adina Anber Bin Abdullah tarafindan yaptirildigini

aktarmistir. Dariissifada ruh ve sinir hastalarinin tedavi edildigini, tedavi igin 06zel
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boliimlerin oldugunu ve bu donemde yasamis olan Seyh ile donemin sanatkarlarindan biri
olan Samli Seyh Salih el- Halveti’nin, dariissifada musiki icra ederek hastalarin tedavisine
katki sagladigini 6ne siirmiistiir.

Coban (2020)’a gore, Amasya Bimarhanesi’nin bilinen en 6nemli 6zelligi ise akil
hastalarinin iyilestirilmesinde su ve miizik ile tedavi ¢alismalarinin yapilmasidir. Bu sebeple
diger dariissifalardan ayrilmaktadir. Dariissifada hem hastalar tedavi goriiyor, hem de tip
bilimi dersleri verilerek Ogrenciler yetistiriliyordu. Bu dénemde degerli hekimler
yetistirilmistir. Ruh hastalarina yonelik yapilan caligmalarda ses titresimlerinin dogrudan
beyine etki ettigi diisiincesinden yola ¢ikilarak miizikle tedaviye yer verilmistir.

Yiicel (2016), Dariissifa’da akil hastalarinin tedavisi i¢in su bdlmelerinin
bulundugunu sdylemektedir. Amasya Dariigsifasi’’nin 1939 yilinda Erzincan depreminden
etkilenerek hasar gordiigiinden ve 1945 yillarinda onarim g¢alismalarina baglandigindan
bahsetmistir. Amasya Dariissifasi’'nin = 1999  yilinda belediye konservatuarina

devredildiginden ve glinlimiizde ise miize olarak iglevini siirdiirdiigiinden s6z etmistir.
1.7.8. Osmanh Dénemi‘nde Kurulan Hastaneler
1.7.8.1. Fatih Dariissifasi

Karahan (2006), Fatih Dariissifa’sinin Istanbul’un fethinden sonra Fatih Sultan
Mehmet tarafindan insa ettirildigini soylemektedir.

Erer & Atic1 (2010)’ya gore, Dariigsifa’nin 1470 yillarinda Istanbul’da Fatih
Kiilliyesine ek olarak yapildigi ve 70 oda ile 200 yatak kapasitesine sahip oldugu
bilinmektedir. Fatih Dartigsifas1 yer aldigi donemde Avrupa’nin en biiyiik hastanesi olarak
kayitlara gecmis ve akil hastalarinin tedavisi i¢in yaptirilmistir. Bimarhane’de hastalara
ilacin yani sira iyilesmeleri igin konserler diizenleniyor. Boylece hastalarin ruh sagligi
acisindan diizelmelerine miizik ile katkida bulunulmaktadir.

Evliya Celebi de yazmis oldugu iinli Seyahatname adli eserinde Fatih Sultan
Mehmed’in kendi adina yaptirdigi bu hastane igin asagida belirtilen sozleri yazdigi
incelenen yazili kaynaklarda goriilmektedir;

“Evvela timarhaneyi Ebulfeth Sultan Mehmed, 70 hiicre, 80 adet kubbe ve 200
hiiddam1 vardir. Miiderris ve hekimbag1 vardir. Ayende ve ravendegandan bir adam hasta
olsa timarhaneye gétiiriip ona hizmet ederler. Diba ve zibii zerbak harir ca’mehablari vardir.
Hergiin iki defa hastalara giina-giin et’ame-i nefise verilir. Evkafi o derece kavidir ki

vakifnamesinde: Eger matbahta keklik, tarac ve siiliin kuslarinin eti bulunmaz ise, biilbiil,
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serge ve giivercin pisiib hastalara bezl oluna, diye muharrerdir. Hastalara, divanelere def-i
clinun i¢in mutriban ve hanendegan tayin edilmistir. Avretler ve kefereler i¢in dahi baska bir
kosede timarhane vardir...” (Giray, 2008, s. 42).

Giliveng (1985), 1470 senesinde kurulan dariissifanin, gecirmis oldugu yangin ve
depremler {izerine onarilarak 1924 yilina kadar faaliyetini korudugundan s6z ederek, 1924
senesinden sonra bu yapinin gesitli kisiler tarafindan yikildigini ifade etmistir. 1I. Mahmud
Donemi’nde dartissifada tekrar bir yangmin meydana geldigini, ayakta kalabilen
duvarlarinda yok oldugunu ve dariissifanin temellerinin ortadan kaldirilmasindan
bahsetmistir.

Anlagildig1 {lizere Fatih Dariissifasi akil hastalarinin tedavisinde kullanilan ve
doénemin en bilyiik hastanelerinden birisidir. Hastanede hastalarin moral ve motivasyonu
icin diizenlenen konserlerin miizikle tedavinin hastalara uygulandigin1 agik¢a ortaya

sermektedir.
1.7.8.2. Edirne I1. Bayezid Dariissifasi

Sengiil (2008)’e gore Tiirk- Islam hastanelerinin arasinda énemli olarak gériilen bu
dariissifada miizikle tedavi uygulamalarmin en diizenli hali goriilmektedir. Hastanede
insanlarin iyilesmesinde miizik uygulamasimin yani sira su sesi de eklenerek tedaviye
yardimci unsurlar 6n plana c¢ikmaktadir. Ayrica ortamin akustigi géz Oniinde
bulunduruldugunda, dariissifanin muazzam mimarisi ve diizeni ortaya g¢ikmaktadir. Bu
sebeple miizikle tedavi yonteminin tarihte bu donemde, bu hastanede doruklara ulastig
soylenilebilir. Edirne’nin, 15. ve 16. ylizyillarda en parlak donemlerini yasadigi
bilinmektedir. Fatih Sultan Mehmed’in 6liimiiniin ardindan tahta oglu II. Bayezid ¢ikmustir.
Sultanin, sanata ve mimari eserlere 6nem verdigi bilinmektedir. En bilindik ve en nemli
mimari eseri ise temellerinin 1484 yillarinda atildig bilinen Edirne’de yaptirmis oldugu II.
Bayezid Kiilliyesi’dir. Bu kiilliye sehrin bir dariigsifaya ihtiyacinin oldugu bilgisinin
verilmesi lizerine insa ettirilmistir.

Karahan (2006)’a gore, Dartlissifa ti¢ ayr1 boliimii barindirmaktadir. Birinci boliimde,
poliklinik ve hizmet odalar1 (kiler, 6zel diyet mutfagi, ila¢ olarak kullanilan suruplarin
yapildign mutfak, bekci odalar, akil hastalari tecrit odasi, personel odalar1) mevcuttur. Ikinci
boliimde, odalar ila¢ deposu ve eczane olarak ayrilmaktadir. Ayrica idari personellere
ayrilan iki oda bulunmaktadir. Ugiincii béliim ise; dariissifa’nin yatakli boliimiine ayrilan

yerdir. U¢ oda ve dért sofadan olusup, bir sofas1 musiki sahnesi olarak kullanilmaktadir.
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Dariigsifa’da bulunan bu boliimiin en Onemli o6zelliklerinden birinin akustik agidan
miikemmel oldugu yoniindedir. Insa edilirken akustik agidan da diisiiniilen hastanenin bu
boliimiinde haftanin ii¢ giiniinde verilen musiki dinletileri binanin her bir tarafindan rahat
bir sekilde hastalara ulasmaktadir.

Gezer (2020) Dariissifa’da yapilan miizikle tedavi uygulamalar1 hakkinda Evliya
Celebi’nin Seyahatname adli yazmis oldugu iinlii eserinde hastalarin psikolojik agidan
miizik ile tedavi uygulamalarindan bahsettiginden s6z etmektedir;

“Merhum ve magfur Bayezid Veli Hazretleri, Vakfiyesinde, hastalara deva, dertlere
sifa, divanelerin ruhuna gida ve defi seva olmak iizere, 10 adet hanende ve sazende gulan
(geng erkek) tayin etmis ki; {li¢li hanende, biri neyzen, biri kemanci, biri musikarci, biri
santurcu, biri ¢engi, biri udgu olup, haftada ii¢ kez gelerek hastalara ve delilere musiki fash
ederler. Allah’in emriyle, nicesi saz sesinden hoslanir ve rahat ederler. Dogrusu musiki
ilminde neva, rast, diigah, segah, ¢argah, suzinak makamlar1 onlara mahsustur. Ama zengule
makami ile buselik makaminda rast karar kilsa insana hayat verir. Biitiin saz ve makamlarda
ruha gida vardir.” (Sengiil, 2008, s. 109-110).

Evliya Celebi’nin Seyahatnamesinde belirttigi bu sozleri Dariissifa’da miizik ile
tedavinin var oldugunun kaniti olarak ele almak miimkiin sayilabilir. Evliya Celebi’nin
sozlerinden yola ¢ikarak Sultan II. Bayezid’in yaptirmis oldugu bu dariissifada haftanin ii¢
giinii ruhi hastalar ve psikolojik rahatsizlig1 olmayan hastalara musiki konseri verilmektedir.
Musiki heyetinin toplam 10 kisiden olustugu, 3 hanende ve 7 sazende oldugu
anlasilmaktadir. Musiki konserinde yer alan sazlar ney, keman, santur, ud, ¢eng seklindedir.
Konserde ¢alinan eserlerde Tiirk miizigine ait makamlara yer verildigi ve hastalarin rahata
erip, huzur buldugu anlagilmaktadir.

Sehsuvaroglu (2023), Tunca nehri kiyilarinda insa ettirilen Edirne Dariissifasi’nin
1876 yilinda Rus Harbi’nden sonra terk edildigini 6ne slirmektedir. Dariissifa’nin 1894’ten
sonra akil hastalar1 icin tekrar faaliyete gectigini aktararak Balkan Harbi sirasinda
hastanenin tekrar kapatildigindan ve daha sonra onariminin gergeklestiginden s6z etmistir.

Sengiil (2008) de bu konuda bina onariminin uygun goriilmedigi i¢in Alman mimar
Cornalius Gurlitt tarafindan yapinin diizenleme ¢alismalar1 baslatildigini aktarmistir. 1920
yillarindan sonra ise Darilissifa’nin cami boliimii hari¢ terk edilmis ve harap vaziyette
oldugunu acgiklamistir. Ayrica 1964 yilinda Vakiflar Genel Midirligli tarafindan
Dariigifa’nin yikilmaktan kurtulan boliimlerinin restore edildigini ve yapinin gercek
anlamda ayakta kalmasi ise Trakya Universitesinin sahip ¢ikmasi ile gerceklestigini

belirtmistir.
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1.7.8.3. Bursa Dariissifas1

Kayalik (2018), Osmanli Donemi’nde insa ettirilen yapilardan birisinin de Bursa
dariigsifas1 oldugunu belirtmektedir. Bursa Dariissifasi’nin Yildirim Bayezid tarafindan
1390-1394 yillar1 arasinda kendi adi ile anilan kiilliyeye ek olarak insa ettirilen ilk hastane
ve tip medresesi olarak bilindigini sdylemektedir.

Erer (2011)’e gore Yildirim Bayezid’in kizi1 Hundi Hatun ve esi Emir Sultan’in bu
dariisifanin yaptirilmasi ve yasatilmasinda oldukga etkin rol aldig: bilinmektedir. Kiilliyenin
diger boliimleri birbirine mesafe olarak daha yakin sekilde insa edilmisken Dariissifa
Yildirrm Camii’nin 250-300 metre uzaginda, meyilli bir arazide bulunmaktadir. Ilerleyen
zamanlarda kadroya kayyum (hizmetli), géz hekimi, gassal (6li yikayan), kilerci, kapici,
camagsircl, ikinci cerrah, vekilharg, mubayaa (satin alma) memuru ve miihiirdar eklenerek
kadronun cogaldig1 goriilmektedir. Hastanenin ilk bashekimi olarak Iran’li hekim Tabib
Hiisnii gorev yapmustir. Dariissifa ilerleyen donemlerinde Tiirk hekimler ile de ¢alismalarina
devam etmistir. Ayrica Semseddin Sagir’in hekimlik ve O&gretmenlik yapmasi da
dariissifanin tip okulu oldugunun kanitlarindan sayilabilir.

Altinélgek (2015), Dariissifa’ya haftanin ti¢ giinii hastalara deva ve sifa olmak adina
on sarkici, bir neyzen, bir santuri, bir kemani ve bir udi gelerek miizik icra ettiklerini
belirtmistir.

Karahan (2006), Dariissifa'nin kadrosu faaliyete gecirildigi ilk doénemlerde bir
bashekim, iki doktor, iki eczaci, iki ekmekci, bir as¢1 ve bir serbetci ile olusturulmaktadir.
Ayrica hastanede donemin bilinen doktorlar1 arasinda yer alan Semsettin Sagir da
dariigsifaya hizmet etmistir.

Yapilan arastirmalardan yola ¢ikarak Bursa Dariissifasi’nda da miizikle tedaviye yer

verildigi anlasilmaktadir.
1.7.9. Miizikle Tedavinin Kullanildig1 Baz1 Hastaliklar ve Kullanim Alanlar:

Miizigin terapotik giicli ¢caglar boyu var olmustur. Dolayistyla bir¢ok hastalik {izerinde
miizikten yararlanilarak miizikle tedavi yontemine bagvurulmustur. Gegmiste ve giinlimiizde
ozellikle psikolojik rahatsizliklar {izerinde miizikle tedavinin etkileri arastirmalara konu
olmustur.

Coban (2020), miizikle terapinin kullanildigi alanlar1t miizik terapi {niteleri,
hastaneler, TRSM (Toplum Ruh Saghg Merkezi)’leri, okullar, giindiiz bakim evleri,

hapishaneler ve 6zel muayenehaneler seklinde agiklamistir.
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Bruscia (2016) ¢aligmasinda, miizik terapi danisan popiilasyonu olarak ele alindiginda
zihinsel engeli olan yetiskinler ve ¢ocuklar, 6grenme giicliigii ¢ceken bireyler, psikolojik
rahatsizlig1 olan kimseler, gorme, isitme ve konusma bozuklugu olan bireyler, madde
bagimlilari, istismara ugramis bireyler, mahkumlar, 6grenme giicliigii yasayan g¢ocuklar,
travma yasamis bireyler ve nevrotik yetiskinlerin yer aldigindan bahsetmistir. Ayrica miizik
terapi saglikli bireylerin iizerinde de etkili oldugunu ve stresin azaltilmasina, doguma, agri
yonetimine, ruhsal yonden gelisime katki saglamak amaciyla da uygulanan bir yontem
oldugunu agiklamaktadir.

Elde edilen veriler dogrultusunda miizikle terapinin kullanim alanlarinin olduk¢a

genis oldugu ortaya ¢ikmaktadir.
1.7.9.1 Madde Bagimhhg: Yasayan Kisilerde Miizikle Tedavi

Yilmaz (2019)’a gore bagimlilik, bir nesne ya da bir durum ile kisinin kendini
Ozlestirip, bu nesne yahut durumdan kisinin vazgecememesi seklinde agiklanabilmektedir.
Bir nesne yahut bir durum ile kendini 6zlestiren kisiler bir siire sonra kurmus olduklari
yanlis bagi gergekte yasamis oldugu iyi hissetme hali ile karistirip yerini sahte iyi olusa
teslim eder. Nesne ya da durum olmadan hayatini siirdiirebilme ihtimalinin olmayacagini
hisseder. Giray (2008)’a gore bu durumu yasayan kisilerde miizikal etkinliklerin etkili
oldugu gorilmistir. 1983 yillarinda yapilan miizikle tedavi g¢alismalarindan birinde,
bagimlilikla yiizlesme, yetersizlik korkusunda azalma, toplumdan soyutlasip ice c¢ekilme
héli ve uyum sorunu yasayan bireylerde olumlu agidan déniitler ortaya konulmustur. 1970
yilinda yapilan bagka bir ¢aligmada ise miizigin etkisi LSD (Liserjik asit dietilamid)
tedavisinde incelenmistir. Uygulamada romantik miizik, dini miizik, ask tiirkiileri ve bireyin
kendi kiiltiiriine ait veya yakin sayillan miizikler dinletilerek etkili bir sonug¢ ortaya
koyulmustur.

Yilmaz (2019), madde bagimliliginda goriilen, bilinen en belirgin 6zelligin, kiside
madde kullanimindan dolay1 ortaya ¢ikan fiziksel bagimlilik ve tolerans gelisimi oldugunu
One siirmiistiir. Ayni1 zamanda bagimlilik yapma 6zelligi ile bilinen maddenin, bireyi sadece
fizyolojik acidan degil ayn1 zamanda psikolojik, sosyal ve toplumsal acidan da kisiyi
olumsuz yonde etkiledigini belirtmektedir.

Giray (2008)’a gore, madde bagimlilig1 var olan bireylerde bahsedilen ve siklikla
goriilen fiziksel etkilerin yani sira sosyal ve toplumsal acidan da olumsuz etkileri olmasi

dolayistyla miizikle tedavinin bu olumsuz sonuglarin onarilmasindaki paymin yiiksek
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olmasindaki neden, bireyin miizik yolu ile varolussal ve duygusal yonden kendini ifade
edebilme, kendine olan giiveni ve bireyler arasi iletisim giiclinii arttirmasidir. Bu nedenle
birey madde olmadan hayatina devam edemeyecegi diisiincesinden uzaklasarak, madde
olmadan da hayatin1 idame ettirebilecegini fark etmektedir. Bagimlilarin %75 inde
hastalarin seving, nese, mutluluk duygularinda artis, sucluluk, gilivensizlik ve T{iziintii
duygularinda ise azalmalar miizikle tedavi sayesinde olumlu sekilde ortaya konuldugu
yapilan arastirmalarda goriilmektedir.

Dolayisiyla, madde bagimliliginda kisinin maddeden uzak kalamamasi sonucu hem
fiziksel, hem ruhsal hem de sosyal agidan bireyi ve ¢evresini zora soktugu bilinen bir
gercektir. Madde bagimliligi olan bireylerin  kendilerini ruhsal agidan dislanmis
hissetmemeleri igin Oncelikli olarak sosyal iliskilerinin giiclenmesi gerekir. Bu noktada
madde bagimliliginda miizigin iyilestirici giicliniin bireye olan olumlu o&lgiide etkileri

yadsinamaz. Bu durum yapilan arastirmalarla da kanitlanmistir.
1.7.9.2. Otizm Spektrum/Otizm Hastalarinda Miizikle Tedavi

Otizm spektrum hastaliginin tanimi1 MEB (2018)’e gore “Hafif diizeyde otizmi olan
birey: Sosyal etkilesim, sozel ve sozel olmayan iletisim, ilgi ve etkinliklerdeki hafif
diizeydeki sinirliligt nedeniyle 6zel egitim ile destek egitim hizmetine ihtiyaci olan birey”
seklindedir.

Coban (2020)’a gore, otistik bozukluk gelisimsel yetersizligin ileri seviyede oldugu
bir hastalik olarak bilinmektedir. Otizm dogustan veya ilk {i¢ yasta kendini gostermektedir.
Otizm saptanan bireyler kendi i¢ diinyalan ile i¢ ice yasarlar ve dis diinya ile iletisime
gecmekte zorluk c¢ekerler. Iletisimsel olarak yeterli diizeyde iliski, bag kuramazlar ve
arkadaslik kurmakta sorun yasarlar. Otizmde c¢ogunlukla O6grenme bozuklugu da
goriilmektedir. Otizm goriilen bireylerde ge¢ konusma, soyutlamada giicliik cekme,
konugma becerisi yetersiz olan bireylerde monoton ve robotik konugmalar, ¢evresinden
duyduklarimi tekrar etme seklinde kisitli konusmalar goriilebilir. Otistik bozukluklar1 olan
cocuklarin egitimlerinde kullanilan tekniklerin aynist miizik terapi uygulamalarinda da
kullanilabilir. Otizmli ¢ocuklarin miizige karsi duyarliligi ve dikkatli olduklar1 saglikli
cocuklara oranla daha fazla oldugu yapilan arastirmalarda ortaya cikarilmustir. Otistik
cocuklar isitsel- miizikal uyaranlara kars1 daha yatkindirlar. Ortaya konulan bu sonuglar
dogrultusunda otistik bireylerin saglikli ¢ocuklar gibi miizikal etkinliklerde yer alabildikleri,

miizikal-sosyal agidan iletisim kurabildiklerini s6ylemek miimkiindiir. Yapilan arastirmalar
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sonucu otizm bozuklugu yasayan ¢ocuklarda uygulanan miizik terapi ¢aligmalarinda sosyal
davraniglarda ve iletisimde, jest ve mimiklerde, dil becerilerinde ve sozel iletisimde
diizelmelerin goriildiigii saptanmistir.

Bu sonuglara gore otizimli bireylerin miizige duyarli oldugu ve diger saglikli bireyler
gibi miizikal etkinliklere katilabildikleri goriilmektedir. Yapilan g¢alismalardan anlasilacagi
iizere otizimli bireylerde miizikle terapi sosyal agidan gelisimlerinde ve iletisimlerinde

iyilesmelere yol agmaktadir.
1.7.9.3. DEHB Bozuklugu ve Miizikle Tedavi

Giirlek (2021)’e gore dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB) olarak
bilinen bu rahatsizligin temelinde norolojik bir takim sebepler yatmaktadir. DEHB sorunu
yasayan kisilerde genellikle verilen gorevlerde dikkati toparlayamadigi i¢in dikkatsiz hatalar
yapma, giinliik isler yaparken cogunlukla unutkanlik yasamalari, dikkat gerektiren islere
kendini verememe ve isteksiz olma hali, siirekli olarak hareket etme, eller ve ayaklarin sabit
olarak durmada giiglilk ¢ekme, topluluk igerisinde sira beklemeden konusma, yiizyiize
iletisim halindeyken dinlemiyormus gibi semptomlar goriilebilir. Dikkat eksikligi ve
hiperaktivite sorunu olan kisilerin temel belirtileri biiyiik 6l¢iide dikkatsizlik olarak goriiliir.
Rahatsizlik daha ¢ok cocukluk caglarinda kendini gostermektedir. Dikkat eksikligi ve
hiperaktivite bozuklugunu g¢ocukluk donemlerinde yasamis olan bireyler yetigkinlik ve
ergenlik donemlerinde de dikkatini verememe, ayrintilara dikkat etmeme, herhangi bir
gorevi yerine getirmede basarisizlik ve dolayisiyla sosyal, akademik gibi konularda
zorlanma yasamalar1 ile bu hastaligin belirtilerini tasimaktadirlar.

Coban (2020)’a gore, DEHB’li bireylerin belirgin en temel 6zellikleri arasinda dikkat
eksikligi var olmasi sebebi ile bu bireylerde dikkat performansini yiikseltmek tedavideki en
onemli unsurdur. Dolayisiyla miizik ile terapi DEHB’li ¢ocuklarin zihinsel sorunlarinda
olumlu gelismelerin gozlemlendigi etkili yontemler arasinda yer almaktadir. Yapilan bir
arastirmada DEHB’li cocuklar ve saglikli cocuklar arasinda sessizligin, miizigin ve
konusmanin aritmetik problem ¢6zme yetenegine etkisi incelenmistir. Arastirmanin
sonucunda saglikli ¢ocuklarda problem ¢6zme kapasitesi degismezken DEHB’li ¢ocuklarda
miizik ile etkilesim sonrasinda problem ¢6zme kapasitesinin arttig1 gézlemlenmistir. Sonug
olarak miizik terapi ile DEHB’li bireylerde dikkati arttirmada ve odaklanma becerisinin
artmasinda faydali oldugunu séylemek miimkiindiir. Ayrica sosyal ve akademik yonden de

zayiflik yasayan DEHB’li ¢ocuklarda akademik ve sosyal islevselligi arttirmada miizik
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terapi yontemine bagvurulabilir. DEHB’li ¢ocuklarda goriilen bir bagka 6nemli semptom ise
diirtiisellik, saldirganlik gibi davranislardir. Bu sebeple iletisim kurduklart arkadas
cevresinde sevilmeyen ve dolayisiyla dislanan ¢ocuklar olurlar. Bu gibi durumlarda grup
miizik terapi uygulamalarina basgvurularak ¢ocugun uygunsuz olan davranislarini kesfetmesi
saglanabilir. Bu sayede iletisim kurmasi giliglenen ¢gocugun cesareti ve 6zgiiveni arttirilir.
Dolayistyla DEHB’li  bireylerin rahatsizliginin  belirtilerinde genellikle dikkat
eksikligi, iletisim bozuklugu, konsantre olamama, dikkat gerektiren islere yogunlasamama,
akademik anlamda diisiikliik goriilmektedir. Gegmis donemlerde hastaliklar iizerinde sikca
kullanilan miizikle tedavi uygulamalar1 gliniimiizde de yapilan bilimsel aragtirmalarda yerini
almaktadir. Yukarida DEHB’li bireyler iizerinde miizikle terapi alaninda yapilan
caligmalardan s6z edilmektedir. Bu caligmalardan da anlasilacagi ilizere miizikle terapi
uygulamalar1 DEHB rahatsizlig1 olan kisilerde mevcut problemleri ortadan kaldirmis veya

aza indirmistir.
1.7.9.4. Serebral Palsili Bireylerde Miizikle Tedavi

Serebral palsi “dogumdan 6nce, dogum sirasinda veya dogum sonrasinda fetiis ya da
infant beyninde meydana gelen hasar sonucu, ilerleyici olmayan ama aktivite ve katilim
kisitliklarina neden olan bir grup kalict hareket ve postiir bozuklugudur” (Seyhan,2019, s.
1).

Olger (2018) Serebral palsi hastaligin1 en yaygin goriilen nérogelisimsel rahatsizlik
olarak tanimlamistir. Coban (2020) ise ¢aligmasinda serabral palsili bireylerde uygulanan
miizikle terapinin motivasyon arttirmada ve motor becerilerinin gelisiminde etkili
oldugundan s6z etmektedir. Hatta grup miizik terapinin yine SP tanis1 konulmus bireylerde
karsilikli konusma, goz temasi kurma ve dolayisiyla sosyal etkilesime katki sagladiginm
aciklamistir.

SP rahatsizligina sahip olan bireylerin sosyal, fiziksel ve ruhsal anlamda ciddi sorunlar
yasadig goriilmektedir. Hastaligin tedavisinde yardimci olarak kullanilan miizikle terapinin
de birey iizerinde sosyal, fiziksel ve ruhsal acidan olumlu etkileri c¢alismalardan

anlasilmaktadir.
1.7.9.5. Psikolojik Hastaliklarda ve Depresyon Hastalarinda Miizikle Tedavi
Insanlik tarihi boyunca var olan miizik insan saghg iizerinde tedavi amacli olumlu

etkiler yarattigi ile bilinmektedir. Ayni zamanda Osmanli ve Selguklu dariissifalarinda
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fiziksel tedavilerin yani sira ruhsal tedavilerde de kullanilmistir. Miizik yapilan ¢alismalarda
depresyon hastalar1 iizerinde de etkili olmustur. Asagida yer verilen tanimlar ile depresyon
rahatsizligin1 agiklamak miimkiindiir.

“Depresyon, depresif ruh hali, ilgi veya zevk kaybi, sucluluk duygusu veya diisiik 6z
deger, rahatsiz uyku ve ya istah, diisiik enerji ve ya zayif konsantrasyon ile kendini gosteren
yaygin bir zihinsel bozukluktur. Bu sorunlar kroniklesebilir veya tekrarlayabilir ve bireyin
ginliik sorumluluklarini yerine getirme becerisinde 6nemli bozulmalara yol agabilir”
(Giiler, 2022, s. 26).

Miizik ile yapilan tedavide ge¢cmisten ornekler oldukca fazladir. Gegmis donemlerde
yasamis olan bilginlerin psikiyatrik hastaliklarda enstriimanlardan yararlanilarak hastalara
miizik dinletiltigi kaynaklarda goriilmektedir.

Kog, EM, Ayhan-Baser, D, Kahveci, R, & Ozkara, A. (2016) M.S. 5. yiizyilda
hekimlik yapan Afrikali hekim Caeleius Aurelianus’un bazi psikiyatrik rahatsizliklarda
miizigin etkili oldugunu savunmasindan séz etmektedirler. Celsus ve Areteus’un ise; ruh
hastaliklarinda miizigin  sakinlestirici etkisinin oldugunu ortaya koyduklarindan
bahsetmislerdir. Ayrica Roma Dénemi’nde hekimlik yapan Asclepiades’in de psikiyatrik
hastalarda miizikle tedavi yontemini kullandigini belirtmislerdir.

Gezer (2020), bireye depresyon tanisi konulabilmesi i¢in gereken bazi ozellikleri
asagidaki gibi belirtmistir;

“Higbir seyden zevk almamaya ve hoslanmamaya baslamak, ¢okkiin, mutsuz bir yiiz
ifadesine biirtinmek, halsizlik ve enerji yokluguna sahip olmak, uyku bozuklugu ve
konsantrasyon kaybi yasamak, karamsarlik ve 6zgiliven kayb1 yasamak, kendini suglamaya
baglamak ve siirekli bir huzursuzluk i¢inde olmak, kotii bir sey olacakmis hissine kapilmak”
ifadeleri ile agiklamistir (Gezer, 2020, s.82).

Bu bilgiler dogrultusunda, depresyon yasayan bireylerde genellikle hayattan zevk
alamama, liziintli ve keder duygularinda asirililik, pismanlik, sucluluk gibi buna benzer
durumlar goriilmektedir. Depresyon belirtileri yasayan bireyler kendilerine oldugu gibi
sosyal ¢evresini de olumsuz yonde etkilemektedir.

Gezer (2020)’e gore beyinde bulunan biyokimyasal yapinin bozulmasi ile meydana
gelen bu rahatsizlik ilagla tedavi edilmektedir. Giiniimiizde ilagla tedavi edilen hastaliklarin
yaninda alternatif tedavi yontemlerine de basvuruldugu goriilmektedir. Bu yontemler
arasinda ilk akla gelen tedavi yontemi miizikle tedavi uygulamalaridir. Bununla ilgili birgok
arastirma bulunmaktadir. Ornegin; 1999 yilinda Amerikanin eyaletlerinden biri olan

Florida’da yapilan calismada 30 ergen iizerinde beynin sag 6n bdlgesinde meydana gelen
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olumsuz aktivitelerin azaldig1 ve bu duruma paralel olarak depresyon rahatsizlig1 yasayan
bireylerde miizikle tedavi sonrasinda olumlu yonde artiglar gozlemlenmistir. 2003 yilinda
yapilan bir baska arastirmada ise depresyon hastaligina sahip bireylerde uygulanan miizikle
tedavi sonrasinda %37 oraninda depresyon azalmasi goriilmiistiir. Miizikle tedavi sirasinda
beyine giden olumlu sinyaller sonucunda beynin bir¢ok alaninda degisimler ortaya
konulmaktadir. Miizik ile beyinde olusan bu gelismeleri su sekilde siralamak miimkiindiir.
“a- Giifte ve ezginin ezberlenmesi beyindeki ilgili alanlar1 olumlu yonde hareketlendirir.
b- Sark, tiirkii, mars vb. eserlerin notalarin1 okuyup giifteli bir bigimde okumak, dikkat
ve konsantrasyonu arttirir.
c- Herhangi bir vurmali enstriimanin 6grenilmesi sonucu bireysel veya koral olarak icra
edilmesi dikkat mekanizmasini gelistirir” (Gezer,2020, s. 85-89).

Miizik ile tedavide depresyon hastalarina farkli tiirdeki miizikler dinletilerek yapilan
calismalarda mevcuttur. Bu duruma ornek olarak;

Birkan (2014), yapilan bir arastirmada, hastalara iki hafta boyunca her giin yarim saat
boyunca yumusak miizik dinletildiginden bahsetmektedir. Arastirmanin sonucunda miizik
dinletilen hastalarin global depresif skorlarinda etkili bir sekilde iyilesmenin meydana
geldigini agiklamistir. Yine bir baska ¢aligmadan bahsederek depresyon hastalarina hiiziinlii
miizik dinletilmesi sonucunda hastalarin miiziksiz duruma ya da neseli, 6fkeli miizige gore

kendilerini daha iyi sekilde ifade ettiklerinden s6z etmistir.
1.7.10. Miizikle Tedavide Uygulanan Yontemler

Miizigin tamamlayic1 tedavi amacglhi kullanildigi miizikle terapi uygulamalarinda
kullanilan iki temel kolu bulunmaktadir. Bu iki ana kol, aktif ve pasif olarak ayrilmaktadir.

1- Aktif (Arsetipikal) miizik terapi: Gengel (2006), uygulanan bu tedavi yonteminin
“Anadolu Yogas1” adi ile de bilindigini agiklamistir. Aktif tedavi de bireyin bedenini

ruhsal ve fiziksel yonden gelistirmeye odaklanildigindan s6z etmistir. Ayrica aktif
tedavide yapilan hareketler ge¢cmiste atalarimiz tarafindan toplu ya da bireysel
sekilde, saglikli bir yasama erisebilmek amaci ile uygulandigindan bahsederek,
uygulanan hareketlerin kisinin bagisiklik sisteminin giiclenmesinde, dolayisiyla
birgok hastaligin olusumunu engelleyen nitelikte bir yontem oldugunu ortaya
koymustur. Aktif miizik terapi yontemlerinde pentatonik (bes seslilik) miizigin

hakim oldugu noktasina da deginmistir.
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Yilmaz & Can (2019), danisan ya da danisanlarin aktif miizik tedavi yonteminde
seslerini, vicutlarimi ve ortamda bulunan enstrimanlar1 kullanarak miizik
deneyimleri ile kendilerini ve sikintilarim1 anlatmaya tesvik edildigini
anlatmaktadirlar. Bu uygulamada danisan-hasta veya bir grup ¢alismasi ile grubun
miizik yapmasi, yaratmasina yardimci olunarak miizigin i¢inde olmasina yonelik
caligmalarin uygulandig1 yoniinde ifadelere yer vermislerdir.

Pasif (Imaj) miizik terapi: Yilmaz & Can (2019)’a gére, pasif miizik terapi yontemi
geleneksel Tiirk miizik terapide en ¢ok kullanilan ve tercih edilen yontemler arasinda
yer almakatadir. Pasif miizikle terapi uygulamasi sirasinda danisan-hasta daha ¢ok
dinleyici roliine sahip olurken, terapist danisani1 yonlendirici bir rolii istlenmektedir.
Uygulama esnasinda da terapist tarafindan canli miizik ya da kayittan miizik
dinlettirilerek yapilan bir yontem tiiriidiir. Dinletilen miizikler danisanin/hastanin
gereksinimine yonelik segilmesi uygun goriilmektedir. Bu dogrultuda yapilan
uygulama sonucunda danisanin tedavisi dogru amaglar tizerine kurulu bir sekilde
ilerler. Seans boyunca hasta rahatlatic1 tarzda miizikler dinler ve terapiye katilan
bireylerden duyduklar1 miizige kendilerini tamamen birakmalari, miizige konsantre
olmalart istenir. Miizikle terapide uygulanan bircok temel yaklasim, yontem
bulunmaktadir. Miizik terapinin kabul gormiis doért ana metodu vardir. Bu metotlar
dogaglama, yeniden yaratma, besteleme ve reseptif (dinleme) metodlardir. Ayrica

her bir metot igerisinde varyasyonlar barindirmaktadir.

1.7.10.1. Dogaclama metot

Dogaglama miizikte danisan/hasta miizigi yaratma seklini icinden geldigi gibi

aktarir. Damiganin kendi dogaclama sekli ile yaptigi miizikte, terapist tarafindan
yonlendirmeler yapilir. Terapist, danisanin yaptig1 miizige sesi ya da enstriiman ile veya
dogaglamaya temel olacak miizikal bir fikir ortaya atarak eslikte bulunur veya miizik dis1 bir
yap1 (hayal, baslik, 6ykii) sunarak danisana eslikte bulunur. Dogaglama miizikte duygulari
uyarma, gelistirme, zor duygular tanimlama ve ifade edebilme becerisini gelistirme, kisiler
aras1 veya grup problemlerini ¢6ziime kavusturma ve gelistirme, algisal ve bilissel becerileri
gelistirme gibi amacglar bulunmaktadir. Dogaclama miizik terapinin varyasyonlarini su

sekilde siralamak miimkiindiir.

a- Referanssiz entriimatal: Danisan herhangi bir miizik veya miizik dis1 herhangi

birseye maruz kalmadan i¢inden geldigi gibi dogaglama miizik yapar.
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b- Referanslh enstriimantal: Danisan herhangi bir duygu, fikir, baslik, olay vb. gibi
miizik dis1 6geleri bir miizik aleti ile i¢inden geldigi gibi ortaya koyar.

c- Sarki dogacglama: Danisan sarkinin sozlerini ve melodiyi i¢ginden geldigi gibi
ortaya koyar.

d- Referanssiz vokal dogaglama: Danisan kelime ve simgeler olmadan iginden
geldigi gibi vokal dogaglama yapar.

e- Beden doga¢lama: Danisan kendi bedenini kullanarak melodi yaratir.

f- Karma araghi dogaglama: Ses, beden, enstriimanlar veya ses kombinasyonu
kullanarak uygulanan metottur.

g- Yonetilen dogaglamalar: Danisan diger gruplarla dogaclama yapar (Bruscia,

2016).
1.7.10.2. Besteleme mototlar:

Danisan sarki besteleme, s6z yazma, enstriimantal miizik besteleme veya miizik
videolar1, ses kayitlar1 hazirlama gibi miizikal {irlin yaratarak ortaya koyar. Bu siirecte
terapist danigana teknik agidan yardim ederek danigsana eslik eder. Besteleme metodunda
bireyin karar verme kabiliyetini gelistirmesi, kendi diisiince ve duygularini ifade edebilme
ve gelistirmesi, beste yaratiminin saglanmasi gibi amaglar bulunmaktadir. Besteleme
metodu, sarki doniistirme (sarkinin melodisi degismeden sozler degistirilir veya sarkinin
sozleri sabit kalir, melodi degisir), sarki yazarlifi (damigan terapist esliginde sarkinin
herhangi bir boliimiinii besteler), enstriimantal beste (Danigan terapistin teknik yardimlari ile
enstriimantal bir eseri besteler), notasyonal faaliyetler (danisan bir sarki besteler ya da var
olan bir sarkiy1 notaya alir), miizik kolaji (danisan otobiyografik veya terapotik sorunlar
arastiran bir kayit olusturmak icin sesleri, sarkilari, miizigi secer) gibi varyasyonlari

barindirmaktadir (Bruscia, 2016).
1.7.10.3. Yeniden yaratma metotlari

Yeniden yaratma metodunda danisan/hasta miizikal bir iiriiniin bir bolimiinii veya
tamamini1 0grenir, calar ya da sdyler. Duyu-motor becerileri gelistirmek, dikkati ve hafiza
becerilerini gelistirmek, artirmak, diger insanlarla arasinda 6zdeslesmeye katkida bulunmak
ve empati kurmak, fikir ve duygular algilamayi, yorumlamay: ve iletisim becerilerini
gelistirmek yeniden yaratma metodunun amagclari arasinda yer almaktadir. Yeniden yaratma

deneyimlerinin oncelikli adaylar1 beceri ve rol davranislarini gelistirmeye ihtiya¢ duyan
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bireylerdir. Enstriimantal yeniden yaratim (bir miizik aleti ¢alma), vokalle yeniden yaratim
(sarki soyleme), icra (damiganin miizikal bir {irlinii topluluk karsisinda sdyleyerek yada
enstriiman ile calarak icra etmesi), miizikal sahneleme (miizikal bir oyunun planlanmasinda
ve performansinda bulunma), miizikal oyunlar ve faaliyetler (danisan sandalye kapmaca,
sarkinin adin1 bilme vs. gibi miizikal oyunlara dahil olur), yonetme (danisanin canli bir
miizik performansini yonetmesi) yeniden yaratma metodunun igerisinde var olan gesitli

varyasyonlardir (Bruscia, 2016).
1.7.10.4. Reseptif metotlar:

Bruscia (2016)’a gore danisan reseptif deneyimi yasarken, miizigi dinler ve miizige

sessiz kalarak ya da sozel ifadelerle tepkiler verebilir. Danisana dinletilen miizik, terapistin
veya danisanin bestesi olabilir. Kayittan ya da canli sekilde miizikler kullanilabilir. Ayrica
cesitli tiirdeki miiziklerden de yararlanilabilir. Reseptif metot bireyi sakinlestirmek, isitme-
motor becerilerini gelistirmek, baskalarmin fikir ve diisiincelerini kesfetmek, duygusal
durum ve deneyimleri gelistirmek gibi amaglart barindirmaktadir. Reseptif metot
varyasyonlarini su sekilde siralamak miimkiindiir;
1- Bedensel dinleme: Titresimlerin, seslerin ve miizigin danisanin bedenini ve bedeninin
iligkili oldugu diger boliimleri etkilemesi olayidir. Kenetlenme, rezonans (Tonlama),
vibroakustik miizik, miizikli biofeedback (Miizikli Biyolojik Geri Bildirim) bedensel
dinleme metodunun alt tiplerini olusturmaktadir.

a) Agn yonetiminde miizik: Kiside agri ile ilgili kaygiy1 kontrol eder veya diisiiriir.
Anesteziye gerek duyulmadan agrinin azaltilmasinda yardimei olur. Miizikle
gevseme: Miizik dinletilen bireyde miizikle gevseme, rahatlama, stresi azaltma gibi
durumlar gelisir.

b) Meditatif Dinleme: Miizik kayittan ya da terapist, danigan tarafindan canl sekilde
gerceklestirilir. Miizigin, meditasyon veya derin diisiincede kullanimi saglanir.

c) Bilingdisi Dinleme: Bilingdisina yonelik telkinleri 6rtme amaciyla miizigin
kullanim1 saglanur.

d) Uyarict Dinleme: Bireyde enerji diizeyini, duyusal algi ve duyu-motor aktiviteyi
gelistirir. Ayrica duyulari uyararak gevre ile etkilesimi saglar.

e) Ritme Uyumlu Dinleme: Danisanin motor davraniglarini gozlemlemek amaciyla

miizigin kullanim seklidir.
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f) Algisal Dinleme: Isitsel dikkati, algiy1 artirmak ve gelistirmek amaciyla miizik
dinleme egzersizlerinin kullanilmasidir.

Bunlarla birlikte var olan diger varyasyon cesitleri ise; hareketli dinleme, olumsal
dinleme, arac1 dinleme, miizik degerlendirme aktiviteleri, sarki ile hatirlama, sarkiyla geriye
gitme, sarkiyla tetiklenen animsama, sarki (miizik) iizerinden iletisim, sarki (sarki sozii)
irdeleme olarak goriilmektedir.

2- Yansitmali Dinleme: Terapist danisana bir miizik dinletir ve bu sesleri sozlii ya da sézsiiz
ifade araglari ile tanimlamasini, yorumlamasini ister. Ozel yansitmali dinleme teknikleri ise;
yansitmali ses tanimlama, serbest ¢agrisim, yansitmali 0ykii anlatma, teatral miizik, sarki
secme, miizikle yansitmali hareket, miizikle yansitmali ¢izimden olugmaktadir.

3- Imgelemli Dinleme: Bilincin alisik olmadigi bir durumda miizik dinlemenin, igsel
deneyimleri desteklemesi amaciyla kullanilmasidir. Imgelemli dinlemenin gesitleri;
yoneltilmis miizikli imgelem, rehbersiz miizik imgeleme, rehberli miizik imgeleme, rehberli
etkilesimsel miizik imgelemedir.

4- Kendini Dinleme: Danisan kendi yapmis oldugu ve kayit altina aldigi bestesini,
dogaglamasini veya icrasini dinler. Burada amag; danisanin deneyim ve hislerini paylasip,

izerinde distinmektir.
1.8. Diinyada Miizikle Tedavi

Diinya’nin birgok iilkesinde miizikle tedavi galigmalarina yer verilmistir. Hollanda,
Japonya, Cin, Danimarka, Polonya, Cek Cumhuriyeti, italya, Ingiltere, Fransa, Almanya
gibi iilkeler de miizikle tedavinin egitim icerisinde lise, lisans, lisans iistli programlarina
dahil edildigi literatiirde goriilmektedir. Bu bilgiler dogrultusunda; Diinya da miizikle tedavi

uygulamalarina 6nem verildigini sdylemek miimkiindiir.
1.8.1. Diinya Miizik Terapi Federasyonu (WFMT)

Literatiir incelendiginde diinyanin birgok yerinde miizikle terapi ile ilgili ¢aligmalarin
yogun bir sekilde yapildig1 goriilmektedir.

Sengiil (2008) World Federation of Music Therapy (Diinya Miizik Terapi
Federasyonu)’nin ciddi ¢alismalar yapan kuruluslardan biri oldugunu ifade etmistir. Miizik
terapinin ilk temellerinin 1876 yilinda Arjantin Buenos Aires’de atildigindan ve 1985
yilinda Italya Cenova’da resmen kuruldugundan bahsetmektedir. Diinya Miizik Terapi

Federasyonu’nun miizikle terapinin tanitilmasi ve gelistirilmesi adina ciddi sekilde kurulan
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ilk kurulus oldugunu One siirmiistiir. Federasyonun amaglarint miizik terapi alaninda
gelismeler saglamak, miizik terapistleri yetistirmek ve rehberlik etmek, miizik terapi ile
ilgili uluslararas1 kongreler diizenlemek ve bilimsel arastirmalar yapmak olarak agiklamistir.
Diinya Miizik Terapi Federasyonuna tam iiye iilkeleri ise; ABD, Arjantin, Almanya, Italya,
Japonya, Ispanya, Ingiltere, Avustralya, Brezilya, Cin, Macaristan, Iran, irlanda,
Makadonya, Meksika ve irlanda seklinde belirtmistir.

Kaymm (2017), miizikle terapiyi WFMT’ye gore agiklayarak; miizikle terapinin
Ozgiiveni ve konsantrasyonu arttirmada, duygularin daha kolay bigimde ifade edilmesine,
kaba ve ince motor becerilerinin gelistirilmesine, sosyal becerilerde gelisime ve kayiplarla
basa ¢cikmada fayda saglayan bir uygulama oldugunu ortaya ¢ikarmistir.

Miizikle terapinin 1870’1 yillarda ortaya c¢iktigi ve miizikle terapinin gelisimi,
tanitim1 acisindan alana yonelik kuruluslarin ortaya c¢iktigi bilgileri yapilan ¢aligmalarda

goriilmektedir.
1.8.2. Avrupa Miizik Terapi Konfederasyonu

Sengiil (2008)’e gore 26 tiye iilkeden olusan Avrupa Miizik Terapi Konfederasyonu
profesyonel miizik terapi birliklerinin konfederasyonu olarak bilinmekte ve merkezi
Almanya’da bulunmaktadir. Kurum, 1990 senesinde Avrupa’daki miizik terapistlerin
iletisimi amaciyla forum olarak kurulmus ve Briiksel’de 2004 yilinda resmi Stati
kazanmistir. Konfederasyon her ii¢ yilda bir Avrupa’da miizik terapi konferansi
diizenlemistir. Konfederasyonu olusturan iilkeler; Israil, Isvec, Polonya, Portekiz, Estonya,
Finlandiya, Avusturya, Macaristan, Hollanda, San Marino, Almanya, Yunanistan, Ispanya,
Ingiltere, Liiksemburg, izlanda, Litvanya, Letonya, Belcika, Bulgaristan, Yugoslavya,

Danimarka, Isvicre, Fransa, Italya ve Norveg tir.
1.8.3. Bat1 Avrupa Ulkeleri
1.8.3.1. Almanya’da Miizikle Tedavi ve Kurumlari

Bati Avrupa iilkelerinde miizikle tedavi kurumlar1 hakkinda degerlendirme yapan
Kayim (2017), Almanya’da miizik terapisinin temellerinin Dogu ve Bati Almanya olarak
ikiye boliindiigii donemlerde atilmis oldugunu belirtmistir. Almanya’da miizikle terapinin
tarihi bir referansta 1940 ve 1950°li yillarda Franz Adalbert Fengler’in yapmis oldugu
bilimsel yaymlarda, miizikle tedavi {lizerine yayimlanan kitabinda ve Berlin’deki Sanat

Universitesi’nde miizik terapisi iizerine ilk akademik egitimi kurdugu ortaya konulmaktadir.
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Ayrica Almanya’da miizik terapisinin dogusu 1966 yilinda Alman tiiniversite baskaninin
Paul Nordoff ile temasi kaynakli oldugu bir baska referansta belirtildigi ortaya
konulmaktadir. 20. yy. baslarinda ve ortalarinda Almanya’da tip doktorlar1 kendilerine ait
mizik eserlerini gelistirerek, bu miizik eserlerini psikomatik, norolojik ve psikiyatrik
temelli hastaliklarin tedavisinde kullanmiglardir. 1950 yillarinin sonuna yaklasildig:
dénemlerde Christoph Schwabe, Leipzig Universitesi’nde psikiyatri kliniginde miizik
terapisini gelistirmistir. Universitede miizik terapi yontemleri ve farkli tedavi uygulamalari
iizerinde arastirmalar yapilip, konu tizerinde 6neriler gelistirilmistir. Stuttgart’ta 1970 yilinin
sonlarinda ilk miizik terapist Filderstadt olarak bilinmektedir. 1969 yilinda Leipzig’de ilk
Alman Miizik Terapisi Kongresi gergeklestirilerek ayni yil igerisinde Alman Miizik Terapi
Dernegi kurulmustur. Ayrica 1963 yilinda Maria Schueppel, hasta bakimi, egitim ve
uygulamay1 gelistiren, Antropolojik Miizik Terapisi Kursu kurmustur. Bununla birlikte
Almanya’daki bir¢ok hastane, okul ve 6zel bakim evlerinde Schueppel’in miizik terapisi
kullanilmaya baglanmuistir.

Almanya’da klinik anlamda miizik terapist olmak i¢in akademik diploma sahibi olmak
gerekmektedir. Bu yeterlilige sahip olan miizik terapistler ise psikiyatri alaninda hizmet
veren hastanelerde ve Ozel egitime ihtiyag duyan cocuklarin yer aldigi kurumlarda
caligmaktadir. Almanya’da miizik terapi egitimi lisans, yiiksek lisans ve 6zel kurslarda
verilmektedir. Ayrica Orff Miizik Terapi Dernegi, Nordoff/Robbins Miizik Terapi Tesvik ve

Anthroposophic Sanat Terapisi Almanya’daki diger miizik terapi dernekleridir.
1.8.3.2. ingiltere’de Miizikle Tedavi Egitimi ve Kurumlar

Ingiltere Bati Avrupa iilkeleri arasinda miizikle tedavi kurumlarinin gelistigi
iilkelerden birisi olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Ingiltere’de miizikle tedavi derneklerinin
yani sira, ¢esitli kurslar araciligi ile de miizikle tedavi egitimi verilmistir.

Bu konuda arastirma yapan Kaymm (2017), ingiltere’de gesitli uzmanlar tarafindan
1950’11 yillarda, Miizik Terapisi ve Telafi Miizik Toplulugu adi ile 6rgiitlerin kuruldugunu,
1967 yilinda ise Ingiliz Miizik Terapi Dernegi (BSMT)’nin kuruldugunu belirtmistir. Yine
bu yillarda iilkede analitik miizik terapi lizerine ¢aligmalar gelistirildigini, ayn1 zamanda
Londra’da 1974 yilinda Nordoff-Robins, 6ziirlii g¢ocuklar i¢in ve Ozel egitimde miizik
terapisi yaklagimlari temelli egitim kursunu yayinladiklarini, 1976 yilinda miizik terapistligi
mesleginin gelisimi, uygulama, egitim ve etkinliklerle bilgi saglayan bir merkez olma

amaciyla Profesyonel Miizik Terapistleri Birliginin (APMT)’nin kuruldugunu ifade etmistir.
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Ayrica miizik terapi, alanla ilgili kisiler tarafindan ciddi c¢alismalar sonucu 1996 yilinda
Parlemento tarafindan resmi olarak onaylanmistir. 2011 yilinda APMT ve BSMT, miizik
terapisini gelistirmek, ihtiyac sahibi ¢ocuklar ve yetiskinler i¢cin miizik terapisini uygulamak
ve miizik terapisinde egitimin ilerlemesi i¢in gerekli toplumsal fayday1 saglamak ve tiim
halki kapsayan hizmet sunmak amaciyla Ingiliz Miizik Terapisi Birligi (BAMT) adiyla bir
araya gelmislerdir. Ingiltere’de miizik terapi egitim kurslari {iniversitelerde yar1 zamanl iic
yada dort yil, tam zamanh egitim ise iki yil siire ile verilmektedir.

Ingiltere’de miizik terapi egitimi veren {iiniversiteler; Londra Guildhall Miizik ve
Drama Universitesi, Bat1 ingiltere Universitesi, South Wales Universitesi, Roehampton
Universitesi, Nordoff Robbins Miizik Terapisi (Londra ve Manchester), Anglia Ruskin

Universitesi, Queen Margaret Universitesi’dir.
1.8.3.3. Fransa’da Miizikle Tedavi Egitimi ve Kurumlar

Almanya ve Ingiltere’de oldugu gibi miizikle tedavi kurumlar1 Fransa’da da 6nemli
gelisme gostererek ciddi  ¢aligmalar gergeklestirilmistir. Fransa’da miizikle tedavi
konusunda calisma yapan Kayim (2017), iilkede 2003 yilinda Fransiz Miizik Terapi
Federasyonu (FFM) kuruldugunu, bu federasyonun Fransa’daki miizikle terapi alaninda
uzman kisilerin profesyonel bir statii kazanmalar1 adina bazi 6zel egitim programlari ve
iiniversite egitim merkezlerinin bir araya gelmesi ile dogan bir kurulus oldugunu ifade
etmigtir. Ayrica Fransa’da ilk miizikle terapi derneginin 1970 yilinda, Miizik Terapi
Arastirma ve Teknoloji Uygulamalart Dernegi (ARATP) adiyla kuruldugunu, 1980 yilinda
AFM’nin bir grup arastirmaci, miizisyen ve miizik terapistlerin bir araya gelmesiyle
kuruldugunu, Fransa’da miizik terapi egitiminin sertifika ve yiiksek lisans programlari ile
verildigini ve Nantes Universitesi, Bordeaux Miizik Terapisi Atdlyesi, Montpellier 111. Paul
Valery Universitesi, Bourgogne Miizik Terapisi Atdlyesi, René Descartes Universitesi’nin

Fransa’da miizik terapi egitimi veren kuruluglar arasinda yer aldigini ifade etmistir.
1.8.3.4. Liiksemburg’da Miizikle Tedavi Egitimi

Liiksemburg Bati Avrupa iilkeleri arasinda miizikle tedavi egitiminin pek fazla
gelismedigi tlilkelerden birisi olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Bu konuda Kaymm (2017),
Liiksemburg’da miizikle tedavi ile ilgili ¢aligmalarin 2014 yilinda baglamis ve ayni yil
icerisinde Miizik Terapi Dernegi (GML) nin kuruldugunu belirterek, bunun yaninda tilkede
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herhangi bir egitim kurumu ya da dernege bagli miizik terapi egitimi veren kursun

bulunmadigini ifade etmistir.
1.8.3.5. Avusturya’da Miizikle Tedavi Egitimi ve Kurumlar

Avusturya’da miizikle tedavi egitimi; diger Avrupa llkelerinde oldugu gibi dernekler
ve uiniversitelerde gerceklestirilmektedir. Bu konuda Kayim (2017), Avusturya’da ilk miizik
terapi ile ilgili kursun Viyana’da basladigini, 1984’te kurulan Avusturya Miizik Terapi
Dernegi (OBM)’nin amacinin ise; Avusturya’da gorev yapan miizik terapistlerinin haklarini
korumak oldugunu ifade etmistir. Ayrica Avusturya’da miizik terapi kanununun 2009
yilinda yiiriirlige girdigini, Avusturya’da miizik terapi egitiminin, tiniversitelerde (Miizik ve
Sahne Sanatlar1 Universitesi, IMC uygulamali Bilimler Universitesi), kurs merkezlerinde
(NICU Miizik Terapisi Egitimi Kursunda, Fachhhochschule Krems) ve miizik terapi
okullarinda (Miizik Terapi Okulu Graz) verildigini ifade etmistir.

1.8.3.6. Hollanda’da Miizikle Tedavi Egitimi ve Kurumlar

Hollanda’da miizik ile terapinin; genel olarak lkinci Diinya Savasi itibariyle ilgi
duyulan bir alan haline geldigi bilinmektedir. Ulkedeki ilk miizik terapistleri de bu donemde
caligsmaya baslamislardir. Bu sebeple Hollanda’nin miizik terapi alaninda uzun bir gecmise
sahip oldugu ve 20. yiizy1l baslarina kadar uzanan bir ge¢gmisinin oldugu ortadadir.

Hollanda’da miizikle terapi ve kuruluslar ile 1ilgili olarak; Kaymm (2017),
Hollanda’daki miizik terapisinin, 1962 senesinde “Hollandali Yaratict Sanat ve Ifade
Terapileri Birligi” (NVCT) ismi ile psikiyatrist Vaessen ve Van der Drift tarafindan
kuruldugunu ortaya koymustur. NVCT daha ¢ok psikiyatri odakli olup, yeteri kadar miizik
terapisini igerisinde barindirmamasindan dolayr 1969 yilinda Miizik Terapisi Vakfi’nin
kuruldugundan ve 1977 yilinda Yaratic1 Miizik Terapistleri, NVCT ye psikolog ve psikiyatr
alaninda calisan uzmanlan iiyelige kabul etmemeye basladiklarindan s6z etmistir. Bunun
iizerine miizik terapistleri kendilerine ait vakfi kapatarak NVCT °‘ye iiye olmuslardir.
Kurulus, varligint 2006 yilinda Vakantapieén (FVB) adi ile bilinen Hollandali “Yaratici
Sanat ve Psikomotor Terapiler Federasyonu” kurulana kadar devam ettirmistir. Daha
sonraki siirecte 400’den fazla iiyesi olan ve miizik terapistlerinin % 70’ini temsil eden
Hollanda Miizik Terapisi Birligi (NVvMT)’nin kurulusunu aktararak, bu birligin
yetiskinlere yonelik zihinsel saglik, engelli birimleri, huzurevleri, rehabilitasyon bakimi,

adli psikiyatri, gencglik psikiyatrisi ve 6zel miizik terapisi gibi alanlarda ¢alismalar yaptigi
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bilgisini ortaya koymustur. Miizik terapinin, 1965 yilinda dort yillik lisans egitimi olmak
iizere Amersfoort’ta basladigi, 1978’de Nijmege, 1981°de Baarn ve 1984°te Sittard devam
ettigi noktasina deginmistir. Jelburg ve Middeloo 1988 yilinda Hogeschool Utrecht’a dahil
edilmesi ile bilinmektedir. 2010 yilindan beri miizik terapisi ve sanat terapisi i¢in yari
zamanl lisans egitiminin Stenden Universitesi'nde verildigine dair aciklamalarda
bulunmustur.

Hollanda’daki mesleki egitim tiniversitelerini ise su sekilde agiklamaktadir: Utrecht
Universitesi, Zuyd Universitesi, Arnhem Nijmegen Universitesi, Artez Konservatuvar ve
Kenvak Sanat Terapileri Arastirma Merkezi. Bahsi gecen kurumlarda miizik terapi program
stiresinin dort yil oldugunu ve Kenvak Sanat Terapileri Arastirma Merkezi’nde ise program

stiresinin iki, ti¢ y1l arasinda degisiklik gosterdigini belirtmistir.
1.8.3.7. Isvicre’de Miizikle Tedavi Egitimi ve Kurumlar

Isvigre’de miizikle terapi diger Avrupa iilkelerinden daha farkli olarak gelismistir.
Miizik terapistler saglik kurumlarinda ve egitim kurumlarinda aktif olarak gorev
almaktadirlar. Kaymm (2017), Isvigre’de miizikle tedaviyi miizik terapisinin bir meslek ve
disiplin sekli oldugu yoniinde agiklamistir. Ulkede 1970 senesinden bu yana egitimler
devam etmekte ve sertifikali miizik terapistler yetistirilmektedir. Isvigre’de lisansiistii egitim
programi dort kurumda verilmektedir. Bunlardan {igli 6zel, biri ise hiikiimet tarafindan
desteklenmektedir. Miizik terapisi, iilkede devlet tarafindan bir saglik meslegi olarak kabul
edilmemektedir. Miizik terapistleri, saglik ve egitim sisteminin ¢esitli alanlarinda gorev alip,
yar1 zamanl olacak seklide ¢alismaktadirlar. Isvigre’nin tek miizik terapi dernegi olan
Isvigre Miizik Terapisi Dernegi (SFMT) 1981 yilinda kurulan bir kurumdur. Dernegin
amaciim miizik terapi alaninda egitim, aragtirma ve uygulamayr gelistirmek oldugu

belirtilmektedir.

Isvigre’de miizik terapi egitimi veren kurumlari ise;
- Ziirich Sanat Universitesi: Universitede lisansiistii program bulunmaktadir ve yar1
zamanli dort yillik bir program.
- Ecole Romande Universitesi: 22 yas sinir1 bulunan, ii¢ yillik sertifika egitim
Program
-Orpheus Fakiiltesi: yar1 zamanli, dort yildan olusan bir sertifika egitim programi oldugu

yoniinde a¢iklamaktadir.
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1.8.3.8. irlanda’da Miizikle Tedavi Egitimi ve Kurumlar

Irlanda’da miizik terapi; diger Avrupa iilkeleri kadar gelismemis, miizik terapi dernegi
kurulmamis olsa da {iniversitelerde yiiksek lisans programlar1 bulunmaktadir. Kayimm
(2017)’a gore, Irlanda’da miizik terapistler, hastaneler, hayir kurumlari, egitim bakanlhig: ve
sosyal hizmetlerde 2009 yilinda Miizik ve Saglik Arastirma Grubu’nun kurulmas ile gérev
almaya baslamislardir. Ayrica; irlanda’da miizik terapi dernegi bulunmadigini, yalnizca
Sanat Terapisi Dernegi’nin igerisinde drama, dans-hareket, miizik ve sanat olarak dort farkli
brans arasinda goriildiigiinii ortaya koymustur. Ulkede Limerick Universitesi'nde 1998
yilinda yiiksek lisans programi agilmustir. irlanda’da miizik terapi egitimi Diinya Miizik ve
Dans Akademisi’'nde yiiksek lisans programi olarak, iki yil program siiresi dahilinde

verilmektedir.
1.8.4. Dogu Avrupa Ulkeleri
1.8.4.1. Letonya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore, Letonya’da miizik terapistleri
icin egitim ilk olarak 2003 yilinda eski adi1 Liepaja Pedagoji Akademisi olan simdiki ad1 ise
Liepaja Universitesi olarak bilinen bu kurumda baslatilmistir. Ulkede miizik terapi dernegi
kurulmadan 6nce ve alanda egitim programi uygulamasi yapilmadan 6nce, miizik terapi i¢in
profesyonel bir standart gelistirme girisimlerinde bulunulmustur. Mesleki standart gelistirme
calisma grubu olusturuldu ve grup c¢alismalarina baslayarak, taninirhik kazanmistir. Bu
caligmalarin sonucunda 2005 yilinda Letonya Profesyonel Miizik Terapistleri Dernegi
(LMTA) kurulmustur. Ulkede 2006 yilinda Riga Stradins Universitesi’nde miizik terapi ile
ilgili egitim programi olusturuldu. Ayni sene igerisinde egitim ve bilim bakanlig1 sanat-
miizik terapi uzmani1 meslegi unvanmni kabul etmistir. 2009 yilinda ise mevzuatta mesleki
standartlar kabul edilmistir. 2010 yilinda miizik terapisi tibbi bir teknik olarak tescillenerek,
ardindan 2012 yilinda miizik terapisi tinvan1 Tibbi Tedavi Kanunu’na fonksiyonel uzman
olarak dahil edilmistir. Letonya’da gorev yapan miizik terapistler ayn1 zamanda Letonya
Cumhuriyeti Tip Yasasina gore tip egitimi almis bir uzman kisidir. Ulkedeki miizik
terapistler, egitim, saglik, sosyal bakim, 6zel muayenehane ve sanat terapileri hizmeti
gerektiren kurumlarda gorev yapma imkanima sahiptirler. Letonya’da miizik terapi egitimi
yiiksek lisans diizeyindeki egitim programlarindan olusmaktadir.

- Liepaja Universitesi: Egitim {i¢ yillik ve yar1 zamanlidir.
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- Riga Stradin$ Universitesi: iki buguk yillik bir egitim verilmektedir.
Bu bilgiler dogrultusunda Letonya’da miizik terapi; standart gelistirme girisimleri,
derneklerin kurulmasi, iiniversitelerde egitim programinin olusturulmasi, tip egitimi

almis uzman kisi tinvaninin olusturulmasi ¢alismalari ile sekillenmistir.
1.8.4.2. Polonya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Polonya’da miizik terapi egitiminin genellikle miizik akademileri ve {iniversitelerde
verildigi yapilan arastirmalardan anlasilmaktadir. Kayim (2017), yapmis olugu calismada
Polonya’da ilk kurulan miizik terapi merkezinin Wroclaw’daki Miizik Akademisi oldugunu
belirtmistir. Merkezi Wroclaw’daki Miizik Akademisinde bulunan Polonya Miizik
Terapistleri Birliginin 1996 yilinda kuruldugunu ortaya koymustur. Ayrica; Polonya Miizik
Terapistleri Birligi, Miizik Akademisi Miizik Terapi Boliimiiniin ve 6gretim, arastirma
alanlart ile isbirligi yaparak c¢alismalarimi siirdiirdiigiinii, bu ¢alismalarin sonucunda ise,
2002 yilindan beri her {i¢ ayda bir “Polonya Miizik Terapisi” dergisinin, akademik bir dergi
olarak yayinlandigmi ortaya koymustur. Polonya’da miizik terapi egitiminin miizik
akademileri ve tiniversitelerde verildigini agiklamistir. Miizik terapi alaninda tilkede faaliyet
gosteren bu kurumlar ise asagidaki sekilde belirtmistir.

- Maria Curie-Sktodowska Universitesi: Diploma programina sahip egitim programi
vermektedir. Program siiresi li¢ yariyildan olugmaktadir.

- Pomeranian Universitesi: Kurs programi sunulmaktadir. Miizik terapi program siiresi
bir buguk yildir.

- Krakow Miizik Akademisi: Lisansiistli egitim verilmektedir. Program siiresi bes yariyil
seklinde sunulmaktadir.

- Karol Lipinski Miizik Akademisi: Akademi de lisans programi 3, master programi ise 2
yildan olugmaktadir.

- Grazyna ve Kiejstut Bacewicz Miizik Akademisi: Akademi de lisans programi iig,
yiiksek lisans programu ise iki yi1ldan olugsmaktadir.

1.8.4.3. Cek Cumhuriyeti’nde Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Cek Cumhuriyeti'nde miizik terapinin 6nemli bir yeri bulunmaktadir. Ulkede
miizikle terapinin terapotik etkiye sahip oldugu, iyilestirici ve destekleyici bir siire¢ igerdigi
bilinmekle birlikte, ¢esitli bakanliklar ve kurumlarin miizik terapi konusunda isbirligi i¢inde
oldugu da dikkat cekmektedir.

European Music Therapy Confederation (2022) “Miizik terapinin, Oncelikle
terapotik etkiye sahip bir alan oldugunu, ayn1 zamanda miizik terapinin, nitelikli bir miizik

terapistinin danisanina veya grubuna terapotik bir siiregte yardimer bir iliski, miizik ve
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miizikal unsurlar araciligiyla eslik ettigi iyilestirici ve destekleyici bir siire¢ oldugunu”
savunmustur.

Ayrica Kayim (2017), Cek Cumbhuriyeti’nde miizik terapi tarihinin oldukga eskiye
dayandigini, 1970 ve 1980 yillarinda psikoterapotik etkiye sahip olan Cekoslavak miizik
terapisinin etkileri ile gelisimini siirdiirdiigii goriisiinii ortaya koymustur. Cek Miizik
Terapisi ve Drama Terapisi Dernegi (CZMTA), miizik terapisinin meslek olarak taninmasi
acisindan Genglik ve Spor Bakanligi, Saglik Bakanligi, Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakanligi ve diger kurumlarla is birligi yapmaktadir. Ayn1 zamanda dernek, miizik
terapisini meslek olarak ele almis ve iiniversitelerde miizik terapi ¢alismalar1 yapmistir. Cek
Cumbhuriyeti’nde miizik terapi egitimi iliniversitelerde ve o6zel sektorlerde goriilmektedir.
Bunlar;

- Karlova Universitesi, Psikoloji Béliimii ve Liberec Teknik Universitesi Egitim
Fakiiltesi (Bu programlara psikologlar ve yiiksek lisans mezunu 6zel egitimciler kayit
olabilir).

- Tabor Akademi: Ozel egitim veren bir kurstur. Program siiresi ii¢ yildur.

- Alternatif Akademi: Lisans programi seklinde egitim verilmektedir. Program siiresi {i¢
yildan olugmaktadir.

- Olomouc Palacky Universitesi Felsefe Fakiiltesi: Yiiksek lisans programi seklindedir.
Program siiresi ii¢ yariyildan olusmaktadir.

European Music Therapy Confederation (2022)’a gore; Olomouc Palacky

Universitesi’ndeki miizik terapi programinin 2019/2020 de agildigimi ve 2020/2021 de

ogrencilerini kabul etmeye basladigini ortaya koymaktadir.
1.8.4.4. Macaristan’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

European Music Therapy Confederation (2022) Macaristan’da 1875 yilinda miizik
terapi alaninda yapilan ilk uygulamalarin duygusal olarak rahatsizligi olan cocuklar
iizerinde gergeklestirildigini ortaya koymustur. Bu konfederasyon 1980 yilinda miizik
ogretmenleri, doktorlar ve psikologlar miizik terapi teorisini tartismak i¢in Visegrad'da bir
araya gelerek, 1980 yilindan beri konferanslar ve ¢alistaylarin diizenlendigi, miizik terapinin
bir meslek olmasinin saglanmaya basladigini belirtmistir. ilerleyen zamanlarda miizik terapi
kademeli bir sekilde her y1l diizenlenen psikoloji konferanslaria dahil edilmistir. Ik Ulusal
Miizik Terapi Konferans1 Budapeste’de 1988 senesinde gerceklestirilmistir. Ulkede miizik
terapiye olan ilginin artmasi sebebi ile 1992 yilinda Miizik Terapi Dernegi, 1994 yilinda ise
Macar Miizik Terapi Dernegi (MZE) kurulmustur. MZE toplamda 56 {iyesi olan bir
topluluktur.
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Diger Avrupa iilkelerinde oldugu gibi Macaristan’da da miizik terapi alaninda
dernekler kurularak bu alandaki faaliyetler desteklenmistir. Ayrica Kayim (2017) da
Macaristan’da miizik terapi egitiminin ilk olarak 1992 senesinde lisansiistii dersi olarak Lis
of Akademisi ve Pecs Tip Fakiiltesi’nin isbirligi ile baslatildigini ifade etmektedir. Ayni
zamanda Budapeste’deki Eétvos Lorand Universitesi miizik terapi egitimini yar1 zamanl
olacak sekilde yiiksek lisans programi vermektedir. Bunlarin yani sira iki yillik miizik terapi
egitim programina sahip POTE (University of Pécs Medical School) Universitesi ve Franz
Liszt Miizik Akademisi’dir. Elte Universitesi’nde ise egitim sadece miizik terapistlerine

yoneliktir ve bes yartyildan olugmaktadir.
1.8.4.5. Bulgaristan’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Diger bircok iilkede oldugu gibi Bulgaristan’da da miizik terapi ¢aligmalar1 bu alanda
derneklerin kurulmast ile baglamistir. Ulkede iiniversitelerde ve diger egitim kurumlarinda
miizikle terapinin pek fazla yeri yoktur.

Ahtorava (2023)’ya gore, Bulgaristan Miizik Terapi Dernegi (BAM), 1995 yilinda
Sofya’da Josef Moreno’nun makro seminer diizenlemesi ile kurulmustur. Diizenlenen bu
seminerde farkli mesleklerden insanlar bir araya gelmistir. Bulgaristan Miizik Terapi
Dernegi iilkede miizik terapinin yayginlasmasi i¢in g¢alistaylar ve seminerler
diizenlemektedir. BAM’1n egitim programi Lilia Ahtarova ve Profesor Nadezda Vitanova
tarafindan yonetilmektedir. Yiriitilen bu program; psikologlar, miizisyenler, ana
psikoterapdtik yontemlerden birinde sertifika almis psikoterapistler i¢in verilmektedir.

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore; Bulgaristan’da BAM egitim
programi 2009 yilinda baslamistir. Egitim; grup ve bireysel seanslarda kisisel deneyim,
gozetim altinda ¢alisma, teorik ve pratik seminerleri kapsamaktadir. Egitim siiresi 4 yilliktir
ve toplam egitim saati 1100 saattir.

Kayim (2017), 2013 yilinda Miizik Terapi Enstitiisii-Sofya (MTI) toplulugunun
kuruldugunu belirtmektedir. Bu enstitii, egitim programlar1 yonetmeligini devralmistir ve
ana psikoterapi paradigmalar1 icin belgelendirilmis heniiz yeni sayilan bu branglar1 da
egitime dahil etmistir. Profesyoneller i¢in verilen bu egitim programi Seminer olarak

sunulmaktadir.
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1.8.5. Kuzey Avrupa Ulkeleri
1.8.5.1. Norve¢’te Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kayim (2017)’a gore, Miizik Terapisi Norveg Dernegi 1960 yilinda kurulmustur. 1972
yilinda ise Norve¢ Miizik Terapisi Dernegi (NNFMT) kurulmustur. Dernegin yaklasik 350
iiyesi bulunmaktadir. 1992 yilinda Norveg¢’te yaklasik 250 miizik terapist, hiikiimet
tarafindan onaylanmis ve akademi tarafindan onayli diplomaya sahip miizik terapistlerinin
haklarin1 glivence altinda tutmak i¢in bir kod verilmistir.

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore Norveg’te Miizik Terapi
Egitimi veren kurumlar;

1- Norve¢ Miizik Akademisi: Kurumda miizik ve saglik alaninda tam zamanl olarak 1

yildan olusan lisans egitim programi, iki yillik tam zamanl yiiksek lisans programi ve

doktora programi mevcuttur.

1- Grieg Akademisi- Miizik Béliimii, Bergen Universitesi: Universite de 1 yildan olusan
tam zamanl lisans programi (miizik ve saglik alaninda), iki yildan olusan tam zamanli
yiiksek lisans egitim programi, lisans ve yliksek lisans egitiminin birlesimi ile 5 yildan
olusan egitim programi ve doktora programi bulunmaktadir.

Bu sonuglar dogrultusunda; Norveg’te miizikle terapi egitimi veren kurumlarin var

oldugunu ve dolayistyla miizikle terapinin gelisim gosterdigini sdylemek miimkiindiir.
1.8.5.2. Finlandiya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Kayim (2017), Finlandiya’da miizikle terapinin 1960 yilinda ortaya ¢iktigini ve 1970
yilinda ilk kez miizik terapi egitimi basladigmi sdylemektedir. Ulkede miizik terapi
faaliyetlerini tesvik etmek amaciyla 1973 yilinda Fin Miizik Terapi Dernegi (FSMT)
kuruldugunu ve dernek igerisinde liyeligin profesyonel, savunuculuk, 6grenci ve toplum
tiyeligi olarak dort gruba ayrildigini belirtmistir. Finlandiya’da miizik terapi egitiminin ise;
Jyviskyld Universitesi Sibelius-Akademisi’nde ii¢ yillik lisans egitimi ve iki yillik yiiksek
lisans egitimi seklinde verildigini aciklamistir.

Finlandiya’da miizik terapinin 1960 yillarindan baslayip giiniimiize kadar geliserek
geldigini gérmekteyiz. Ulkede miizikle terapi akademik anlamda verilmektedir. Bu durum

miizikle terapiye verilen 6nemi gostermektedir.
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1.8.5.3. Litvanya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar:

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore, Litvanya’da miizikle terapinin
ilk adimlar1 1970 yilinin sonlarina dogru atildi. Miizigin sinir sisteminde goriilen hastaliklar
ve psikosomatik rahatsizliklardaki etkisini incelemek i¢in Resort Tedavi Arastirma
Laboratuvari’nda arastirmalar yapilmaya baslanmistir. 1980 yillarinda psikiyatristlerin,
psikoterapide miizikle tedavi uygulamasi yoniindeki ilgileri ortaya ¢ikmigtir. Fakat iilke o
yillarda bagimsizlik miicadelesi verdigi i¢in miizik terapi gelisim gosteremeyen bir alan
olmustur.

“1990’da Engelliler Entegrasyonu Yasast ile tekrar gliindeme gelen miizik terapisi ile
ilgili ilk gelisme 1997 yilinda Litvanya Miizik Terapisi Dernegi’nin kurulmasiyla
gerceklesmistir.” (Kayim, 2017, s. 31).

Yine European Music Therapy Confederation (2023)’a gore 1997 yilinda miizik terapi
uzmanlari tarafindan 6zel ihtiyaglara sahip olan bireyler i¢in Litvanya Egitim Miizik Terapi
Dernegi adinda sivil toplum kurulusu kurulmustur. Dernek 1997-2007 yillarim1 kapsayan
stirecte 224 saatten olusan miizik terapi seminerleri temali projeler baslatmistir. Projelerini
devam ettiren dernek Litvanya Sanat Terapisi Uygulamasi1 Dernegi ile psikiyatri ve klinik
psikoloji iizerine 222 saatten olusan ortak seminer ¢alismalari gergeklestirmistir. Ayni
zamanda iki dernek is birligi i¢inde drama ve hareket terapisi lizerinde atdlye ¢alismalari
diizenleyerek Psikolojik Egitim Programi projesini baglatmislardir. Dernek 2002 yilindan
itibaren Avrupa Miizik Terapi Konfederasyonu (EMTC) iiyesidir. Miizik terapi ile ilgili
calismalarin mevcut durumu ise; miizik terapi uygulama alanlarinin genislemesi son on yil
icerisinde artis gostermektedir. Psikososyal rehabilitasyon programlari, 6zel egitim ve
sosyo-kiiltiirel programlar ve psikiyatrik tedavilerde miizikle terapi uygulamalari
kullanilmakta olup mizik terapi alanindaki sorunlara ragmen alanda ilgi artmaktadir.
Litvanya Cumbhuriyeti Hiikiimet Kabinesi’'nde Sanat Terapisi Caligma Komitesi, miizikle
terapi alanindaki hedefler icin ¢aligmalar yapmaktadir. 2006 yilinda Sanat Terapisi Projesi
Yiiksek Lisans caligmalar1 programi kurula sunulmustur.

Kaymm (2017)’a gore, iilkede miizik terapi lizerine akademik bir egitim programi
bulunmamaktadir. Alanla ilgili okullarda miizik terapi dersi olarak iglenmektedir. Litvanya
Universitesi'nde miizik egitimi, 6zel egitim, sosyal egitim, okul oncesi ve ilkdgretim
ergoterapi programlarina entegrasyonu saglanmistir.

Dersler 2-4 kredilik miizik terapiye giris ad1 altinda segmeli derslerden olugmaktadir.

Ayn1 zamanda Vilnius Pedagoji Universitesi Sosyal Iletisim Enstitiisii’ndeki Sosyal Hizmet
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Lisans ve Sosyal Hizmet Lisans programlarina 30 kredilik sanat terapisi uzmanligi dersleri
islenmektedir.

Litvanya’da miizikle terapinin temellerinin bazi hastaliklar {izerinde miizigin
etkilerinin arastirilmasi ile atildigini fakat iilkenin bagimsizlik miicadelesi igerisinde olmasi
sebebiyle alanla ilgili calismalarin ¢ok fazla ilerleyemedigi goriilmektedir. Ulke miizikle
terapi alaninda ilerlemek adina belirli donemlerde birgok seminer, atdlye caligmalar1 ve
projeler diizenlenmistir. Fakat miizik terapi alaninda tiniversitelerde ciddi bir sekilde

uygulanan egitim programi yer almamaktadir.
1.8.5.4. Danimarka’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore {iilkede 1969 yilinda
Danimarka Miizik Terapi Dernegi (DFMT) kurulmustur. Aalborg Universitesi’nde 1982
yilinda dort yillik egitim programi, 1995 yilinda ise varolan dort yillik lisans egitimi yiiksek
lisans programi ile genisletilmistir.

Danimarka’da ilk miizik terapi profesorligii 1998 yilinda kurulmustur. Bunun yani
sira 1992 yilinda Danimarka Miizik Terapistleri Dernegi (MTL) kurulmustur. Miizik
psikoterapisine ilgili olan kisiler i¢in 1998 yilinda Danimarka GIM toplulugu kurulmustur.
2007 yilinda Danimarka Miizik Terapi Dernegi ¢aligmalarint MTL’ ye devretmistir. Kurum
2014 yilinda adin1t DMTF olarak degistirmistir.

Kaym (2017), DMTF’yi miizik terapistligi mesleginin politikalarin1 ve etigini
sekillendirmek ve tlilkede bulunan miizik terapistlerinin haklarin1 korumay1 amaclayan ciddi
bir kurulus olarak agiklamistir.

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore, Danimarka’da miizik terapi
egitim programi Aalborg Universitesi’nde 4 yildan olusan tam zamanl lisans ve 5 yildan
olusan yiiksek lisans seklindedir. Program Aalborg Psikiyatri Hastanesi’nde Miizik Terapi
Klinigi ile baglantilidir. Aalborg Universitesi’nde egitim alan &grenciler disiplinli
takimlarda ¢alismak tizere egitim goriirler. Program, akademik calisma, miizik egitimi,
bilimsel arastirma metedolojisi, kisisel gelisim ve klinik becerilere esit agirlik vererek
yiirlitiilmektedir.

Ulkede miizikle terapi egitiminin {iniversitelerde lisans ve yiiksek lisans programlar
kapsaminda yer aldig1 ve 6grencilerin disiplinli bir sekilde egitim gordiigii goriilmektedir.

Ulkede 1969 yilindan itibaren miizik terapi alanma ydnelik derneklerin kuruldugunu ve bu
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derneklerden biri olan Danimarka Miizik Terapi Dernegi’nin miizik terapistlerinin haklarin

korumada 6nemli bir rol oynadigini sdylemek miimkiindiir.
1.8.5.5. isve¢’te Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

European Music Therapy Confederation (2023), miizik terapisine ilgi duyan bir grup
tarafindan 1974 yilinda Isve¢ Miizik Terapi Dernegi (SFM)’nin kuruldugunu ve dernegin
1977 yilinda Musikterapi isimli dergi yayimladigini belirtmektedir.

Kaymm (2017), 2000 yilinda isve¢ Forsbundet Miizik Terapi Dernegi (FMS)’nin,
SFM’den sonra ortaya ¢ikan bir kurulus olarak bilindigini ve yilda iki kez “Musikterapi
Sverige” adiyla dergi yayimlayan dernegin amacini, farkli miizik terapi formlar1 arasinda
isbirligi saglayarak, profesyonel biitiinliigii korumak adina ¢alismalarini yiirtitmek oldugunu
aktarmistir.

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore, Danimarkada’ki miizik
terapistler; okullar, miizik okullari, hastaneler (kanser, palyatif iiniteleri), psikiyatri
hastanesi, geriatri servisi, 6zel miizik terapi merkezleri, genglik kuliipleri, aktivite merkezi,
hapishaneler gibi kurumlarda calisma alanlarina sahiptirler. Miizik terapi egitiminin
akademik seviyede ilk kez verildigi tarih 1981 yilidir. Egitim Royal College of Music in
Stockholm’da miizik 6gretmenleri i¢in yliksek lisans programi olarak tanitilmistir. 1987
yilinda ise; Uppsala’da Fonksiyonel Miizik Terapisi (FMT) yontemi ile egitim vermek
amaciyla 0zel bir enstitii olan Musikterapiinstiutet kurularak faaliyetlerini siirdiirmiistiir.
Bugiin en az 180 saatlik yiiksek lisans ve doktora programlar1 bulunmaktadir.

Isve¢’te de miizikle terapi egitim programlarina yansitilmistir. Ulkede lisans
programlarinin yani sira lisansiistii (yliksek lisans- doktora) programlara da yer verilmistir.
Ayrica tlilkede miizik terapistlerinin ¢alisma alanlarinin oldukga genis bir yelpazede oldugu

anlasilmaktadir.
1.8.5.6. izlanda’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

European Music Therapy Confederation (2023), izlanda’da miizik terapi 1970 yilinda
ilk kez Bay Eyjolfur Melsted tarafindan tanitilmistir. Su anda bilindigi kadariyla Izlanda’da
miizik terapi alaninda diploma sahibi olan 15 kisi bulunmaktadir. Izlanda’da ki miizik
terapistleri, engelli bireylerden olusan gruplarla 6zel okullarda ve engelli bireylerin oldugu
yatili okullarda calisma imkani bulmuslardir. Ayrica palyatif bakim, pediatri, geriatri ve

yetigkin psikiyatrisi alanlarinda da yiiksek lisans arastirma projelerine bagl olarak
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hasnanelerde ¢alismiglardir. Miizik terapi iilkede 1970 yilindan beri kisisel ¢abalar ile halka
ve saglik alaninda ¢alisan uzman kisilere tanitilmistir. Bunun yani sira 1986 yilinda yine
miizik terapi ile ilgili yapilan arastirmalar sonucu ortaya konulan makaleler bir¢ok gazete ve
dergilerde yayimlanmistir. Radyo programlarinda, ¢esitli kurumlarda, dernek ve okullarda
da yillik atdlye ¢aligmalar1 ve dersler verilmistir. 1997 yilinda ise; miizik terapi meslegini
gelistirmek ve desteklemek amach kiigiik bir dernek olan izlanda Miizik Terapistleri
Dernegi (Fismus) kurulmustur. Uye sayis1 10 kisi olarak bilinmektedir.

Kayim (2017)’a gore, Sosyal Hizmetler, Ulusal Saglik Hizmetleri ve Egitim Sistemi
icerisinde miizik terapi devlet tarafindan resmi olarak onayr verilen bir meslek degildir.
Ayrica iilkedeki gorev yapan miizik terapistleri ruhsatsizdir.

Sonug olarak Izlanda da miizik terapi iizerine dernekler kurulmus fakat kisisel
cabalardan pek oteye gidememistir. Alanin gelisememe sebepleri arasinda miizik terapistligi
mesleginin devlet tarafindan resmi olarak onaylanmamasi diisiiniilebilir.

European Music Therapy Confederation (2023)’e gore iilkede miizik terapisi egitim
kursu veya akademik bir program bulunmamaktadir. Izlanda’daki miizik terapistleri
yurtdisinda kendi egitimlerini alarak ABD, Avrupa ve Iskandinav iilkelerinde en az sekiz
farkli akademik kurumdan diploma sahibi olmuslardir.

Izlanda da gorev yapan miizik terapistlerinin ise; kendilerini gelistirmek icin
yurtdisinda egitim aldiklarim1 ve aldiklar1 egitim sonucunda elde ettikleri diplomalar ile
iilkelerinde bu meslegi icra ettikleri goriilmektedir. Ulkede miizik terapi alami gelisim

gosteremediginden dolay1 egitim alaninda yer almadig1 anlagilmaktadir.
1.8.5.7. Estonya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Eesti Muusikateraapia Uhing (2023)’e gére, Estonya miizik terapisinin tarihi 1980
yilina kadar uzanmaktadir. Miizigin terapotik etkisine inanan ve ilgisi olan bir grup
arastirmaci eski Tallinn Universitesi’nde bir araya gelerek, yurtdisinda gérev yapan yabanci
miizik terapistlerini alanda egitim vermek igin davet etmislerdir. Boylece miizikle terapinin
ilk adimlan tlkede 1980 yilinda yapilan bu 6nemli girisimlerle atilmistir. Miizik terapi
alaninda atilan bu adim yaklagik 15 sene kadar siirmiistiir. Norveg¢’ten Prof. Olav Skille ve
Finlandiya Sibelius Akademisi’nden Prof. Petri Lehikoinen ortak calismalarla Tallinn
Pedagoji Universitesi (TPU)’ni diizenli olarak ziyaret ederek miizik terapi alaninda ilgili
kisilere miizik terapi ve vibroakustik terapi iizerine seminerler diizenleyerek dersler

vermislerdir. Bunun yani sira 1990 yilinin Agustos ay’inda TPU’da uluslararas1 diizeyde
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miizik terapi semineri gerceklestirilmistir. Diizenlenen seminere saglik alaninda c¢alisan
uzman kisiler, 6gretmenler ve terapistler katilim saglamistir.

Estonya Miizik Terapi Dernegi (2023)’ne gore, 1990 yilmin Aralik ayinda miizik
terapi egitimleri diizenleyerek alanda gelisim saglamak, miizik terapi hakkinda bilgi yaymak
ve uzmanlar1 bir araya getirmek amaciyla 37 iiyeden olusan Estonya Miizik Terapi Dernegi
(EMTU) kurulmustur. 1995 yilinda dernek tarafindan miizik terapi de ikinci donem
baslamistir. Dernegin yeni yonetim kurulu Avrupa’da Miizik Terapi Konfederasyonu’na ve
Diinya Miizik Terapi Federasyonu’na katilarak uluslararasi iletisimi giliclendirmeyi
hedeflemistir. Kurul, gesitli egitimler gerceklestirerek, EMTU etik normlarini gelistirmistir.
Tallinn Universitesi ortakligi ile diizenlenen ve sagligi gelistirmek adina cesitli yaratici
terapilerin uygulanmasi yoniindeki konularin tartisildig1 “Saglik Igin Sanat” semineri bilinen
en onemli girisimlerden biri olarak kabul edilmistir. 1995 yilinda Alice Pehk tarafindan
Tallinn Universitesi’'nde miizik terapi alaninda ilk kez temel kurs baslatilmistir. 1998-99
yillar1 arasinda miizik terapide bilimsel aragtirma imkanlarini tanitmak ve daha 6nce miizik
terapi baslangi¢ kursunu tamamlamaya hak kazanmis kisilerin miizik terapi alanindaki bilgi,
becerilerini gelistirmek amaglh bir miizik terapi devam kursu diizenlenmistir. 2002-2007
yillar1 arasindaki gelismelerden biri ise; Prof, Dr. Hannelore Grevel ve Prof. Dr. Helmut
Grevel’in destekleri ile Tallinn Universitesi’nde Hamburg Miizik ve Tiyatro Universitesi
Miizik Terapi Enstitiisii profesorii Hans-Helmut Decker-Voigt tarafindan yiiriitiilen ve 26
miizik terapistinin egitimi tamamladig, iki yillik ileri miizik terapi egitim programidir. 2007
yilinda Tallinn Universite’sinde sanat terapilerinde lisans ve yiiksek lisans egitim programi
acilarak miizik terapinin ii¢iincii donemi baslatilmistir. Tallinn Universitesi’'nde sanat
terapisin de lisans egitimi 180 krediden olusan, ti¢ yillik bir egitim programidir. Yiiksek
lisans programi ise; toplamda 120 krediden olusan iki yillik bir egitim programidir.

Estonya’da miizikle terapi gelisiminin ii¢ ayr1 donemden meydana geldigini
gormekteyiz. Ilk dénemde Estonya Miizik Terapi Dernegi kurulmustur. Dernek miizik
terapiyi yaymak, tamitmak ve alanda uzman kisileri bir araya getirerek ¢alismalar
diizenlemigtir. 1995 yilinda ise ikinci donemin bagladigi goriilmektedir. Dernek, alanda
cesitli egitimler vererek uluslararasi iletisimi gliglendirmeyi hedef olarak belirlemistir ve bu
ama¢ dogrultusunda seminerler, kurslar diizenlenmistir. Ulkede miizik terapi alaninda
ticlincli donem ise; 2007 yilinda miizik terapi lizerine lisans ve yiiksek lisans programlarinin
acilmasi ile meydana gelmektedir.

Kayim (2017) da Estonya Akademisi’nde ii¢ yillik yiiksek lisans programi ve Estonya

Miizik ve Tiyatro Akademisi’nde tanitim kurslar1 bulundugunu ¢alismasinda belirtmistir.
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1.8.6. Giiney Avrupa Ulkeleri
1.8.6.1. Yunanistan’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

European Music Therapy Confederation (2023), Yunanistan’da 2016 yilindan
oncesine kadar miizik terapi lizerine akademik bir eitim programi olmamasindan dolay1
alana ilgi duyan kisilerin yurtdiginda egitimlerini tamamladig1 yoniinde agiklama yapmuistir.
Cogu miizik terapistinin ABD ve Birlesik Krallik’ta egitim o6gretim gordiiklerinden
bahsederek, 2016 yilinda Makedonya Universitesinin yiiksek lisans egitim programi
ac1ldigini ve bir¢ok miizik terapistinin burada egitimlerini tamamladigini belirtmistir.

Kaymm (2017) da Yunanistan’da ilk olarak 1992 yilinda Yunanistan Miizik Terapi
Dernegi’nin kuruldugundan bahsetmistir. Daha sonra 2004 yilinda miizik terapi mesleginin
gelisimi acisindan Onemli bir yeri olan Yunanistan’in Sertifikali Profesyonel Miizik
Terapistleri Birligi (ESPEM)’ni kurdugu bilgisini aktarmistir. Ayrica kurulan bu dernegin
2007 yilindan beri EMTC iiyesi oldugu ve diinya ¢apinda fiilkeyi temsil etmesini
aciklayarak, ESPEM’in iilkede miizik terapistlerinin resmi mesleki organi olarak bilindigi
noktasina deginmistir.

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore Yunanistan’da 2008 yilinin
Ekim ay1 igerisinde sunulan Ozel Egitim Yasasi, miizik terapiden bir meslek olarak
bahseden ilk yasa olmustur. Yunanistan resmi gazetesinde yayimlanan Ozel Egitim
Yasasi’nin igerigi, kamu kuruluslart ve 6zel kuruluslarda miizik terapisti olarak calisabilmek
icin gerekli goriilen nitelikleri 6zetler sekilde olmustur. Fakat yayimlanan yasada yeterli
olarak goriilen nitelikler, ESPEM’in standartlarina gore yeterli olarak kabul edilmemektedir.
Ozel Egitim Yasas1 yayimlandig1 yilda onay gérmesine ragmen, miizik terapi iilke genelinde
devlet tarafindan resmi olarak meslek niteliginde taninmamistir. ESPEM devlet tarafindan
kabul goriilen bir meslek haline gelmesi i¢in, ¢alismalarini devam ettirmektedir. Makedonya
Universitesi 2016 yilindan itibaren miizik terapi alaninda iki yillik yiiksek lisans egitimi
vermektedir. Ayrica, Aristoteles Universitesi miizik béliimiindeki &grencilerin klinik
calismalar ile Tyon Universitesi miizik boliimiinde nitelikli miizik terapistleri tarafindan
dersler yiiriitilmektedir. Miizik terapi, miizik boliimlerinde se¢meli ders olarak
verilmektedir.

Bu bilgilerden elde edilen sonuglar; 2016 yilindan 6nce iilkede herhangi bir kurumda
miizik terapi alanina yonelik egitimin olmadigi ve miizik terapi alamiyla ilgili kisilerin

yurtdisinda egitim gordiikleri, miizik terapinin bir meslek olarak gelisimi agisindan 6nemli
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yere sahip olarak kabul edilen ESPEM’in 2004 yilinda kuruldugu, 2008 yilinda miizik
terapiden meslek olarak bahsedilen bir yasanin ¢iktigini fakat ESPEM tarafindan yasa
icerisinde miizik terapistligi meslegine yonelik niteliklerin uygun olmamasindan dolay1
kabul edilmedigi, devlet tarafindan kabul goéren bir meslek olmasi i¢in ¢alismalarin
strdirildiigii ve iilkede miizik terapi derslerinin miizik boliimlerinde se¢meli ders olarak

programlarda bulundugu yoniindedir.
1.8.6.2. Hirvatistan’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore Hirvatistan’da miizik ve tip 17.
yiizyilda kendini gostermistir. 20. yiizyilin basinda ise miizik Dr. Hudolin tarafindan
hastanelerde tedavi amacglh uygulanmistir. 1971 yilinda miizik ve tip alan1 Dr. Breitenfeld
tarafindan gelistirilmistir. 2002 yilinda miizik terapi alaninda ge¢mise sahip olan miizik
ogretmeni Slavica Bevanda, yurt disindaki miizik terapistlerin destegi ile atolye
caligmalarinin oldugu Miizik Terapistleri Dernegi’ni kurmustur. Dernek yedi yil aktif
sekilde kaldiktan sonra 2009 yilinda ¢aligsmalarina son vermistir. 2012 yilinda ise Zagreb’de
Hirvatistan da miizik terapi uygulama standartlarini belirleyerek miizik terapinin gelisimine
ve tanitilmasina katkida bulunmak amaciyla Hirvat Miizik Terapi Dernegi kurulmustur.
Davranigsal ve hiimanist yaklagimlar gibi kuramsal altyapilara dayanan ve c¢esitli giicliikler
yasayan c¢ocuklarda Orff miizik terapisi, yetiskinler ve c¢ocuklar igin rehabilitasyon
merkezlerinde norolojik miizik terapisi (NOrobilim temelli terapi modeli) Hirvatistan’da
kullanilan miizik terapi modellerini olusturmaktadir. Hirvatistan’da miizik terapi alaninda
Aalborg Universitesi yiiksek lisans ve doktora programi sunmaktadir.

Hirvatistan’da miizikle tedavi alanina yonelik dernekler kurulmustur. Bu dernekler
miizikle terapi alanimi tanitmak, gelistirmek ve alana hizmet etmek amaciyla kurulmustur.
Ulkede alana yonelik ders veren iiniversitenin Aalborg Universitesi oldugu calismalarda

goriilmektedir.
1.8.6.3. italya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kaymm (2017)’a gore, Italya’da miizikle terapinin tarihi 1970’li yillarin ortalarinda
kendini gdstermeye baslamistir. 1981 yilinda ise Italyan Miizik Egitimi Kursu kurulmustur.
O yillarda miizikle terapi egitimli profesyonel kisiler tarafinca yayilmaya, gelistirilmeye ve

yeni uygulama alanlarina dahil edilmeye baslanmistir. Yapilan bu girisimler farkli meslek
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gruplarindaki kisilerinde miizikle terapiye olan bakis agilarinda olumlu yonde yeni bir boyut
kazandirmistir ve miizikle terapi meslek olarak gelisim gostermistir.

Bilindigi lizere miizikle terapi mesleginin daha dogru sekillerde icra edilebilmesi i¢in
gereken kanun ve diizenlemelerin olmas1 gerekmektedir. Bu dogrultuda italya Cumhuriyeti
Cumhurbagkan: ve Italya Parlamentosu da 2013’te miizik terapi meslegi igin gereken
kanunu diizenlemistir.

Italya’da egitim kriterlerine &nem verilmistir. Bu Kkriterler 6zetle; lisans diizeyinde
egitim almak i¢in en az ¢ yillik miizik egitimi sertifikasina sahip olmak gerekmektedir.
Egitim programi dort boliimden olusmakta ve en az ii¢ yil siirmektedir. Ayrica Italya’da
kurslarin izinsiz sekillerde referans vermesini 6nlemek i¢in egitim kurslari, konservatuar ve
{iniversiteler arasinda isbirli§i yaparak sdzlesmelerini devam ettirmektedir. Italya’da
iiniversitelerle igbirligi i¢inde olan bes konservatuvarda miizik terapisi kursu bulunmaktadir.
Bunlarin diginda diger iniversitelerde de miizik terapi dersleri verilmektedir.

Iki yillik sertifika programli kurumlar;

Alfredo Casella Konservatuvar: Miizik Terapisi Dinamik Okulu
3 yillik sertifika programli kurumlar;

- ISFOM, Miizik Terapisi Egitim Enstitiisii (Napoli)

- Sanat Terapisi ve Yaratict Bilimleri Enstitiisii (Lecce): Iki farkli sertifika programi
sunmaktadir.
1) Basit kurs: 660 saat
2) Ozel kurs 1200 saat, (3 yil)

- Trienali Miizik Terapisi Okulu (Lecco)

- APE (Associazione Proje Anlatim Dernegi, Genova)

- Devlet Miizik Konservatuar1 “Lusia D’Annunzio” Egitim, Universite ve Arastirma
Bakanlig1 (Pescara)

- Assisi Pro Civitate Christiana Assisi Miizik Terapi Okulu (Assisi)

- AIM.A.T. Sanat Terapisi Akdeniz Akademisi (Modica)

- Profesyonel Miizik Terapistleri (Cenova, Torino, Lecco) Italyan Dernegi

- Cesfor, Merkez Calisma ve Egitim Enstitiisii (Bolzano)

- Apollon Miizik Terapisi ve Miizikoloji Enstitiisii (Cosenza)

- A.LM.U ltalyan Hiimanist Miizik Terapisi Dernegi (Napoli)
Yiiksek lisans egitimine sahip kurumlar;

- Bristol Universitesi (Bologno): 3 yillik yiiksek lisans programi

- Verona Evaristo Felice dall Konservatuar1 (Verona) 2 yillik yiiksek lisans programi
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Italya da miizikle terapi alaninda uygulanan calismalarin oldukca disiplinli sekilde
yiiriitiildiigii goriilmektedir. italya hiikiimeti miizik terapistligi meslegini destekleyerek, bu
meslegin dogru bir sekilde icra edilmesi adina kanun ¢ikarmistir.

Dolayisiyla, Italya miizikle terapi alanindaki verilen egitimlere dikkat etmektedir.
Ayni zamanda iilkede kurslar, iiniversiteler, konservatuvarlar isbirligi i¢inde ¢alismalarini
yiriitmektedir. Bunlarin disinda iilkede lisans, yiliksek lisans ve kurs programlarinin mevcut

oldugu goriilmektedir.
1.8.6.4. Slovenya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

European Music Therapy Confederation (2023) Slovenya’da miizik terapinin tarihi ile
ilgili kaynaklara rastlanilmadigini belirterek, tilkede 2020 yilinda miizik terapi alaninda ilk
ulusal dernek niteligi tasiyan “Slovenya Miizik Terapi Dernegi” (ZGTS) nin kuruldugundan
soz etmistir. Ulkedeki miizik terapi egitimini ise; aktif olarak yalnizca Ljubljana
Universitesi Miizik Akademisi’'nde miizik egitimi alan 6grenciler i¢in segmeli bir ders
olarak sunuldugu seklinde agiklamaktadir.

Goriildugii iizere Slovenya’da miizik terapi alani oldukca yenidir. Alanin yeni olmasi

sebebiyle de iilkede miizik terapi egitimi heniiz gelisme asamasindadir.
1.8.6.5. ispanya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Kayim (2017)’a gore, miizikle terapi ilk kez Ispanya’da 1744 yilinda AJ Rodriguez’in
“Medical Critical Arena” isimli eserinde goriilmiistiir. 1787 yilinda ise San Carlos
Hastanesinde miizik tarantizm vakalarinda tedavi yontemi olarak uygulanmistir. Ayrica
1920 yilinda Candela Ardid’in yazmis oldugu “Sinir Hastaliklarinin Tedavi Edici Bir
Ortamu Olarak Miizik: Miizik Terapisi ile Ilgili Bazi Hususlar” isimli kitabinda miizigin
terapotik yonlerinin tedavilerde uygulanmasindan bahsettigini belirtmistir. Ardid’in yazmis
oldugu kitabin iilkede miizikle terapi alaninda doniim noktasi yarattigini agiklamistir.

Kayim (2017)’a gore, Ispanyol Miizik Terapi Dernegi (AEMT) 1979 yilinda
diizenlenen 1. Miizik Terapisi Ulusal Sempozyumu ile birlikte resmiyet kazanmigtir. 1983
yilinda ise; Barselona’da Katalanca Miizik Terapi Dernegi ve Miizik Terapi Arastirma
Merkezi kurulmustur. 1990’11 yillarda miizik terapi alaninda c¢alistaylar, seminerler
diizenlenmistir. Ayrica iiniversitelerde miizik terapisi ile ilgili dersler verilmistir. 1991
yilinda Valensiya Miizik Terapisi kurulmustur. Profesyonel bir grup tarafindan ise 1992

yilinda Miizik Terapisi Ulusal Koordinatorliigii kurulmustur. Kurulus bir dénem programa
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ara vermistir ve 1998 yilinda tekrar calismalarint baslatmistir. 1997 yilinda Uygulamali
Hispanik Miizik Terapi Dernegi, 1999 yilinda ise Gaditana Miizik Terapi Dernegi
(AGAMUT) kurulmustur. Ulkede miizik terapi yetkili makamlar tarafindan meslek olarak
resmiyet kazanmamustir. Ispanya’da miizik terapi iizerine yiiksek lisans programi veren
okullar;

- Madrid Ozerk Universitesi, Barselona Universitesi, Pontificia De Salamanca
Universitesi, Pompeu Fabra Universitesi, Catolica de Valancia, ISEP, Alcala de
Henare Universitesi ve Zaragoza Universitesi.

- Cadiz Universitesi’nde lisans ve yiiksek lisans egitimi verilmektedir.

- Ulusal Universitesi’nde ise; Ogretmenler i¢in Uzaktan Egitim Programi verilmektedir.

Ispanya’da miizik terapi iizerine kurulan 6zel enstitiilerde sunulan yiiksek lisans
programlari ise su sekildedir; Galicia Miizik Terapisi, Miizik Enstitiisii, Kiiresel Tedaviler
Enstitiisti ve Extremenio Arastirma Merkezi.

Ispanya’da miizikle terapinin tarihinin olduk¢a eskiye dayandigi goriilmektedir.
Ulkede miizikle terapinin déniim noktasinin 1920 yilinda hastaliklar {izerinde miizikle
terapinin kullanilmasi ile ilgili yazilan bir kitap ile gerceklestigi anlasilmaktadir. Yapilan
caligmalarda 90’1 yillarda iilkede miizik terapi alanina yonelik calistaylar ve seminerler
diizenlendigini hatta {niversitelerde miizikle terapi derslerinin verildigi goriilmektedir.
Alana hizmet etmek amaciyla kurulan birgok dernek olmustur. Fakat iilkede miizikle terapi
resmiyet kazanmamstir. Ispanya’da miizikle terapi egitim kurumlari tarafindan lisans ve

yiiksek lisans programi olarak ylriitiilmektedir.
1.8.6.6. Portekiz’de Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar:

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore, 1960 ve 1990 yillar1 arasinda
miizigin terapotik yoniinli kesfetmek isteyen miizik egitimi uzmanlar1 ve tip doktorlari
miizik terapi alanina ilgi duymustur. 1996 yilinda ise; Portekiz Miizik Terapi Dernegi
(APMT) kurulmustur. Portekiz’de miizik terapi alaninda egitim veren iki kurulus
bulunmaktadir:

- Lizbon Lusiada Universitesi: Yiiksek lisans programu, iki yillik egitim.
- Egitim Fakiiltesi — Polietnik Enstitiisii: Yiiksek lisans programi, bir buguk yillik egitim
programi sunmaktadir.
Bu sonuclar dogrultusunda iilkede miizik terapi alaninin heniiz gelismekte oldugunu

sOylemek miimkiindiir.
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1.8.7. Asya Kitas1 Ulkeleri

................

Fotograf. 18. Asya Kitasi Siyasi Haritas:1 (http://cografyaharita.com/)dan alinmistir.

1.8.7.1. Japonya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kaym (2017)’a gore, Japonya’da miizikle terapinin tarithi 1950’11 yillara
dayanmaktadir. Ulkede 1970 ve 1980°li yillarda miizik terapisine olan ilgi artmaya
baslamistir. {lginin artmasi dogrultusunda iilkede arastirma gruplar1 ve dernekler
kurulmustur. Bu dernekler:

1986 yilinda; Japon-Bio Miizik Birligi
1994 yilinda; Klinik Miizik Terapisi Dernegi

1995 yilinda; Selefi Japon Miizik Terapi Federasyonu
2001 yilinda; Japon Miizik Terapi Dernegi (JMTA) seklindedir.

Japon Miizik Terapi Dernegi’nde, dernek tarafindan onaylanmis 796 miizik terapisti
ve diger meslek gruplarinda gorev yapan 6030 iiye bulunmaktadir. Asil amaci, miizik
terapisinin topluma katki saglamasi ve insanlara saglik hizmeti seklinde sunmak olan
dernegin biinyesi tarafindan ayni zamanda miizik terapisi sertifika programi da
sunulmaktadir.

Japonya’da miizikle terapinin dernekler vasitas ile ytriitiildiigi, sertifika programlari
ile miizikle terapi egitimi gerceklestirdikleri bilinmektedir. Bu anlamda Ikuno (2005) IMTA
tarafindan sertika almanin iki yolu oldugunu ifade etmistir;

1- Sertifika almak isteyen kisilerin JMTA tarafindan onaylanmis derslere
katilarak belirli bir puan biriktirmeleri ve belirli bir pratige ulagmalar1 gerekmektedir.
Bunun sonucunda belirli belgelerle gerekli yerlere bagvuru yaparak miilakatta sertifika
sahibi olmaktadirlar.

2- JMTA tarafindan onayli 4 yillik miifredata sahip olan miizik terapi kurslarini
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http://cografyaharita.com/)dan

tamamlayarak, yazili bir simava tabi tutulurlar. Sinavi olumlu gecen kisiler gecici olarak
miizik terapi sertifikas1 almaktadir. Miizik terapisti olmadan once egitimi tamamladiktan
sonra, belirli bir siire zarfinda gbzetim altinda 6grendiklerini uygulayarak alanda pratik
yapmaktadirlar. Bunun sonucunda miizik terapisti olarak sertifikalandirilirlar.

Japonya’daki miizik terapistler, refah merkezleri ve egitim merkezlerinde, giindiiz
bakim evlerinde, hastaneler ve yurtlarda; gelisimsel engeli olan ¢ocuklar, gelisimsel engelli
yetiskinler, Alzheimer teshisi konan yaglhlar, psikiyatrik bozuklugu olan hastalar ile
caligmaktadirlar Kayim (2017).

Ayrica Kayim (2017), Japonya’da miizik terapi alaninda lisans programi veren
kurumlar asagidaki gibi siralamistir;

- Nagano Medikal Saglik Meslek Okulu (3 yil), Doshisha Kadin Koleji (4 yil), Kwassui
Kadm Universitesi (dort yil), Miizik Showa Universitesi (ii¢ yil). Lisans egitimi veren
kurumlarin disinda liselerde de miizik terapi egitimi verilmektedir. Bu kurumlar;

- Ibaraki Miizik Meslek Lisesi (iki,li¢ y1l) ve Koriyama Genglik Koleji (iki yil)’dir.
Ayrica Japonya Refah Universitesi’nde de yiiksek lisans egitimi verilmektedir. program
stiresi iki y1ldan olusmaktadir.

Bunlarin diginda miizik terapi programina sahip lise ve {iniversiteler de vardir. Bu
kurumlardan bazilari; Miizik Toho Koleji, Sanat Nihon University College, Tokai
Universitesi, Soai Universitesi, Miizik Heisei Koleji’dir.

Japonya’da miizikle terapi egitimine 6nem verilmis olup, miizik terapistleri, egitim
kurumlarinda, giindiiz bakim evlerinde, hastaneler ve yurtlarda, gelisimsel engeli olan
cocuklarin egitiminde, Alzheimer olan yashlarda, psikiyatrik bozuklugu olan hastalarin

tedavisinde gorev almaktadirlar.
1.8.7.2. Kibris’ta Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

European Music Therapy Confederation (2023)’a gore; 1950 ve 1970 yillarinda ordu
ve politik baskilara maruz kalan Kibris’ta, bu baskilarin ardindan 1980 yillarinda yeni
yasam bic¢imleri gelismeye baslamistir. Sosyo- ekonomik yonden de gelismeye baslayan
tilkede yeni meslekler kendini gdstermeye baslamistir. Bu meslekler arasinda miizik terapi
de yerini almistir. Kibris Miizik Terapi Dernegi (CYMTA) 2010 yilinda kurulmustur.
Kurulmasindan hemen sonra miizik terapi yasasinin ¢ikarilmasina yonelik girisimlerde

bulunulmustur. Yasa teklifi yetkililere teslim edilmesi ile daha gii¢lii hale gelmistir.
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Kibris’ta yakin zamana kadar savas ve siyasal problemlerin yasanmis olmasi
nedeniyle miizikle terapi istenilen diizeyde gelisme gosterememistir. Oyle ki Kibris’ta su an

herhangi bir miizik terapi kursu da bulunmamaktadir.
1.8.7.3. Cin’de Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Cin Asya iilkeleri i¢cinde miizikle terapi konusunda en gelismis iilkeler arasinda yer
almaktadir. Kayim (2017)’a gére de Cin miizigi koklii bir tarihe sahiptir ve bu tarih M.O.
3000’lere kadar uzanmaktadir. Cin miizik terapisi 1979 yilinda, Arizona Universitesi Beseri
Bilimler Fakiiltesi’nde gorev yapan miizik terapisti Liu Bangrui’nin miizigin terapotik
yoniinii tip alaninda ve diger alanlarda iilkeye tanitmasi ile baglamistir. Cin miizik terapisi
hastanelerde fizyoterapi ile birleserek miizik fizyoterapi elektroterapinin kullanimin
baslatmistir. Pasif yontem ile uygulanan tedavi olarak bilinen belirli psikolojik bozukluklar
iyilestirmeyi amaclayan tedavi yontemi, viicuda yerlestirilen iki elektrot plaka ile viicuda
elektrik akimu iletilir. Bu siire zarfinda hastaya kulaklik ile miizik dinletilir. Bu uygulama
miizik terapi ve akupunktur birlesimi bir uygulamadir. Gergeklestirilen bu uygulama miizik
elektrikli akupuntur tedavisi olarak bilinir. Cin’de miizik frekansi ile tedavilerde sonug
alinmaktadir. Tromboz, yliz felci, yumusak doku yaralanmasi, kemik ve organik hastaliklar,
vaskiiler bas agrisi, periferik nevrit bu hastaliklardan bazilaridir.

Yine Kayim (2017), Cin miizigi ve Cin miizik terapisi; alaninda uzman olan 78 miizik
terapisti ve Cin Tabibler Birligi ile bir araya gelerek ilerleme kaydettigini beyan etmistir.
Buna gore; 1989 yilinda miizik ve tip bilimlerini bir araya getirerek {ilkenin tibbi
ithtiyaglarim1 karsilamak ve tilkeyi gelistirmek amagli; saglik bakanliginin onderliginde Cin
Miizik Terapisi Dernegi kurulmustur.

Cin’de ilk miizik terapi egitimi 1989 yilinda Cin Konservatuvar’inda verilmistir. 1990
yilinda ise; Merkez Miizik Konservatuvari, 2006 yilinda Cin Geleneksel Saglik Universitesi

ve 2008 yilinda Shanghai Miizik Konservatuvari’nda miizik terapi boliimii agilmigtir.
1.8.7.4. Hindistan’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kayim (2017)’a gore; Hint Miizik Terapi Birligi (IAMT), 2010 yilinda kurulmustur.
Miizik terapi egitimi ise; Mahatma Gandhi Tip Fakiiltesi ve Aragtirma Enstitiisii’'nde, Tibbi
Kolej ve Arastirma Enstitiisi'nde diploma programi, Miizik Terapisi, Delhi Hint

Dernegi’nde online dersler alt1 ay ile bir y1l arasinda stirmektedir. Baz1 dersler ve staj okulda
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verilmektedir. Chennai Miizik Okulu’nda ise; bazi dersler ¢cevrimigi olarak verilmektedir ve
egitim bir y1l boyunca siirmektedir. Burada verilen egitim ii¢ modiilden olusmaktadir;
Modiil 1: Miizik Terapi Temelleri: 36 saat

Modiil 2: Miizik Terapi Uygulamas1: 30 saat

Modiil 3:Hint Geleneksel Tip Uygulamalar1 ve Miizik Terapisi: 25 saat.

1.8.7.5. Singapur’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kaymm (2017)’a gore, iliye sayis1 24 olarak bilinen Singapur Miizik Terapi Dernegi
(AMTS), 2007 yilinda kurulmustur. Dernegin temel amaci ise; miizik terapisi hakkinda
iilkedeki halki bilgilendirmektir. Ayn1 zamanda yerli ve yabancit miizik terapistleri ile
iletisim kurarak, miizik terapistlere yonelik organizasyon ajansi olarak hizmet vermektir.

Miizik terapi dersleri Nafa ve Lasalle’de verilmektedir. Bunun disinda iilkede miizik
terapi alaninda egitim programi bulunmamaktadir.

Singapur’da miizikle tedavi alanindaki adimlar giiniimiize yakin bir tarihte atilmistir.
1.8.7.6. Giiney Kore’de Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kaymm (2017), Giiney Kore’de miizikle terapinin 1950°li yillarda birtakim
psikiyatristler tarafindan tanitilmaya basladigini ifade etmektedir. Miizikle terapi alaninda
gelismeler ise; 1980 yilinin baglarinda psikiyatrlar, miizisyenler ve 6zel egitim 6gretmenleri
tarafindan destek gormiis ve miizigin terapotik yonii uygulamalarda kullanilmistir. 1980 ve
1990 yillarinda ise; miizik terapisine olan ilgi artis gdstermistir. Giiney Kore’de ilk Miizik
Terapi Dernegi 1996 yilinda kurulmustur. Ulkede 11 Mayis 1999 tarihinde ise; 15 Egitim
Vakfi ve Miizik Terapi Dernegi yeniden diizenlenmistir. Giliney Kore’de diizenlenen ilk
miizik terapi egitim kursu, 1997 yilinda faaliyete gecmistir. Ulkede miizik terapisti alaninda
uzman kisilerin yetistirilmesi icin alandaki ¢caligmalarin gelistirilmesi gerekmektedir. Ulkede
miizik terapi alaninda egitim veren kurumlarda genellikle yiiksek lisans egitimi
verilmektedir. Bu kurumlar agagida belirtildigi sekildedir:

Myonji Universitesi, Ewha Kadin Universitesi, Sookmyung Kadin Universitesi Tip
Fakiiltesi, Kutsal Ruh Kadin Universitesi, Yeni Nesil Miizik Terapisi Enstitiisii Wonkwang
Universitesi, Psikolojik Terapi Miizik Terapisi Major Saglik Bilimleri Fakiiltesi- Chun

Hyang Universitesi, Kosin Universitesi.
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1.8.7.7. israil’de Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Kaymm (2017)’a gore, Israil’de miizikle terapinin gelisimi 1971 yilinda kurulan Israil
Yaratic1 ve Glizel Sanatlar Terapileri Dernegi (ICET) tarafindan gergeklesmistir. Dernek
ayni zamanda, bolgesel ve ulusal atdlye ¢alismalar1 ve seminerlere sponsorluk yapmaktadir.
Dernegin su anda bilinen iiye sayis1 130’dur. Israil’de miizik terapi danisan ve terapist
etkilesiminin miizik yolu ile daha iyi bir yasam kalitesine ulagmasi i¢in kullanilan bir
yontemdir. Israil’deki kurumlarda 3 yillik yiiksek lisans programi uygulanmaktadir. Bu
kurumlar; Bar-Ilan Universitesi Miizik Terapisi, David Yellin Egitim Fakiiltesi, Miizik

Terapisi, Sanat Terapileri Enstitiisii, Haifa Universitesi Yaratic1 Sanatlar Enstitiisii’diir.
1.8.7.8. Tayland’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kayim (2017)’a gore, Tayland’da miizik terapisi terapotik yonden hastalar tizerinde
onemli bir ara¢ olmustur. Tayland’da miizik terapisi “Sawangkani” rehabilitasyon
merkezinde miizik terapisi taninmaya baslanmigtir. Miizik terapinin taninmaya
baslanmasiyla birlikte egitim verilmeye baglanmistir. 2004 yilinda ise; Tayland Miizik
Terapi Merkezi kurulmustur. Tayland’da miizik terapi alaninda akademik yonde herhangi
bir egitim programi igeren kurum ve dernege ait resmi bir bilgi bulunmamaktadir. Ayrica
Tayland Miizik Terapi Dernegi glinlimiizde aktif olarak kullanilmamaktadir. Bazi okullarda
miizikle terapi se¢cmeli ders olarak verilmektedir. Tayland’da miizigin kanser hastalar

iizerinde agrinin azaltilmasinda kullanildig: bilinmektedir.
1.8.7.9 Tiirkiye’de Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari
1.8.7.9.1. Tiimata

TUMATA (2022)’ya gére, TUMATA (Tiirk musikisini Arastirma ve Tanitma Grubu),
Yard. Dog. Dr. Rahmi Orug¢ Giiveng tarafindan 1976 senesinde kurulan bir dernektir. Tiirk
miiziginin gelisimini, tedavideki yerini, repertuar ve enstriiman zenginligini arastirarak,
ortaya cikartip ilgili kitlelere tanitmak kurumun amaglarindan olmustur. Tiirk miiziginin
giinlimiize kadar ulasmis repertuar, icra edilis sekilleri, danslari, kiyafetleri ve miizik ile
tedavinin uygulama sekilleri dernegin isledigi konulardandir. Kurulus yurt i¢i ve yurt disi
calismalar1 ile bilinmektedir. Mannheim, Berlin, Miinih, Madrid, Ziirih ve Barcelona’da

merkezler kurmuglardir. Ayrica Avusturya Rosenau’da miizik terapisti yetistiren okul
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acilmistir. Okulun ilk mezunlar1 1995 yilinda verilmistir. Timata, yurt i¢i ve yurt diginda
bir¢cok seminer, sempozyum, konser ve festival faaliyetlerini gergeklestirmektedir.

Yard. Dog. Dr. Rahmi Orug¢ Giiveng tarafindan kurulan bu dernegin yurt i¢i ve yurt
dis1 ¢calismalar1 oldugu goriilmektedir. Yapmis olduklar1 miizikle terapi ¢alismalarinda Tiirk
miiziginin repertuari, icra sekilleri, kiyafetleri ve miizikle terapinin uygulama sekilleri 6n

plana ¢ikmaktadir.
1.8.7.9.2. Miitem

Miitem (2022)’e gore, Uskiidar Universitesi’ne bagl bir kurum olarak 2013 yilinda
acilarak faaliyet gostermistir. Miizik Terapi Uygulama ve Arastirma Merkezi (MUTEM)
miizikle terapi alaninda c¢agdas tibbin yararlanmakta oldugu psikoloji ve psikiyatri
alanlarinda kullanilan yontem ve tekniklerini uygulamalarla ¢alisma alanini genisletip,
zenginlestirerek egitim ve Ogretime katki saglayacak arastirmalar yapmay1 hedefleyen bir
kurum olarak kendini tanitmaktadir.

Uganer & Jelen (2015)’¢ gore, MUTEM’in hedefi, tedavi edilmesi ongoriilen
hastalarin sosyo-kiiltiirel yapilarina uygun tiirde miizikler belirlenerek, beyin elektrosu
(EGQ) ile hastanin beyin haritas1 belirlendikten sonra beynin elektriksel ritminin frekansi
belirlenerek, ortaya ¢ikan frekansin normal standartlara gelmesini saglayacak miizigi tespit
etmektir. Elde edilen ve arastirmalar sonucunda ortaya konulan arastirmalardan sonraki
slirec ise hastaya uygun olabilecek miizigin uygulanmasini saglamaktir.

MUTEM kurulus tarihi olarak oldukca yeni bir kurumdur. Kurum psikoloji ve
psikiyatri alanmna yonelik yontemler ile ¢alisma alanmi gelistirmek ve egitim-6gretimde
katkilar ortaya koyacak sekilde calismalar yapmay1 hedeflemektedir. Ayrica ¢alismalarini
hastalar tlizerinde EGG yapildiktan sonra ortaya ¢ikan frekansin normale ddnmesini

saglayacak miizikleri ortaya ¢ikarma yoniinde yapmaktadirlar.
1.8.7.9.3. Miizted

Saglik ve Sosyal Hizmetler Dernekleri Federasyonu (2022)’na gore Miizik Terapi
Dernegi (MUZTED) miizik ve saglik calisanlari tarafindan 2014 yilinda Ankara’da
kurulmustur. Grup iiyelerinin biiyiikk bir ¢ogunlugunun akadesmisyenlerden olusan bu
dernegin kurulus amaclar1 bireysel ya da grup psikoterapilerinde iyilestirici niteliklere sahip
olan miizigin ve diger sanatlarin iilkemizde tanitilmasini saglayarak, gelistirilmesi yoniinde

caligmalarda bulunulmasi seklindedir. Ayrica terapotik etkiye sahip olan miizik ve bu
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baglamda dogan miizik terapi ¢aligmalarinin saglik, sanat, iletisim, egitim, sosyal hizmetler
gibi alanlarda katki saglamak ve bu konuda ¢alismalar yapmakta olan kurum ve kuruluglara
faydali olmak MUZTED’in hedefleri arasinda yerini almaktadur.

Ayrica Tirkiye’de 2021 yili itibariyle Prof. Dr. Siikrii Torun tarafindan Eskisehir

Anadolu Universitesi’nde miizik terapi alaninda yiiksek lisans boliimii agilmistir.
1.8.8. Amerika Kitasi

1.8.8.1. Giiney Amerika Ulkeleri

1.8.8.1.1. Brezilya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Brezilya’da miizik terapisi alaninda geg¢mis tarihlerde herhangi bir bilgiye
rastlanilmadigini belirten Kayim (2017), ginimiizde de Brezilya Miizik Terapi Birligi
(UBAM)’nin bulundugundan s6z etmistir. Dernek amacini miizik terapisinin bilimsel
yondeki gelisimine Oncelik vermek ve mesleki cikarlar1 gézetmek olarak belirlemistir.
Brezilya’da miizik terapinin, Egitim Bakanligi tarafindan taninmis bir ders olmasindan ve
tilkede miizik terapisti olmak i¢in dort yillik egitim programindan mezun olma sartinin
zorunlu bir sart oldugundan sz etmistir.

- Brezilya Miizik Konservatuari: Lisans dort, yiiksek lisans iki yildir.

- Conservatoria Brasileiro de Musica: 4 yillik lisans programi verilmektedir.

- Sampaio & Parente Miizik Terapi Merkezi: Sertifika programi verilmektedir.

- Unido Brasileira das Associagdes De Musicoterapia: Sertifika programi verilmektedir.
Kayim (2017), Brezilya’daki bazi miizik terapi derneklerini ise su sekilde aciklamaktadir;

- Gaucha Miizik Terapi Dernegi

- Santa Catarina Miizik Terapi Dernegi

- Rio de Janeiro Eyaleti Miizik Terapi Dernegi

- Minas Gerais Miizik Terapisi

- Bahia Miizik Terapi Dernegi

- Rio Grande Miizik Terapisi Dernegi

- Bahia Miizik Terapisi Dernegi

- Brezilya Miizik Terapisi Dernekleri Birligi (UBAM)

Brezilya’nin miizik terapi ge¢misinin kaynaklarda goriilmedigini sdylemek
miimkiindiir. Ulkede miizik terapi Egitim Bakanli§i tarafindan tanman bir ders

niteligindedir. Miizik terapisti olmak icin gerekli sartlar istenmektedir. Ulkede birden fazla
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kurumda miizikle terapi egitiminin lisans ve yiiksek lisans diizeyinde verildigi

goriilmektedir. Ayrica miizik terapi alanina yonelik kurulmus bir¢ok dernek mevcuttur.
1.8.8.1.2. Uruguay’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Uruguay’da miizik terapi egitimi ve kurumlarim1 agiklayan Kaymm (2017),
caligmasinda tilkede miizik terapi egitiminin tiniversitelerde verildigini ve miizik terapi ile
ilgili caligmalar yapan herhangi bir dernegin bulunmadigindan bahsetmektedir. Uruguay’da
egitim veren kurumlar1 ise su sekilde agiklamistir; Uruguay Benenzon Miizik Terapisi
Merkezi: Sertifika programi verilmektedir.

- CEDIIAP- Egitim, Ogrenme Arastirma ve Bilgi Universitesi Enstitiisii Merkezi:
Miizik terapi lisans derecesi sekiz yildir stirmektedir. (Miizik terapi alaninda iiniversite
egitimi veren ilk ve tek kurumdur).

Uruguay icin miizikle terapi alanmnin gelismekte oldugu sdylenilebilir. Ulkede
herhangi bir dernek bilgisine rastlanilmamaktadir. Miizik terapi alaninda ilk ve tek kurum

olan CEDIIAP’1n lisans diizeyinde egitim verdigi goriilmektedir.
1.8.8.1.3. Peru’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Peru’da miizikle terapi alani ilk zamanlar kurulan derneklerin islevselliginin yetersiz
olmasindan dolay1 istenilen diizeyde gitmemistir.

Kayim (2017)’a gore, Arjantin’in ilk miizik terapi dernegi 1969 yilinda kurulan,
Perulu Miizik Terapi Dernegi’dir. Dernek aktif oldugu donem igerisinde miizikle terapi
gelisim gosteremedigi i¢in dernek kapatilmistir. 1969 yilinda kurulan dernegin ardindan
1974 yilinda Peru Miizik Terapisi Dernegi kurulmustur. 1979 yilinda bir¢ok doktor, egitimci
ve profesyonellerden olusan bir grup bir araya gelerek, Diinya Miizik Terapisi
Federasyonuna katilmiglardir. 1980-1997 yillari arasinda iilkede miizik terapi hakkinda bilgi
vermek i¢in herhangi bir toplanti yapilmamasindan 6tiirii “karamsarlik” déonemi yaganmustir.
Ortaya ¢ikan bu sorunlarin ¢dziime ulasmasi i¢in 35 yil sonra Miizik Terapisi Enstitiileri
gelistirilmistir. Bu dernekler; Peru Miizik Terapi Dernegi, Tedaviler Gelistirme Merkezi ve
Peru Miizik Terapi Dernegi’dir. 2001 yilindan bugiine kadar miizik terapisinde kuramsal
temelli atdlye caligmalarini, Peru Miizik Terapisi Dernegi baglatmistir. Peru’da miizik terapi
egitimi sertifika programi seklinde verilmekte olup, verilen egitim alt1 modiilden olusmakta

ve her bir modiil bir ay siirmektedir. Program bittikten sonra mezun olan kisi alt1 ayri
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sertifika sahibi olmaktadir. Peru’da miizik terapi egitimi veren kurumlar asagida belirtildigi
gibidir.
- Diplomado Semipresencial De Musicoterapia Aplicado A La Salud Educacion
- Diplomado Internacional: Musicoterapia Aplicado A La Salud Educacion/Convenio
Con La Universidad Alas Perunas.

Yapilan arastirmada elde dilen sonuglara gore, iilkede ilk donemlerde zayif olan
miizik terapi daha sonraki donemlerde uzman kisiler tarafindan giliclendirilmeye
calistlmistir. 35 yil kadar uzunca bir zamandan sonra enstitiiler gelistirilmistir. Ulkede
miizik terapi egitimi sertifika programi diizeyinde gergeklestirilmektedir. Bu egitim sadece

iki kurum tarafindan diizenlenmektedir.
1.8.8.1.4. Sili’de Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kayim (2017), iilkede miizik terapi egitiminin ilk olarak 1995 yilinda Sili
Universitesi’nde ders olarak verildigini ifade etmistir. 2006 yilinda ise; Sili Miizik Terapi
Dernegi (ACHIM) kurulmustur. Miizik terapi egitimi Sili Universitesi’nde; Sanat Terapisi,
Miizik Terapi Yiiksek Lisans Uzmanlik Kursu olarak verilmektedir.

Sili’de miizik terapi egitimine bakildiginda giiniimiizde lisans programlarinin yer
almadigini, yliksek lisans uzmanlik kursu adi aldinda miizikle terapi egitiminin programa
dahil edildigi goriilmektedir. 2006 yilinda kurulan Sili Miizik Terapi Dernegi disinda

herhangi bagka bir dernege rastlanildig: bilgisine ulagilamamaistir.
1.8.8.1.5. Arjantin’de Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Arjantin’de miizik terapinin ilk kez 1948 yilinda basladigini belirten Kayim (2017),
miizikle terapi uygulamalarinin bir grup Ogretmenin bir araya gelmesi sonucu engelli
cocuklar i¢in uygulandigindan sz etmistir. Miizigin terapdtik yonii ile ilgilenen bir grup
doktor ile birlikte Arjantin Miizik Terapi Dernegi kurulmustur. Arjantin’de miizik terapi
egitiminin lisans programi diizeyinde saglik ve egitim kurumlarinda yapilan uygulamalarla
birlikte dort, bes yillik bir egitim siirecinden olustugu bilgisini aktarmistir. Yapilan
uygulamalari ise; Erken Ogrenme Merkezleri, Ozel Okullar, Yash Bakim Merkezleri, egitim
Terapi ve Ulusal Noropsikiyatri Hastanesi’nde yiiriitiildiigi seklinde belirterek, tilkede
lisansiistii ¢alismalarinda mevcut oldugunu ifade etmistir. Arjantin’de miizik terapi egitimi

veren tiniversiteleri asagida belirtilen sekilde aktarmistir.
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- Salvador Universitesi, Maimonides Universitesi (Buenos Aires): 4 yillik lisans
program1 mevcuttur.

- Universidad Abierta Interamericana, Buenos Aires Universitesi: 5 yillik lisans
programi mevcuttur.

- Formaci Arjantin: Yiiksek lisans programi mevcuttur.

Kayimm (2017), Arjantin’de bulunan miizik terapi derneklerini; Buenos Aires Miizik
Terapistler Dernegi (AmdeBA), Miizik Terapistleri Cordoba Dernegi, Entre Rios Eyaleti
Miizik Terapistleri Koleji, La Plata Miizik Terapisi Dernegi, Santa Fe Province Miizik
Terapistler Dernegi (MIPS) seklinde agiklamaktadir.

1.8.8.1.6. Kolombiya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kayim (2017)’a gore, 1970’li yillarda miizik terapisi meslegini tanitmak adina bir
grup yer almistir. Bu grup, lilkede miizik terapi egitimini gelistirmek adina adimlar atmistir.
Diinyanin ¢esitli bolgelerinden &gretim gorevlilerini {lilkeye getirerek alana ait 6nemli
girisimlerde bulunmuslardir. Kolombiya Miizik Terapisi Birligi, ilk kez 1976 yilinda
Kolombiya Miizik Terapisi olarak adlandirilmistir. British Columbia Miizik Terapisi
Dernegi 1992 yilinda kurulmustur. Ulkede miizik terapi egitimi; tip, fizyoterapi, psikoloji,
sosyal hizmet ve sosyoloji gibi farkli disiplinlerden 6grencilerin bagvuru yapabildigi bir
programdir. Kolombiya’da miizik terapi alaninda yiiksek lisans programi 2004 yilinda,
Kolombiya Ulusal Universitesi’nde kurulmustur. Egitim veren {iniversiteler:

- Kolombiya Ulusal Universitesi, Universidad Nacional de Colombia: 2 yillik egitim
stirecini kapsayan yliksek lisans programidir.
- Tecnico Especialista en Musicoterapia’da ise; Online egitim hizmeti verilmektedir.

Kolombiya’da miizikle terapi egitimi dnemsenen bir alan olmustur ve alanin gelisimi
adma onemli girisimlerde bulunulmustur. Yapilan bu 6nemli adimlar sonucunda iilkede
miizik terapi dernekleri kurulmus ve miizikle terapi egitimi {iiniversitelerde lisanstistii

programlari seklinde miifredatta yerini almistir.
1.8.8.1.7. Bolivya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Bolivya’da miizik terapi alaninda egitim veren herhangi bir kurumun yer almadigini
soyleyen Kaymm (2017), ayn1 zamanda miizik terapi alanina ilgi duyan birtakim grubu
organize etmek ve korumak amacli, 2006 yilinda Bolivya Miizik Terapisi Dernegi

(GIMB)’nin kurulumundan bahsetmistir. Dernek, miizik terapisini ulusal anlamda yaymak
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icin duyurular yapip ayrica doga ve miizik terapisinin gelisimi i¢inde g¢aligmalar ortaya
koymaktadir. 2010 yilinda ise; Latin Amerika Miizik Terapisi Komitesi’ni temsil etmekle
yiikiimlii, Bolivya Miizik Terapi Birligi (Musab) kurulmustur.

Bolivya ile ilgili; tilkede miizikle terapinin pek fazla gelismedigi yoniinde bir ¢ikarim
yapilabilir. Ulkede miizikle terapi egitimi verilmemektedir. Kurulan iki dernek disinda aktif

caligmalar yapilmamaktadir.
1.8.8.1.8. Venezuela’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Kaymm (2017), 1998 yilinda miizik terapistleri tarafindan Venezuela Miizik Terapisi
Dernegi (ASOVEMUS)’nin kuruldugundan sdz etmistir. Ulkede miizik terapi alaninda
egitim; 2005 yilinda master programi, 2007 yilinda ise; Karakas Pedegoji Enstitiisii ve
ASOVEMUS, Miizik Terapisi Diploma Programi seklinde goriilmektedir.

Venezuela’da miizik terapi egitimi ve kurumlart hakkinda tek bir dernegin olmasi ve
2005 yilinda master programinin, 2007 yilinda da diploma programinin olmasi diginda ¢ok

fazla ayrintili bilgiye rastlanilmamaktadir.
1.8.8.2. Kuzey Amerika Ulkeleri
1.8.8.2.1. Amerika Birlesik Devletleri’nde Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Amerika’da miizikle terapi iizerine bilinen en eski makalenin 1789 yilina ait oldugunu
ifade eden Kayim (2017), iilkede 1800’14 yillarda miizigin terapdtik yoniiniin Kolomb
Dergisi’nde yayimlanan bir yazi ile ortaya konulmasindan s6z etmistir.

American Music Therapy Association (2023)’e gore ilerleyen zamanlarda miizik
terapi alaninda dernekler kurulmaya devam etmistir. 1950 yilinda New York City’de
gerceklestirilen bir toplantida Ulusal Miizik Terapi Dernegi (NAMT) kurulmustur. Dernek;
iiniversite diizeyinde egitim ve klinik egitim i¢in standartlar gelistirerek, daha 6nce kurulan
derneklerin basarisiz oldugu alanda basarili olmuslardir. 1971 yilinda ise, ilk basta Kentsel
Miizik Terapistleri Federasyonu adi ile bilinen Amerikan Miizik Terapi Dernegi (AAMT)
kurulmustur. AAMT 1997 yilinda toplamda 700 {iyeye ulagsmistir. 1983 yilinda ise; miizik
terapistligi mesleginin itibarin1 giiclendirmek adma Sertifikasyon kurulu (CBMT)
kurulmustur. CBMT, Ulusal Komisyon tarafindan mevcut halde bulunan miizik terapi
uygulamalarint yansitan sertifika sartlarim1 yeniden diizenlemistir. Bugiline kadar Miizik
Terapisti Kurulu Sertifikali (MT-BC) kimlik belgesine sahip olan 8.000’den fazla birey
vardir. 1998 yilinda ise, NAMT ve AAMT nin birlesimi ile miizik terapi meslegini bir
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biitiin olarak savunma ve egitme misyonuna sahip olan Amerikan Miizik Terapi Dernegi
(AMTA) kurulmustur. AMTA, giiniimiizde miizik terapi iiyelerine, lisansiistii 6grencilerine
ve diger destekg¢ilerine hizmet vermektedir. AMTA, Amerika Birlesik Devletleri’nde ve
diinya ¢apinda 30 lizerinde sayiya sahip iilkelerdeki miizik terapistlerini temsil eden, en
bliylik miizik terapi dernegi olarak bilinmektedir.

Amerika’nin miizikle terapi iizerine attig1 adimlar ve verdikleri egitimlerin oldukca
onemli oldugunu sdylemek miimkiindiir. Kurduklar1 derneklerde iliye sayilar diger iilkeler
ile kiyaslandiginda ¢ok fazladir.

Yine Kayim (2017), Amerika’da miizik terapi alaninda ilk akademik programin 1944
yilinda Michigan Devlet Universitesi’nde verildigini, bu akademik programa, Kansas
Universitesi, Chicago Miizik Koleji, Pasifik Koleji ve Alverno Koleji énciiliik ettigini

aciklamstir.
1.8.8.2.2. Amerika’da Miizik Terapi Egitimi

American Music Therapy Association (2023)’e gore, Amerika’da 6grencilerin egitimi
lisans veya yliksek lisans seviyesinde iken baslayabilmektedir. Giris seviyesinde miifredat,
onaylanmis ruh sagligi, saglik kurumunda klinik kurs veya genisletilmis staj igermektedir.
Ogrenciler akademik ve klinik egitimin haricinde Miizik Terapistleri Sertifikasyon Kurulu
tarafinca gerceklestirilen ulusal sinavi tamamlayip, gectikten sonra mezun olmaktadirlar.
Boylelikle Miizik Terapisti Kurul Sertifikali (MT-BC) serifikalarin1 almaya hak
kazanmaktadirlar. Giris seviyesi egitiminde Ogrenciler, Ogrendikleri miizik terapi
prosediirlerini ve tekniklerini pratik yaparak deneyimlemektedirler. Ogrenciler
danisanlarin/hastalarin ihtiyaclarini degerlendirmeyi, tedavi plani gelistirip uygulamay1 ve
klinik degisiklikleri degerlendirip belgelemeyi Ogrenmektedirler. Bakalorya derecesine
sahip olan bireyler i¢in ise, AMTA onayli iiniversite tarafindan sunulan miizik terapisinde
denklik programini tamamlama hakkina sahiptirler. Kimi okullar, 6grencilerinin baglangic
derecesinin miizik alaninda olmasini istemektedir. Miizik terapi yliksek lisans programlari
ise, miizik terapistlerinin klinik, profesyonel ve akademik hazirliklarini ele alan konulari
genis kapsamli olacak sekilde inceler. Bazi secilmis iiniversiteler miizik terapi alaninda
doktora imkani1 da sunmaktadir. Program direktoriiniin onayina tabi kalacak sekilde, miizik
terapi alam1 disinda herhangi bir egitimi lisans derecesinde almis bireyler, AMTA onayh
iniversite tarafindan sunulan miizik terapi denklik programini tamamlama hakkindan

yararlanabilirler. Secilen bu denklik programinda 6grenci bagka herhangi bir ikinci diploma
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almaya gerek duymadan yalnizca miizik terapi alaninda mesleki agidan yeterlilik saglamak

icin gerekli goriilen dersleri tamamlar. Miizik alaninda lisans derecesine sahip kisiler ise,

Miizik Terapisi (C) alaninda yliksek lisans derecesi almaya hak kazanmaktadirlar.
Amerika’da yer alan egitim detaylar1 su sekildedir;

A) Lisans Programi: Dort yillik lisans egitim programi olarak bilinmektedir.

B) Lisans Miizik Terapisi Denklik Programi: iki yildan olusan bir egitim programi
icermektedir. Miizik terapisinin ilgili alanlarinda diploma sahibi olan bireylerin
miizik terapisti olmak igin gerekli goriilen denklik programidir.

C) Denklik ve Yiiksek Lisans Birlesik Programi: iki yil lisans, iki yil yiiksek lisans
programindan olugmaktadir. Psikoloji ya da miizik alanindan mezun bireylerin
miizik terapisti olma ve lisansiistii egitim almak i¢in gerekli goriilen programdir.

D) Yiiksek Lisans ve Doktora Programi: Iki yillik egitim programidir. Yiiksek lisans
alaninda egitime sahip olmak i¢in miizik terapisi ya da denkligi gerektiren
programdir. Doktora alaninda egitime sahip olmak icin ise; miizik terapi alaninda
yiiksek lisans yapma sart1 aranmaktadir.

E) Online Lisans Denklik Programi: Iki yillik egitim progranmidir ve sadece miizik
boliimlerinden mezun kisiler programa bagvurabilmektedir.

F) Online Yiiksek Lisans Programi: ki yillik egitim programudir. Miizik terapisi lisans
mezunu kisiler ve denklik programini alan kisiler programa basvurabilmektedir.

Amerika’da miizik terapi egitiminin disiplinli bir sekilde ilerledigi ortaya ¢ikmaktadir.
Miizik terapisti olabilmek igin 6grenciler alanda uygulamali olarak staj yapmaktadirlar ve
sonrasinda ulusal sinava tabi tutulmaktadirlar. Sinavi basarili bir sekilde veren 6grenciler
mezun olur ve sonrasinda sertifika almaya hak kazanirlar. Lisans ve yiiksek lisans

egitimlerinin yani1 sira bazi liniversitelerde doktora egitimi de verilmektedir.
1.8.8.2.3. Amerika’da Miizik Terapi Alaninda Egitim Veren Kurumlar

Kayim (2017)’1n agiklamasina gore; Anna Maria College, East Carolina University,
Eastern Michigan University, Texas Woman’s University, Twin Cities, Western Michigan
University, William Carey College, Main Campus, Drury University, Seton Hill University,
Shenandoah University, Sam Houston State University, University of Dayton, University of
Georgia, Utah State University, Elizabethtown College, Loyola University, Marylhurst
University, Indiana University — Purdue University, University of Kansas Main Campus,
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Arizona State University isimli kurumlar Amerika Birlesik Devletleri’nde miizikle terapi

egitimi veren bazi kuruluslar arasinda yer almaktadir.
1.8.8.2.4. Kiiba’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Kaymm (2017)’mn c¢alismasindaki bilgiye gore; Diinya Miizik Terapisi Federasyonu,
1990 yilinda Latin Amerika Federasyonu’nu kurmustur. Bu kurulusun ardindan ise; Kiiba
Miizik Terapisi kurulmustur. Kiiba’da miizik terapi alaninda herhangi bir kurumda egitim
verilmemektedir. Kiiba iilke olarak miizik terapi alanina yonelik ¢ok fazla c¢alisma

yapmamistir.
1.8.8.2.5. Kosta Rika’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

2012 yilinda Kosta Rika Miizik Terapisi Dernegi kuruldugunu sdyleyen Kayim
(2017), dernegin miizikle terapi alaninin gelisiminde oldukga katkida bulundugu bilgisini de
vermistir. Miizik terapi alaninda uzman kisiler, saglik calisanlar1 ve miizik egitimi alan
ogrenciler dernege liye olabilmektedir. Kosta Rika’da miizikle terapi egitimi Universidad de
Costa Rica’da verilmektedir. Fakat egitimin igerigine dair detayli bir bilgiye
ulasilamamustir.

Ulkede alanla ilgili yapilan galismalarin smirl oldugu gériilse de miizikle terapiye
deger verildigi ve kurulan dernege liye kisilerin miizik terapi uzmanlari, saglik ¢aligsanlari,
miizik boliimii 6grencileri tarafindan secilmesi alanin disiplinli anlamda gelisimi adina
istekli olduklar1 yoniinde ortaya ¢ikmaktadir. Ayrica miizik terapiyi egitime dahil etmeleri

de alanin gelismesini destekler niteliktedir.
1.8.8.2.6. Meksika’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Kayim (2017)’a  gore, mizik terapi Meksika’da, psikoterapinin ana
uygulamalarindandir. Hiimanistik Miizik Terapi modeli 1983 yilinda Victor Mufioz Polit
tarafindan gelistirilen bir modeldir. Tibba destek amagl ortaya ¢ikartmis oldugu bu modeli
psikoterapi alaninda kullanmistir. Hiimanistik Miizik Terapi modeli yetiskin ve ¢ocuklarin
pskikolojik tedavilerinde kullanilmigstir. 1995 yilinda Hiimanistik Miizik Terapisi, Meksika
Enstitiisii’nlin kurulmasi ile adin1 yeniden duyurmustur. Miizik terapi egitimi agisindan
gerekli ihtiyact karsilama noktasinda onemli bir yere sahip olan kurum, yurt dis1 ve yurt

icindeki miizik terapistlerinin faaliyetlerini Meksika Enstitiisii Hiimanist Miizik Terapisi ad1
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altinda kontrol altina almaktadir. Meksika’da miizik terapi iizerine egitim veren kurumlar
ise asagida belirtildigi gibidir.

- Master en Musicoterapia Humanista, iki yillik yiiksek lisans programi
Curso Manejo Del Duelo, Diplomado en ElI Uso De La Musica Y Habilidades Humanistas
Para Ninos, Curso Musica Maestro ve Diplomado en Facilitacion Humanista’da alt1 aylik

sertifika programlar1 verilmektedir.
1.8.8.2.7. Kanada’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Kaymm (2017)’a gore, Fran Herman Kanada’nin miizik terapi Onciisii olarak
bilinmektedir. Fran Herman 1956 yilinda Toronto’da iyilestirilemeyen ¢ocuklar igin
“lyilestirici Miizik” adin1 tasiyan ve Kanada’nin ilk miizik terapi projesi olarak kabul goren
bir program baslatmistir. 1950’li yillarda bazi hastanelerde miizikle terapi programi
uygulanmaktadir. Kanada’da 1974 yilinda Norma Shapre ve birka¢ miizik terapisti bir araya
gelerek bir konferans diizenlemislerdir. Diizenlenen bu konferans daha sonra Kanada Miizik
Terapisi Birligi (CAMT) olarak degistirilen Canadian Music Therapy Association
kurulusunun agilmasima yol agmistir. Kanada’da miizik terapi alaninda ulusal bir birligin
kurulmasi i¢in uzman miizik terapistleri 21 yil boyunca sabir ile beklemis ve kararli bir
durus sergilemisglerdir. Norma Sharpe 1960 yilinda iilkedeki hastanelerde miizik arastirmasi
yapmistir ve 1970 senesinde miizikle terapi alanina ilgi duyan kisiler ile iletisime gegerek
diizenli bir kurulusun olusumu i¢in harekete gecmistir. Kanada Miizik Terapisi Dernegi
(CAMT), 6 Mayis 1977 tarihinde hedeflerini yeniden belirleyip, diizenleyerek kurulmustur.

Kanada’da miizik terapinin ge¢misinin eski oldugu goriilmektedir. Ayn1 zamanda
Kanada’daki miizik terapistlerinin alanin gelisimi adina yillarca savas verdikleri ve uzun
yillar sonunda da olsa Kanada Miizik Terapisi Dernegi’ni kurarak amaglarina ulagtiklar

goriilmektedir.
1.8.8.3. Okyanusya Kitasi
1.8.8.3.1. Avusturalya’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar

Kaymm (2017), yapmis oldugu calismada iilkede miizikle terapi alaninda yapilan ilk
arastirmanin Ruth Bright tarafindan 1987-1988 yillar1 arasinda yapildigindan s6z etmistir.
Avusturalya’da 1903 yilinda Uluslararas1 Miizik Terapi Dernegi adinda bir birligin
kurulmasindan bahsederek, bu birligin miizigin terapdtik yoniiniin yayginlastirilmasi

amaciyla acildigini agiklamistir. 1950-1975 wyillar1 arasinda tilkedeki miizikle terapinin
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gelismesinde ve baglamasinda Kizil Hag¢’in roli oldukga biiyiiktiir. 1950’1 yillarda Kizil
Ha¢ Viktorya Donemi’nde Miizik Terapisi Komitesi kurulmustur. Kizil Hag tarafindan
kullanilan miizik terapisinin bilinen 6nciisii Clare Fedderson’dur.

Austuralian Music Therapy Association (2023)’a goére, Avusturalya’da miizik terapi
alaninda egitim veren kurumlar yiiksek lisans diizeyindedir ve tam zamanlh iki yillik
program seklindedir. Bu egitimi almak isteyen ogrencilerin miizik lisans egitimini
tamamlamis olmas1 gerekmektedir. Bir baska alanda 6grenci ya da mezun olan kisiler miizik
terapi egitimi almak isterse, o zaman da bireyin miizik yetenegine bakilir ve yiiksek
derecede miizik yetenegine sahipse egitime kabul edilir. Yiiksek lisans egitimi veren bu
kurumlar;

- The University of Melbourne
- The Western Sydney University.

Gortiilen o ki Avusturalya’da miizik terapi alaninin gelismesinde Kizil Hag¢’in rolii bir
hayli fazladir. Verilen egitimlerin yiiksek lisans diizeyinde oldugu goriilmektedir. Ayni
zamanda miizik terapisti olmak i¢in miizik boliimii mezunu olmak veya kisinin miizik

boliimili mezunu degilse miizik yeteneginin olmasi gibi sartlar aranmaktadir.
1.8.8.3.2. Yeni Zellanda’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlari

Yeni Zellanda’da miizikle terapi programinin 2002 yilinda bagladigini sdyleyen
Kayim (2017) miizik terapi egitiminin Robert Krout tarafindan ortaya konuldugundan
bahsetmistir. iki yildan olusan ve toplamda 1200 saati kapsayan bu egitim programi ilk
olarak Yeni Zellanda Miizik Okulu’nda aktif hale getirilmistir. Ulkede miizik terapi egitimi
veren diger kurumlar;

- Miizik Te Koki Yeni Zellanda Okulu

- Victoria University of Wellington.
Yeni Zellanda’da miizikle terapi egitiminin ge¢misinin eski yillara dayanmadig
anlasiimaktadir. Ulkede giiniimiize yakin zamanda ortaya ¢ikan miizikle terapi egitiminin iki

kurumda verildigi goriilmektedir.
1.8.8.3.3. Giiney Afrika’da Miizik Terapi Egitimi ve Kurumlar:

Kaymm (2017)’ gore Afrika Kitasi’nda miizikle terapinin en fazla gelisim gosterdigi
bolge miizikal gecmisi ile zenginlige sahip olarak bilinen Gliney Afrika bolgesidir. Miizik
terapisi ilk kez 1999 yilinda Giiney Afrika Saglik Konseyi tarafindan taninmistir. Miizik
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terapisi iilkede; fiziksel, egitimsel, duygusal, biligsel, iletisimsel, rehababilite edici, manevi
ve sosyal ihtiyaclarin karsilanmasi ve giinliik ortamlarda kullanilmaktadir. 2013 yilinda
alanda halkin farkindaligini savunmak, gelistirmek ve Giiney Afrika’daki miizik terapi
meslegini ileri seviyeye tasima amacli; Giiney Afrika Miizik Terapi Dernegi (SAMTA)
kurulmustur. 1999 yilinda baslayan miizik terapi programi; Pretoria ve c¢evresindeki
yerlesim yerlerinde klinik staji  biinyesinde barindiran bir egitim programindan
olusmaktadir. Ayn1 zamanda iki yildan olusan bir egitim programidir. Pretoria Universitesi;
Lisans egitimi ii¢, yiiksek lisans egitimi iki yi1ldan ibarettir.

Afrika Kitasi’'nda yer alan diger bolgelere oranla Giiney Afrika bdlgesi’'nde miizikle
terapinin gelistigi goriilmektedir. Ulkede miizikle terapi alaninin kullanim alanlarmnin da
genis oldugu anlasilmaktadir. Pretoria Universitesi’nde verilen miizik terapi egitimi aym

zamanda Klinik staji da biinyesinde barindirmaktadir.

90



IKINCIi BOLUM

2. BULGULAR

Arastirmanin bu boliimiinde orneklem dahilinde arastirmanin problemiyle ilgili
toplanan veriler istatistiksel olarak sunulmustur. Acik uglu sorular yiizde ve frekans ile
degerlendirilmistir. Arastirmanin bulgular1 degerlendirilirken ilk olarak literatiir taramasi
gergeklestirilmistir. Ardindan miizik terapi uygulamalar ile ilgili akademisyen goriislerine

yer verilmistir.
2.1 Literatiir Taramasi ile Elde Edilen Bulgular

Calismada literatiir taramas1 yapilarak miizikle tedavinin gegmisi ve miizikle tedavinin
hastaliklar tizerindeki etkileri arastirilmis olup asagidaki bulgular elde edilmistir. Bu
bulgular arasinda miizikle tedavinin tarihgesi hakkinda Karahan (2006), Sengiil (2008),
Somakc1 (2003), Kog (2019) gibi isimler su g¢alismalart yapmistir; Gegmiste miizikle
tedavinin Tiirklerde gelisim tarihi hakkinda arastirma yapan Kog¢ (2019), Tiirk- Islam
medeniyetinde miizikle tedaviye iliskin incelemelerde bulunarak, miizikle tedavi yapilirken
kullanilan makamlar hakkindaki bilgilere de deginmistir. Ayrica miizikle tedavinin Selguklu
ve Osmanli donemlerinde parlak donemlerini yasadigini savunarak, miizikle tedavi
yonteminin uygulandig1 dariissifalar hakkinda bilgiler vermistir. Karahan (2006), yapmis
oldugu calismada ilkel toplumlardan gilinlimiiz toplumlarma kadar gecen zamanda
uygulanan miizigin tedavi metotlarinin ve modern tibbin ortaya ¢ikmasi ile goz ardi
edilmesini ele almistir. Gegmiste tedavi amacli kullanilan miizigin tarihsel siirecine deginen
Karahan, giinlimiizde yapilan miizikle tedavi ¢alismalarina da arastirmasinda yer vermistir.
Ayrica miizigin insan saghig: lizerindeki etkilerini ortaya koymustur. Miizikle tedavinin
gecmiste yapilan uygulamalar1 hakkinda arastirma yapan Sengiil (2008) ise; kiiltiir tarihi
icinde miizikle tedavi uygulamalarinin tarihsel gelisimine ve Edirne Sultan II. Bayezid
Dartissifasi’nin bu siire¢ icindeki oneminden bahsederek calismasinda yer vermistir.
Altidlgek (1998) “Bir iletisim araci olarak miizik ve miizikle tedavi yontemleri” adiyla
yapmis oldugu doktora tezinde; insan ve miizik arasindaki iligkiye deginerek, ge¢cmis
donemlerde miizigin tedavilerde kullanilmasindan ve miizigin etkilerinden s6z etmistir.
Ayrica arastirmasinda miizik terapinin psikiyatri bilimindeki 6nemine de yer vermistir. Yine

bir baska ¢alismada Somake1 (2003), Tiirklerde miizikle tedavi uygulamalarini tarihsel siireg
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icerisinde ele alarak, g¢alismanin amacini ge¢miste uygulanan ve Onem verilen miizikle
tedavinin faydalarinin glinimiizde gozard: edilmesinden dolay1 tekrar vurgulamak seklinde
ifade etmistir. Ozer & Tuna (2015), Antik dénemde bulunan saglik merkezi olarak bilinen
Bergama Asklepion’unda tedavi yontemlerinden biri olan miizikle tedaviden s06z
etmiglerdir. Kaynak taramasi ve derleme ile yapilan bu c¢aligmada; Asklepionlarin
giiniimiizde bulunan ¢ok yonli tedavi merkezlerinin onciilleri oldugu ve birgok alternatif
yontemlerin arasinda tedavide miizigin de kullanildig1 sonucuna varilmistir. Gengel (2006),
miizikle tedavinin insanlar tizerindeki etkilerinden, 6neminden, tarihsel olarak gelisiminden
ve tip bilimindeki yerinden s6z ederek, makalesinin amacini bu sekilde ortaya koymustur.
Calismasinda Amerika, Afrika, Asya ve Avrupa’daki miizikle tedavi gelismelerinden de
ayrica bahsetmistir. Bunlarin yani sira miizigin insanlar tizerindeki olumlu etkileri ve
miizikle tedavi tilirleri de ¢alismasinin icerisinde yer almaktadir. Yiicel (2016),
arastirmasinda miizikle tedavi uygulamalarini tarihsel olarak inceleyerek, Tiirk-islam
medeniyetinde miizikle tedavi yontemlerinin uygulandigi sifahanelere yer vermistir. Utebay
(2020), Tiirk- Islam medeniyetlerinde gériilen miizikle tedavi uygulamalarina yer vermistir.
Ayrica miizikle tedavinin glinimiiz Tirkiyesindeki durumunu ortaya koymustur. Kutlu
(2019), Antik Yunan kiiltiirlinde miizigin kullanim alanlarindan bahsederek; miizigin 20.
yiizyildan glinlimiize kadar olan siirecteki gelisimlerinden s6z etmistir. Uganer & Jelen
(2015), miizik terapi uygulamalar1 ve bazi iilkelerdeki egitimine yer vererek; miizik terapi
uygulamalarinin bazi hastaliklar tizerindeki olumlu etkilerini ortaya g¢ikarmistir. Birkan
(2014) calismasinda, miizikle tedavinin tarihsel gelisiminden ve uygulamalarindan soz
etmistir. Calismasinda ayni1 zamanda miizikle terapinin kullanim alanlarindan bahsederek,
giinlimiizde miizikle terapi ile ilgili gelismelerden bahsetmistir. Erer & Atici (2010)
caligmalarinda, miizikle tedavinin tarihsel ge¢misine yer vererek, Selguklu ve Osmanlilar
Donemi’nde miizikle tedavi yapilan hastaneler hakkindaki bilgilere deginmislerdir. Miizikle
tedavinin, Turkler tarafindan verdikleri 6nem ve gelistirmis olduklar1 yontemler sayesinde
bugiinkii yerini buldugunu aktarmigtir. Osmanli- Sel¢uklu dénemlerinde miizikle tedavi
yontemlerine uygun olarak inga edilen hastanelerin, Diinya psikiyatrisi ve hastaneciligin

gelismesinde onciiliik etmeleri konusu ¢aligmanin sonuglart arasinda yer almaktadir.

Literatiir taramas1 sonucunda elde edilen bulgular arasinda yer alan bir diger konu
miizikle tedavinin hastaliklar {izerinde kullanilmasidir. Bu bulgular arasinda miizikle
tedavinin hastaliklar {izerinde kullanimi konusunda Arli (2015), psikiyatri hastalarinin stres

ve kaygi diizeylerinin azaltilmasinda miizikle terapi uygulamalariin etkilerini aragtirmigtir.
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Calismanin sonucunda; miizik terapi uygulamalari sonrasinda psikiyatri hastalarinin
durumluk ve siirekli kaygi diizeylerinde diisiis tespit etmistir. Giiveng (1985) ¢alismasinda,
miizik ile ruhi tedavinin tarihi gelisimini cesitli kiiltiirlere gére degerlendirip incelemistir.
Arastirmasinda ayrica anksiyete nevrozu tanist konmus belli sayida vak’a iizerinde
arastirmalar yaparak, cesitli miizik tiirlerinin anksiyete tizerindeki etkilerini tespit etmistir.
Boylece psikiyatri hastalarinda miizigin etkisinin var olup olmadigi incelenmistir. Son
olarak; Tiirklerde ve diinyada ruhi hastaliklarin tedavisinde miizigin faydali bir unsur
oldugu, miizikle tedavinin zamanla modern tipta ilim anlayis1 igerisinde arastirma ve
uygulama sahasi olarak kabul goriildiigii, miizigin hastalarda anksiyete diizeylerinde
azalmalara yol agtig1, 6zellikle Uzak Dogu ve Tiirk Miiziginin anksiyete {izerinde daha etkili
oldugu gibi sonuglara varmustir. Ozgevik (2007), miizigin insanlar iizerindeki etkileri ve
cocuk saghgindaki tedavi amacgli kullanilis seklini incelemistir. Caligmada tarihsel
kaynaklar ve glinlimiiz kaynaklarindan yararlanilarak cocuklarin psikiyatrik sorunlarinin
giderilmesinde miizigin tedavi edici giliclinii aragtirmistir. Arastirmada bu alanda yazilan
Tiirk¢e kitaplar, yabanci kitaplar, Tiirkce ve yabanci makaleler gibi tiim calismalara yer
verilmistir. Ayrica miizigin 6grenmede dikkatin, zihnin, bellegin, yetenegin, kisiligin ve
psiko-sosyal gelisimlerin olusmasina, hareket fonksiyonunun gelismesine, kisisel basarinin
artmasina, hizli okuma becerisi kazandirmaya ve hafizanin gelisimine yardimci oldugu
incelenen kaynaklardan elde edilen sonuglar arasinda yer almaktadir. Yine bir baska
calismada Giray (2008), miizikle tedavinin toplumlardaki Onemini ve uygulamalarin
inceleyerek, miizikle tedavinin uygulandigi bazi hastaliklara yer vermistir. Ayrica, miizikle
terapinin kullanim alanlarina da deginmistir. Aydin (2018), hemodiyaliz hastalarinin tedavi
sonrasinda gerceklesen agri, anksiyete, yorgunluk ve kasint1 olarak ortaya cikan belirtileri
tizerinde inceleme yapmustir. Sezer (2009), sinav kaygisi, 6fke ve psikolojik belirtilerin
iizerinde miizikle terapinin etkisini arastirarak, deneysel bir ¢alisma ortaya koymustur.
Calismasinin sonucunda; miizik dinletilen bireylerde sinav kaygisi, o6fke ve psikolojik
belirtilerin azaldigin1 ortaya koymustur. Bashir1 (2018) calismasinda, miizikle tedavi
uygulamasinin hastalarda kullanilacak ila¢ dozu ve agr1 siddetine etkilerini arastirmistir.
Calismada miizik dinletilen hastalarin profol dozunda azalmalarin meydana geldigi ve hasta
memnuniyetinin daha yiiksek oldugu ortaya konulmustur. Ergene (2019), go6giis cerrahisi
hastalar1 lizerinde deneysel bir ¢calisma yaparak miizikle terapinin ameliyat 6ncesi anksiyete
ve fizyolojik parametreler {izerine etkilerini incelemistir. Elde edilen veriler ise; ameliyat
oncesi uygulanan mizik terapisinin, deney grubunda yer alan hastalarin anksiyete

diizeylerinde azalmalara yol acgtig1r yoniinde olmustur. Uludogan (2019), miizikle terapide
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ney enstriimani ile dinletilen ussak makaminin depresyon hastalari {izerinde iyilestirici
etkilerini arastirmustir. Iki ay boyunca hastalara uygulanan miizikle terapinin depresyon
skorlarinda azalmalara yol agtig1 ¢alismanin sonucunda ortaya ¢ikarilmistir. Bakir (2019),
iskemik hastalara on test ve son test uygulayarak, ussak makaminin uyku kalitesine olumlu
yonde etlilerini ortaya koymustur. Simsek (2020), depresyon tanist konmus bireylerde
drama destekli miizik terapisinin etkilerini arastirmigtir. Drama destekli miizik terapinin
depresyon hastalari iizerinde olumlu yonde etkilere yol agtigini belirtmistir. Dogan (2020),
18 yas ve lizeri bireylerde, kemik iligi aspirasyonu ve biyopsisi esnasinda ortaya ¢ikan agri
diizeyleri {izerinde miizikle terapinin etkilerini incelemistir. Erguvan (2020), implante
edilebilir kardiyoverter defibrilator takilan hastalarda miizik terapinin anksiyete ve yasam
bulgularina etkisi incelenmistir. Tiiliibas (2019), kemoterapi alan hastalarda tedavi sonrasi
goriilen bulanti ve kusma {izerinde miizikle terapinin etkilerini incelemistir. Calisma
sonucunda ise; miizikle terapinin kemoterapi alan kanser hastalarinda goriilen bulanti ve
kusma belirtilerinde olumlu anlamda etkisinin olmadigi sonucunu ortaya g¢ikarmistir.
Kayaaslan (2020), huzurevinde yasayan yash bireylerin bilissel islev ve uyum diizeyleri
tizerinde miizikle terapinin etkilerini arastirmistir. Yash bireylerin bilissel islev ve uyum
diizeylerinde olumlu yonde ortaya c¢ikan artislar ¢alismada elde edilen sonuglardir. Giilgek
(2020), hemodiyaliz hastalarinda miizik terapisinin yorgunluk ve anksiyete diizeylerine
etkisini incelemistir. Calismasinda kontrol ve deney grubuna yer vererek, miizik dinletilen
deney grubundaki hastalarin kaygi diizeyleri ile birlikte yorgunluk siddetlerinde de
azalmalarin ortaya c¢iktigini belirtmistir. Duran, Orlowski (2021), demans tanili geriatrik
psikiyatri hastalarina uygulanan miizik terapisinin; duygudurum, bilissel ve sosyal
davraniglar iizerindeki etkilerini incelemistir. Uygulanan miizik terapisi yash bireylerde
sosyal yonde olumlu etkileri ortaya ¢ikarmistir. Miizik terapinin biligsel ve duygudurumu
tizerinde ise olumlu anlamda etkilerinin olmadigin1 belirtmistir. Akbas (2021), hastalarda
endotrakeal aspirasyon islemi esnasinda goriilen agr iizerinde miizikle terapi
uygulamalarimin etkisini aragtirarak, hastalarin ajitasyon degerlerinde ve agr1 skalasindaki
ortalama degerlerde azalmalarin oldugunu gézlemlemistir. Caglayan (2021), miizikle terapi
uygulamalarinin sizofreni hastalar1 {izerindeki etkilerini konu alarak, sizofreni tanisi
konulmus hastalar iizerinde miizik terapinin benlik saygisi, motivasyon ve stres diizeylerine
etkilerini incelemistir. Miizikle terapi uygulamalarinin yapildig: hastalarda benlik saygis1 ve
motivasyon diizeylerinde artis, stres seviyelerinde de azalma tespit edilmistir. Kabuk (2021),
yanik pansumani oncesi hastalara uygulanan refleksesoloji masaji ile pasif olarak uygulanan

miizikle terapinin hastalarda goriilen agr1, anksiyete ve uyku kalitesine etkisini arastirmistir.
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Deney ve kontrol gruplarina yer verdigi ¢caligmada, pasif miizik terapinin uygulandigi deney
gruplarinda olumlu anlamda sonuglari tespit etmistir. Can (2021), kok hiicre nakli yapilan
hastalar iizerinde miizikle terapi uygulamalarini uygulayarak, miizikle terapinin uyku kalite
diizeyine etkisini ortaya koymustur. Calismanin sonucunda ise; miizikle terapi
uygulamalarinin uyku diizeyinde anlamli etkiler yarattigini belirtmistir. Ay, Karadas (2022),
beriatrik cerrahi sebebi ile ameliyat islemi goren hastalarda miizikle terapi uygulamalarinin
bulanti, kusma yOnetimine ve hasta memnuniyeti {iizerindeki etkilerini konu alarak,
incelemistir. Kirk sekiz kisiden olusan bu ¢alismada; deney grubunda yer alan hastalarda
bulanti ve kusma yonetiminde miizikle terapinin etkisinin olmadigini, hasta memnuniyeti
iizerinde etkili oldugunu ¢alismasinda ortaya ¢ikarmustir. Ozcan (2022), periodontal cerrahi
islemi gdren hastalara miizikle terapi uygulamalar1 yaparak, bu hastalarin dental anksiyete
diizeylerinde miizikle terapinin etkilerinin olup olmadigimi arastirmistir. Islem sirasinda
miizikle terapi uygulamalarina maruz kalan hastalarin dental anksiyetelerinde azalmalar
gozlemlemistir. Bidiis (2023), miizikle terapi uygulamalarmi yogun bakim hastalar
iizerinde uygulamistir. Miizikle terapi uygulamalarinin yapildig: hastalarda agri, anksiyete,
ajitasyon ve sedasyon diizeylerinde azalmalara yol agtigini belirtmistir. Horuz (2014), koah
hastalarinda miizik terapinin anksiyete ve bazi klinik bulgulara olan etkisini arastirarak;
anksiyete belirtilerinde anlamli farklar tespit etmistir. Hastalarin nabiz ve solunum
hizlarinda ise anlamli yonde farkin olmadigini belirtmistir. Gokalp (2015), yash kanser
hastalar1 tizerinde miizikle terapi uygulamalarmin anksiyete ve uyku kalitesine etkilerini
inceleyerek; miizik terapi uygulamalar1 sonucunda hemotolojik kanser hastalarinin uyku
kalitelerinde artis, anksiyete diizeylerinde ise azalmalar gézlemlemistir. Cam, Yildirim
(2003), kanser hastalarina dinletilen miizigin kemoterapi yan etkilerine ve durumluk- siirekli
kaygi diizeylerine etkilerini aragtirmistir. Yapilan deneysel ¢aligmanin sonucunda ise; miizik
dinletilen kanser hastalarinin durumluk kayg: diizeylerinde azalmalarin meydana geldigini
ortaya ¢ikarmistir. Kemoterapi yan etkilerinde miizigin etkisinin olmadigini tespit etmistir.
Okutan (2021), sanal gergeklik ve miizigin laparoskopik abdominal cerrahi sonrasinda
hastalarin yasam bulgular1 ve agr1 Tlzerindeki etkilerini incelemistir. Arastirmanin
sonucunda; miizik dinletilen hastalarda agrilarin azaldigini ve hastalarin yagam bulgularinda
olumlu etkilerin oldugunu ortaya koymustur. Ara¢ (2012), cerrahi yogun bakim hastalarinin
yasam bulgulari lizerinde miizikle terapi uygulamalarinin etkisini inceleyerek; miizik terapi
uygulamalar1 sonrasi hastalarin oksijen saturasyonlarnda artis gozlemlemistir. Ugkaya
(2018), miizikle terapinin kekemelik {izerine etkisini arastirarak miizikle terapinin

kekemelik iizerinde olumlu yonde etki ortaya ¢ikardigimi belirtmistir. Ozgevik (2007),
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miizigin insanlar tizerindeki etkileri ve ¢ocuk sagligindaki tedavi amacgl kullanilmasini
incelemistir. Arastirmada miizikle terapi alanina yonelik tarihsel ve glinlimiiz
kaynaklarindan yararlanilmistir. Bu kaynaklar sonucunda miizigin dikkat, kisisel basari,
hizli okuma becerisi kazanma, hafiza gelisimi iizerinde olumlu etkiler yarattigini ortaya
cikarmistir. Sagirkaya (2020), ozel egitim Ogretmenlerinin pedegojik miizik terapi
tekniklerini,  pedegojik amaglar dogrultusunda kullanabildikleri sonucuna ulagmistir.
Findikoglu (2015), sizofreni hastalar1 lizerinde miizikle terapinin ruhsal durumlarina
etkisinin var olup olmadigini incelemistir. Calismasinda miizik terapi uygulamalar
sonrasinda hastalarin negatif ve pozitif puanlarinda olumlu yonde azalmalar tespit etmistir.
Meri¢ & Kaya (2018), literatiir ¢caligsmasi yaparak jinekolojik onkolojide miizigin etkilerini
aragtirmigtir. Elde edilen literatiir calismalar1 sonucunda ise; bu alanda yapilan
arastirmalarin  sinirlt oldugu ve kadinlarin erkeklere oranla daha duygusal yapida
olmalarindan dolay1r miizikle terapinin jinekolojik onkoloji alaninda daha c¢ok Onem
kazandigr yoniinde sonuglar elde etmistir. Karsli (2019), manevi bakim hizmetlerinde
miizikle terapinin kullanimindan bahsetmistir. Calismada yer verilen arastirmalar ile
miizigin; bedensel, psikolojik rahatsizliklar iizerinde ve tedavi siirecinde yasanilan negatif
ruh hali izerinde olumlu etkilerinin oldugu yoniinde agiklamalarda bulunmustur.

Miizikle terapinin geg¢miste ve giinlimiizde kullanim sekilleri, uygulama alanlari,
Tiirkiye’deki onemi, gelecegi ve miizikle terapi uygulamalan ile ilgili yapilan bilimsel
caligmalar detayli sekilde incelenmis olup asagidaki sonuglara ulasilmistir.

Aydin (2018), “Hemodiyaliz Tedavisi Alan Hastalarda Miizik Terapinin Agr1,
Yorgunluk, Anksiyete Ve Kasinti Semptomlar1 Uzerine Etkisi” adiyla yapmis oldugu
yiiksek lisans tezinde; hastalarin hemodiyaliz tedavisi sonrasinda gelisen agri, yorgunluk,
anksiyete ve kasinti semptomlarinda miizikle terapinin etkisini incelemistir. Calismanin
orneklemi 2017 yilinda Gaziantep Universitesi Hastanesinin hemodiyaliz {initesinde tedavi
goren 34 hasta iizerinden olusturulmustur. Verilerin toplanmasi i¢in Hasta Bilgi Formu ile
agr1, yorgunluk, anksiyete ve kasinti semptomlarinin degerlendirilmesi i¢in sayisal olarak
Ol¢iilemeyen baz1 degerleri sayisal degerlere cevirmek i¢in kullanilmaya yardimci olan tablo
Visuel Analog Scale (VAS)’mn kullanildigi calismada belirtilmistir. Oncelikli olarak
hastalarin nabiz ve sistolik- diyastolik kan basinci verileri hemodiyaliz 6ncesi ve sonrasi
olmak tizere iki sekilde incelenerek kaydedilmistir. Calismada yer alan hastalara 30 dakika
boyunca canli olarak Tiirk Miizigi dinletilmis ve elde edilen verilen SPSS 22.0 (Statistical
Package for The Social Sciences, Chicago, IL) programi kullanilarak, kaydedilmistir.

Calismada ki kare, t test uygulanmistir. Kaval ile gerceklestirilen canli Tiirk Miiziginin

96



hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda agri, yorgunluk, anksiyete ve kagint1 gibi semptomlarin
azaldig1 yoniinde bulgular elde edilerek, ¢calismanin sonucu ortaya konulmustur.

Sezer (2009), “Miizikle Terapinin Sinav Kaygisi, Ofke Ve Psikolojik Belirtiler
Uzerindeki Etkisi” isimli doktora tezinde; sinav kaygis1, 6fke sorunu ve psikolojik belirtileri
yiiksek olan 6grenciler {izerinde miizikle terapinin etkileri deneysel bir ¢alisma yapilarak
ortaya konulmustur. Arastirma toplam 98 6grenci ile yiiriitiilmistiir. Verilerin toplanmasi
icin Kisa Semptom Envanteri, Smav Kaygis1 Olgegi ve Siirekli Ofke- Ofke Tarz Olcegi
kullanilmistir. Ayrica arastirmada Seans Oncesi ve sonrasi anket yapilmistir. Arastirma; lise
ve Universite Ogrencilerinden olusturulmustur. Yapilan miizik terapi uygulamasinda
tiniversite 0grencilerine; sekiz hafta boyunca haftada bir giin toplam 30-40 dakika, Klasik
Tiirk miizigi, ney ile dinletilen klasik Tiirk miizigi ve Klasik Bat1 miizigi enstriimanlarinin
yer aldigr albiimler dinletilmistir. Lise 6grencilerine ise dort hafta uygulama yapilmistir.
Haftada iki seans gerceklestirilmistir. Kontrol gruplarina herhangi bir uygulama
yapilmamistir. Bu uygulamalarin sonucunda, ney miizigi, klasik Tiirk miizigi ve klasik Bati
miizigi dinletilen grupta miizikle terapi uygulamalar1 etkili olmustur. Kontrol gruplarindaki
ogrencilerde ise sekiz hafta sonra sinav kaygisi, 6fke ve psikolojik belirtilerin 6n test ve son
test arasinda bir farklilik olmadigi saptanmistir. Ozetle ortaya ¢ikan sonug miizikle terapinin
sinav kaygisi, 6fke ve psikolojik belirtilerin tedavisinde etkili oldugunu ortaya koymaktadir.

Bashir1 (2018), “Endoskopi/Kolonoskopi Yapilan Hastalarda Miizik Tedavisiyle Agr1
Ve Hasta Memnuniyetinin Degerlendirilmesi” adiyla yapmis oldugu c¢alismada;
arastirmanin amacini gastroenterolojide uygulanan sedasyon veya derin sedasyona ek olarak
endoskopi ve kolonoskopi sirasinda agri tedavisinde miizikle terapinin uygulanmasi
seklinde belirtmistir. Arastirmada miizik tedavisinin hastalarda kullanilacak ilag dozunda
azalma, agr1 ve anksiyete siddetine etkilerinin varolup, olmadigi incelenmistir. Derin
sedasyon uygulanan hastalarda miizikle tedavi sonrasinda anksiyete rahatsizliginda
azalmalar goriilmiistiir. Miizik dinletilmeden derin sedasyon tedavisi uygulanan hastalar ile
miizik dinletilen hastalar karsilastirildiklarinda, miizik dinletilen hastalarda propofol
dozunda diisiis kaydedilmistir. Yapilan bu ¢alismada miizik tedavisi uygulanan gruplarda
hasta memnuniyetinin yiiksek oldugu ortaya konulmustur. Ayrica, miizik tedavisi uygulanan
hastalarin bir sonraki endoskopik miidahalelerde bu yontemi tercih edecekleri saptanmustir.

Ergene (2019), “Gogiis Cerrahisi Hastalarinda Miizik Terapinin Ameliyat Oncesi
Anksiyete ve Fizyolojik Parametreler Uzerine Etkisi” adiyla ortaya koymus oldugu yiiksek
lisans tezinde; miizikle terapinin ameliyat Oncesi anksiyete ve fizyolojik parametreler

iizerine etkileri deneysel ¢alisma yapilarak ortaya konulmustur. Aragtirma 40 deney ve 40
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kontrol grubu ile toplamda 80 hasta ile gergeklestirilmistir. Veriler ameliyat Oncesi
toplanmistir. “Hasta Bilgi Formu”, “Fizyolojik Parametre Olgiim Formu” ve
“Durumluk/Siirekli Anksiyete Olgegi” kullanilarak veriler elde edilmistir. Miizik deney
gruplarindaki hastalara dinletilmistir. Kontrol gruplarindaki hastalara ise herhangi tiirden bir
miizik dinletilmemistir. Deney gruplarindaki bireylerde ilk ve son o&l¢limde DAPO
(Durumluk anksiyete puan ortalamasi) ve SAPO (Siirekli anksiyete puan ortalamasi)
arasinda istatistiksel anlamda farkliliklar gozlemlenmistir. Ayrica, DAPO ve SAPO
degerlerinin miizikle azaldig1 tespit edilmistir. Kontrol grubundaki hastalarin anksiyete
puanlar ise ayni kalmistir. Aragtirmanin sonucunda; ameliyat dncesinde uygulanan miizik
terapinin hastalar {izerinde anksiyete diizeylerini azalttigina ve fizyolojik parametreler
iizerine olumlu agidan etkisi olduguna yonelik veriler ortaya konulmustur.

Uludogan (2019), “Miizikle Terapide Ney Enstriimaniyla Ussak Makaminin
Depresyon Hastalarindaki lyilestirici Etkisi” adli galismada; 18 yas ve iizeri, depresyon
tanist konulmus hastalara grup halinde uygulanan miizik terapi siirecinin incelenmesi
amaclanmistir. Arastirma Istanbul ilinde yasayan 17°si kadin, 23’ii erkek toplam 40 kisi ile
yiirlitiilmiistiir. Deney ve kontrol gruplart ile veriler elde edilmistir. Deney gruplarinda 10’u
kadin, 10’u erkek olan depresyon hastalarina iki ay miizik terapi uygulanmistir. Diger 7
kadin, 13 erkek depresyon hastasina ise herhangi bir miizik terapi uygulamasi
yapilmamistir. Calismada, miizikle psikoterapi siirecini inceleyerek, miizik terapi uygulanan
hastalar ile miizik terapi uygulanmayan hastalar arasindaki depresyon skorlari ve yasam
kalitesindeki farkliliklar1 ortaya konmak istenmistir. Calismada, Beck Depresyon Envanteri
ve Yasam Kalitesi Olgegi kullanilmustir. Elde edilen veriler SPSS programi ile saptanmustir.
Calismanin sonucunda; ilag, psikoterapi ve miizik terapi siirecini alan hastalarda depresyon
skorlarinda azalma ve yasam kalitesi oranlarinda artis gozlemlenmistir. Miizik terapi
slirecini almayan hastalarda ise sonu¢ degismemistir.

Bakir (2019), “Iskemik Inmeli Hastalara Verilen Miizik Terapisinin Genel lyilik
Haline Ve Uyku Kalitesine Etkisi” adli yiiksek lisans calismasinda; iskemik hastalara
uygulanan miizik terapisinin, bireylerin uyku kaliteleri ve yasam kalitelerine etkisinin
incelenmesi amacglanmistir. Hastalara On test ve son test uygulanmistir. Arastirmada
hastalara 6 glin boyunca uyku saatlerinden yarim saat 6nce kulaklik ile miizik dinletilmistir.
Calisma toplam 40 iskemik inmeli hastadan olusturulmustur. Arastirmanin sonucunda ise,
hastalara dinletilen ussak makaminin uyku kalitesine ve yasam kalitesine olumlu yonde

etkileri tespit edilmigtir.
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Simsek (2020), “Drama Destekli Miizik Terapisinin Depresyon Tanist Almig
Bireylerde Etkisi” isimli ortaya koymus oldugu yiiksek lisans tezinde; arastirmanin amacin
tedavileri devam eden danisanlarda, drama tabanli miizik terapisinin etkilerini arastirmak
seklinde belirtmistir. Calismanin Orneklemi Ankara ili Cankaya ilgesinde bulunan
Psikodrama Enstitiisii’ndeki depresyon tanisi konulmus bireylerden olusturulmustur. Nitel
ve nicel veri kaynaklart kullanilarak, caligma 6n test ve son testler ile yiiriitiilmiistiir. Ayrica
psikolog goriislerinden de yararlanilmistir. Depresyon tanisi konulmus hastalara uygulanan
drama destekli miizik terapisinin hastalar {izerinde olumlu etkileri gozlemlenmistir. Kendine
ve bagka kisilere glivenmek istemeyen, iletisim zorlugu yasayan, beden dilini iyi
kullanamayan ve grup calismalarinda c¢ekingen davranislar sergileyen depresyon
hastalarinda olumlu sonuglar elde edilmistir. Ayrica arastirmaya katilan depresyon hastalari
cinsiyetlerine gore degerlendirilmis ve kadin hastalarin 6n test- son test puanlarinin daha
yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Dogan (2020), “Kemik iligi Aspirasyonu Ve Biyopsisi Sirasinda Miizik Terapinin
Hastanin Agr1 Ve Memnuniyet Diizeyine Etkisi” adli yliksek lisans tezinde; ¢alismanin
amacint kemik iligi aspirasyonu ve biyopsisi esnasinda miizik terapisinin agr1 ve
memnuniyet diizeyine olan etkisini ortaya ¢ikarmak seklinde belirtmistir. Aragtirmada, ilk
defa kemik iligi aspirasyonu ve biyopsisi alan 18 yas ve iizeri kisiler yer almistir.
Calismada, girisim grubu ve kontrol grubu olmak iizere iki gruba yer verilmistir. Girigim
grubu 39, kontrol grubu ise 41 hastadan olusmaktadir. Girisim grubundaki hastalara tedavi
sirasinda miizik dinletilmistir. Kontrol grubundaki hastalara ise miizikal yonden herhangi bir
uygulama yapilmamistir. Arastirmanin sonucunda; kemik iligi aspirasyonu ve biyopsi islemi
sirasinda hastalara dinletilen miizigin agriy1 azaltmada ve memnuniyeti arttirmada yardimci
oldugu ortaya konulmustur.

Erguvan (2020), “Implante Edilebilir Kardiyoverter Defibrilator Takilan Hastalarda
Miizik Terapinin Anksiyete Ve Yasam Bulgularina Etkisinin Belirlenmesi” adiyla yapmis
oldugu yiiksek lisans tezinde; implante edilebilir kardiyoverter defibrilatorlii hastalarda
miizik terapisinin anksiyete ve yasam bulgularina etkisinin ortaya konulmas1 amaglanmaigtir.
Arastirma, deney (30) ve kontrol (30) gruplari seklinde olup, toplam 60 hasta ile
olusturulmustur. Baslangigta deney ve kontrol grubuna “Durumluk-Siirekli Kaygi Olgegi
(DSKO) uygulanarak, bireylerin yasam bulgular1 (kan ve nabiz basinci) 6l¢iilmiistiir. Deney
grubunda yer alan hastalara yaklasik 30 dakika boyunca kulaklik ile Ussak makami
dinletilmistir. Uygulama sonrasinda her iki gruba DSKO tekrar doldurtulup, iki grubun
uygulama sonras1 30.,60.,90., dakikalarda yasam bulgular1 oOl¢iilmiistiir. Arastirmanin
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sonucunda; miizik terapisinin ICD (Implante Edilebilir Kardiyoverter Defibrilatér)
hastalarinda durumluk anksiyeteyi azalttigi, sistolik ve diyastolik kan basincinda da disiis
sagladig1 yoniinde olumlu veriler ortaya konulmustur.

Tilibas (2019), “Kemoterapi Alan Kanser Hastalarina Uygulanan Miizik Terapinin
Bulanti Kusma Uzerine Etkisinin Incelenmesi” isimli yiiksek lisans tezinde; miizik
terapisinin, kanser hastalarinda kemoterapiye bagl olarak gelisen bulantilarindaki etkileri
incelenmistir. Arastirma, 27 deney ve 30 kontrol grubundan olusmaktadir. Deney grubunda
yer alan hastalara kemoterapi esnasinda 20 dakika boyunca Tiirk Miizigi icra edilmistir.
Gruplara miizik uygulamasi Oncesi ve sonrasi i¢in degerlendirme formu uygulanmistir.
Aragtirma sonucunda, miizik terapinin kemoterapi alan kanser hastalarinda bulant1 ve kusma
iizerinde etkisinin olmadigi ortaya konulmustur.

Kayaaslan (2020), “Alzheimer Hastalari’'nda Miizik Terapi’nin Bilissel Islevler Ve
Uyum Diizeyi Uzerine Etkisi” adli yiiksek lisans calismasinda; huzurevinde kalan yash
bireylerin biligsel islev ve uyum diizeylerinde miizikle terapinin etkisi incelenmistir.
Arastirma 30 kisi lizerinden olusturulup, kisiler 15°1 girisim, 15’1 kontrol gruplar1 seklinde
iki gruba ayrilmistir. Calismada on test, son test uygulanmistir. Veriler yiiz ylize gériisme
teknigi ile toplanmistir. Girisim grubundaki yaslilara miizik terapi uygulamalar1 bes hafta
boyunca 10 oturum seklinde uygulanmistir. Yapilan uygulamalar ortalama 45 dakika
stirmistlir. Kontrol grubunda yer alan yashi bireylere ise herhangi bir miizik terapi
uygulamas1 yapilmamistir. Bu caligmalar sonucunda; girisim grubundaki yash bireylerin,
kontrol grubundaki yash bireylere oranla bilissel islevlerinde ve uyum diizeylerinde, olumlu
yonde artis gézlemlenmistir. Bu sonuglar dogrultusunda, miizikle terapinin yash bireylere
uygulanmasi ¢aligmada onerilmistir.

Giilgek (2020), “Hemodiyaliz Hastalarinda Miizik Terapisinin Yorgunluk Ve
Anksiyete Diizeylerine Etkisi” adli ortaya koydugu doktora tezinde; hemodiyaliz alan
hastalarin yorgunluk ve anksiyete diizeylerinde miizikle terapinin etkisi arastirilmistir.
Arastirmada yer alan hastalar Diyarbakir ilindeki Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nde, diyaliz boliimiinde tedavi alan kisilerden se¢ilmistir. Calismaya katilan
hastalara on test- son test yapilmistir. Calismada 60 deney grubu, 60 kontrol grubu hasta yer
almistir. Deney grubunda yer alan hastalara 3 hafta boyunca, haftanin {i¢ giinii giinliik 30
dakika miizik terapisi uygulanmistir. Kontrol grubuna herhangi bir miidahalede
bulunulmamistir. Deney sonucunda, deney grubundaki hastalarin kaygi diizeylerinde ve

yorgunluk siddetlerinde azalmalar saptanmustir.
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Duran, Orlowski (2021), “Miizik Terapinin Demans Tanili Geriatrik Psikiyatri
Hastalarinda Duygudurumu, Bilissel Ve Sosyal Davramslar1 Uzerindeki Etkileri” isimli
yiiksek lisans c¢aligmasinda; demans tanili geriatrik psikiyatri hastalarinda duygudurumu,
bilissel ve sosyal davraniglar1 yoniinden miizikle terapinin etkisi arastirmanin problemi
olarak yansitilmistir. Caligmada yash hastalar {izerinde uygulanan miizikle terapinin biligsel,
duygudurumu ve sosyal davraniglarina olumlu etkilerinin olup olmadigi incelenmistir.
Yapilan arastirma sonucunda, miizikle terapi uygulamalarinin yaslh hastalar {izerinde bilissel
ve duygudurumuna yonelik anlamli bir etkisinin olmadigi, sosyal davranislar1 iizerinde ise
olumlu etkilerinin oldugu ortaya konulmustur.

Akbas (2021), “Yogun Bakim Hastalarina Uygulanan Miizik Terapinin Endotrakeal
Aspirasyon Sirasindaki Agr1 Uzerine Etkisinin Degerlendirilmesi” adli yiiksek lisans
caligmasinda; orotrakeal entiibe olarak takibi yapilan hastalarda endotrakeal aspirasyon
islemi sirasinda hastalarda goriilen agri1 iizerinde miizik terapi uygulamasinin etkisi
degerlendirilmistir. Yapilan aragtirma tek gruplu yari deneysel bir ¢alisma olarak ortaya
konulmustur. Arastirmanin evreni 46 hastadan olusturulmustur. Miizikle terapi
uygulamalarinin hastalara uygulandigi ve uygulanmadigi anlarda veriler toplanmustir.
Miizikle terapinin uygulandigi ve uygulanmadigi uygulamalarda anlamli farklar ortaya
¢cikmistir. Miizik terapi uygulamalarinin yapildigi uygulamalarda, hastalarda GKS (Glaskow
Koma Skoru) degerlerinde yiikselme, ajitasyon degerlerinde azalma, oksijen satiirasyon
degerlerinde ve MV(Mekanik Ventilasyon)’deki tidal voliim degerlerinde yiikselme oldugu
ve agr1 skalasinda ortalama degerlerinde azalma oldugu saptanmastir.

Caglayan (2021), “Sizofreni Hastalarina Uygulanan Miizik Terapisinin Benlik
Saygis1, Motivasyon Ve Algiladiklar1 Stres Diizeyleri Uzerine Etkisi” adli yapmis oldugu
yliksek lisans tezinde; sizofreni hastalarina yonelik uygulanan miizikle terapinin benlik
saygisi, motivasyon ve algiladiklar1 stres diizeyleri tlizerine etkilerinin incelenmesi
caligmanin amacini ortaya koymustur. Arastirma kontrol grupsuz yart deneysel olarak
yapilmistir. Hastalara 6n test- son test uygulanmistir. Yapilan ¢alismada veriler, 6n test- son
test ve izlem olarak 3 asamali sekilde gergeklestirilmistir. Ayrica veriler hastalarla yiiz yiize
goriisme saglanarak elde edilmistir. Yapilan miizik terapi uygulamalarinin ilk oturumunda
Rast makamina ait eserler canli olarak, daha sonraki oturumlarda ise CD araciliiyla
hastalara dinletilmistir. Haftada iki oturum seklinde olmak {izere toplam sekiz oturum ile
miizik terapi uygulamalar1 yapilmistir. Son testten bir ay sonra miizik terapinin etkinligini

Olgmek amaciyla izlem Ol¢limil yapilmistir. Yapilan ¢alisma sonucunda; hastalarda miizikle
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tedavi sonrasi stres seviyelerinde anlamli yonde azalma, motivasyon ve benlik saygisi
diizeylerinde ise anlamli yonde artig saptanmustir.

Kabuk (2021), “Yanik Pansumani Oncesi Uygulanan Refleksoloji Masaji Ve Pasif
Miizik Terapinin Agri, Anksiyete Diizeyi Ve Uyku Kalitesine Etkisi” ismiyle ortaya
koydugu doktora tezinde; yanik pansumani Oncesi hastalara uygulanan refleksoloji masaji
ve pasif sekilde uygulanan miizikle terapinin agri, anksiyete ve uyku kalitesine etkisi
incelenerek, calismanin amaci bu yonde ortaya konulmustur. Arastirma yanik merkezi’nde
yatan 36 hasta ile olusturulmustur. Arastirmada deney ve kontrol gruplarina yer verilmistir.
Aragtirmaya dahil edilen hastalarin cinsiyetleri, egitim durumlari, yaslari, meslekleri ve
medeni durumlart ortaya konularak yaniklarin sebepleri saptanmistir. Sonug¢ olarak;
caligmaya katilan deney gruplarinda yer alan bireylerin, kontrol grubundaki bireylere gore
agr1 ve anksiyete diizeylerinin azaldigi, uyku kalitelerinin ise yiiksek oldugu tespit
edilmisgtir.

Can (2021), “Hematopoetik Kok Hiicre Nakli Yapilan Hastalarda Miizik Terapinin
Uyku Kalitesine Etkisi” adl1 yiiksek lisans ¢alismasinda; arastirmanin amacini hematopeetik
kok hiicre nakli siirecinde hastalara uygulanan miizikle terapinin uyku kalite diizeyine
etkisini ortaya koymak seklinde agiklamistir. Arastirma Istanbul Universitesi Cerrahpasa
Tip Fakiiltesi Kemik Iligi Nakil Unitesinde tedavi gormekte olan 31 hasta ile
gerceklestirilmistir. Hastalarin deney ve kontrol gruplarinda olmasini belirlemek igin
sorumlu hemgsire tarafindan kura g¢ekilmistir. Kura sonucunda tek sayili olanlar deney
grubunda, ¢ift sayili olanlar ise kontrol grubuna dahil edilmistir. Deney grubunda yer alan
hastalara 12 giin boyunca miizik terapisti tarafindan 30 dakikalik su ve doga sesi igeren
miizikler dinletilmistir. Caligmanin basinda deney ve kontrol gruplarinda yer alan hastalarin
uyku kalitelerinin birbirine yakin oldugu o6ne siiriilmiistiir. Miizikle terapinin uygulandig
deney grubunda ise, kontrol grubundaki hastalara gére uyku kalitelerinde artis oldugu ve bu
farkin istatistiksel olarak anlamli sonuglar yarattig1 ortaya konulmustur.

Ay, Karadas (2022), “Bariatrik Cerrahi Sonras1 Miizik Terapinin Postoperatif Bulanti
Kusmayr Azaltma Ve Hasta Memnuniyeti Uzerine Etkisi” adli yiiksek lisans tezinde;
bariatrik cerrahi nedeniyle ameliyat olan hastalarda miizikle terapinin bulanti, kusma
yonetimine ve hasta memnuniyeti iizerine etkisinin incelenmesi ¢alismanin amacini ortaya
koymaktadir. Calismada 24’{ deney, 24’1 kontrol grubu olmak {izere toplam 48 hasta yer
almaktadir. Verilerin toplanmasinda “Hasta Tanitim Formu” “Apfel Risk Skoru”, “Gorsel
Kiyas Olgegi”, “Ameliyat Sonras1 Bulanti Kusma Etki Olgegi”, “Sayisal Degerlendirme

Skalas1” kullanilmistir. Aragtirmanin sonucunda; bariatrik cerrahi sonras1 miizikle terapinin
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bulanti ve kusmaya etkisi olmadigi, hasta memnuniyeti lizerinde etkili oldugu tespit
edilmistir.

Ozcan (2022), “Miizik Terapinin Periodontal Cerrahi Islemlerde Dental Anksiyeteye
Etkisi” isimli ortaya koymus oldugu uzmanlik tezinde; periodontal cerrahi islem yapilacak
hastalarda miizikle terapinin dental anksiyete iizerindeki etkisini incelemek c¢aligmanin
amacini belirlemistir. Calismada toplam 46 hasta yer almaktadir. 23 hasta ¢alisma grubunu,
23 hasta ise kontrol grubunu olusturmaktadir. Calisma grubundaki hastalara islem sirasinda
ortam seslerini duymayacak sekilde kulakliktan miizik dinletilmistir. Kontrol grubundaki
hastalar ise ortam seslerinden izole edilerek kulaklik takilmigtir. Fakat miizik
dinletilmemistir. Caligma gruplarinda 6n test- son test degerlerinde istatistiksel oranda
anlaml1 azalma tespit edilmistir. Kontrol gruplarinda ise; istatistiksel oranda anlamli fark
bulunamamigstir. Sonu¢ olarak; hastalara uygulanan periodontal cerrahi islem sirasinda
yapilan miizikle terapinin dental anksiyete ve korku degerleri iizerinde azaltici etkisinin
oldugu saptanmustir.

Biidiis (2023), “Yogun Bakim Hastalarinda Miizik Terapinin Agr1 Ve Anksiyete
Uzerine Etkisi” isimli yiiksek lisans tezinde; koroner anjiyografi sonrasi yogun bakimda
yatan hastalarda miizik terapinin agri ve anksiyete tizerindeki etkilerini incelemek
calismanin amacint ortaya koymaktadir. Arastirma 30 deney, 30 kontrol grubu seklinde
ikiye ayrilarak, toplamda 60 hasta ile ¢alisilmistir. Arastirmada deney grubunda yer alan
koroner anjiyografi olan hastalara yonelik yapilan miizikle terapinin agri, anksiyete,
ajitasyon ve sedasyon diizeylerinde azalmalara etki ettigi ortaya konulmustur.

Horuz (2014), “Gogiis Hastaliklar1 Servisinde Yatan Koah Hastalarinda Miizik
Terapisinin Anksiyete ve Bazi Klinik Bulgulara Etkisi” isimli yapmis oldugu yiiksek lisans
tezinde; kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH) olan hastalarin anksiyete ve bazi
fiziksel bulgularda miizikle terapinin etkilerinin incelenmesi amaglanmistir. Arastirmanin
evrenini Biilent Ecevit Universitesi Saghk Uygulama ve Arastrma Merkezi Gogiis
Hastaliklar1 Kliniginde yatan KOAH hastalar1 olusturmaktadir. Arastirmanin deseni, 32’ser
kisilik iki vaka ve 1 kontrol grubu ile olusturulmustur. Calismada vaka gruplarindan birine
Bach bestesi, bir diger gruba ise Farabi’nin Tiirk Sanat Miiziginden eserler secilerek MP3
calar ile sabah saatlerinde toplamda 1 saat siire ile dinletilmistir. Arastirmanin sonucunda;
miizik terapisi uygulanan kontrol ve deney gruplariin, anksiyete belirtilerinden sistolik kan
basinct degerleri, diyastolik kan basinci degerlerinde anlamli farklar tespit edilmistir. Nabiz

hiz1 ve solunum hiz1 degerlerinde ise anlamli yonde fark bulunmamustir.
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Gokalp (2015), “Miizik Terapisinin Yasli Kanser Hastalarinin Anksiyete Ve Uyku
Kalitesi Uzerine Etkisi” adl1 yiiksek lisans tezinde; yasli kanser hastalar1 iizerinde uygulanan
miizikle terapinin anksiyete ve uyku kalitesine olan etkileri incelenmistir. Hastaliginin ikinci
ve lgiincii evresinde olan, 65 yas ve iistlii hematolojik kanser hastalar1 ¢alismanin evrenini
olusturmaktadir. Arastirma toplamda 60 hematolojik hasta ile yiiriitiilmiistiir. Deney ve
kontrol gruplar belirlenmistir. Caligmada; miizik terapisinin hemotolojik kanser hastalarinin
uyku kalitelerini arttirdig1, anksiyete diizeylerini ise azalttig1 tespit edilmistir.

Cam, Yildinnm (2003), “Kanser Hastalarina Dinletilen Miizigin, Kemoterapi Yan
Etkilerine Ve Durumluk- Siirekli Kayg1 Diizeylerine Etkisinin Incelenmesi” isimli yiiksek
lisans tezinde; kanser hastalarina dinletilen miizigin kemoterapi yan etkilerine ve durumluk-
strekli kaygi diizeylerine etkileri arastirilarak, deneysel calisma yapilmistir. Yapilan
arastirmada, kontrol grubundaki hastalarin durumluk kaygi diizeylerinde azalmaya
rastlanmamistir. Deney gruplarindaki hastalarin durumluk kaygi diizeylerinde ise diisiis
tespit edilmistir. Kanser hastalarina dinletilen miizigin kemoterapi yan etkilerine etkisinin
olmadig1 gézlemlenmistir.

Okutan (2021), “Laparoskopik Abdominal Cerrahi Sonrasi Sanal Gergeklik
Uygulamas1 Ve Miizigin Hastalarin Yasam Bulgulari, Agr1 Ve Konforu Uzerine Etkisi” adli
doktora tezinde; sanal gerceklik ve miizigin laparoskopik abdominal cerrahi sonrasinda
hastalarin yasam bulgular1 ve agr1 lizerindeki etkilerinin incelenmesi amaglanmistir.
Aragtirma toplam 225 hastadan olusturulmustur. Hastalar tizerinde gerceklestirilen sanal
gerceklik ve miizik uygulamalart 20 dakika boyunca uygulanmistir. Arastirmanin
sonucunda; laparoskopik abdominal cerrahi sonrast miizik ve sanal gergeklik
uygulamalarmin yapildig: hastalarda agr1 ve konforun azaldigi, yasam bulgularinda olumlu
etkilerin goriildiigii tespit edilmistir.

Arag (2012), “Miizik Terapinin Cerrahi Yogun Bakim Hastalarmin Yasam
Bulgularina Etkisi” adl yliksek lisans ¢alismasinda; cerrahi yogun bakim hastalarinin yasam
bulgular1 lizerinde miizik terapinin etkisi incelenmistir. Arastirmaya katilan 202 hastanin
miizik terapi uygulamalar1 6ncesinde nabiz, sistolik ve diastolik kan basinglart ytliksek iken;
miizik terapi uygulamalarindan sonra bu degerlerde azalma tespit edilmistir. Miizik terapi
uygulamalarindan 6nce oksijen saturasyonu diisiik olan hastalarin, miizik terapi
uygulamalarindan sonraki siirecte oksijen saturasyonlarinda yilikselmeye rastlanmistir.

Ucgkaya (2018), “Miizik Terapinin Kekemelik Tedavisindeki Yeri” isimli yiiksek

lisans tezinde; kekemelik tedavisinde miizikle terapinin etkileri incelenmistir. Konuyla ilgili
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yapilan c¢aligmalar literatiir tarama ile ortaya konulmustur. Sonug olarak; miizikle terapinin
kekeme problemi yasayan bireyler tizerinde olumlu etki yarattigi ortaya konulmustur.

Ozgevik (2007), “Miizikle Tedavi Ve Ogrenciler Uzerindeki Terapik Etkileri” isimli
yiiksek lisans tezinde; miizigin insanlar lizerindeki etkileri ve ¢ocuk sagligindaki tedavi
amacl kullanilis1 incelenmistir. Calismada tarihsel kaynaklar ve gliniimiiz kaynaklarindan
yararlanilarak ¢ocuklarin psikiyatrik sorunlarinin giderilmesinde miizigin tedavi edici giici
arastirilmistir.  Arastirmada bu alanda yazilan Tiirkce kitaplar, yabanci kitaplar, Tiirkge ve
yabanci makaleler gibi tiim ¢alismalara yer verilmistir. incelenen kaynaklardan elde edilen
sonug; miizigin 6grenmede dikkatin, zihnin, bellegin, yetenegin, kisiligin ve psiko-sosyal
gelisimlerin olugmasina, hareket fonksiyonunun gelismesine, kisisel basarinin artmasina,
hizli okuma becerisi kazandirmaya ve hafizanin gelisimine yardimci oldugu ortaya
cikmistir. Ayrica miizik dinleme ve enstriman g¢almayr 6grenme, fen- matematik gibi
derslerin kavrama kabiliyetini anlamli seviyede arttirdig1 incelenen kaynaklar tarafindan
ortaya konulmustur.

Sagirkaya (2020), “Ozel Egitim Ogretmenlerinin Pedagojik Miizik Terapi
Tekniklerini Uygulama Durumlar1” isimli doktora tezinde; arastirmanin amacini, Eylem
Arastirmast modeli ile 6zel egitim Ogretmenlerinin pedegojik miizik terapi teknikleri
tanimalari, pedegojik miizik terapi uygulamalarinin 6zel gereksinimli ¢cocuklarin egitim ve
gelisim alanlarina iliskin etkisini deneyimlemeleri ve mesleki gelisim siireclerinin
incelenmesi seklinde ortaya koymaktadir. Arastirma siirecinin ise dzel egitim 6grencilerinin
mesleki gelisimlerine 6nemli bir katki sagladigi, 6zel egitime gereksinim duyan 6grencilerin
miizik dis1 gelisim alanlarmma yonelik miizik temelli bireysellestirilmis egitim plani
gelistirebilecekleri ve 0zel egitimde pedegojik miizik terapi unsurlarinin 6zel egitim
ogretmenleri tarafindan pedagojik amaglar dogrultusunda kullanilabilirliginin miimkiin
oldugu sonucuna ulasilmistir.

Arl1 (2015), “Stres Ve Anksiyete igin Alternatif Ve Tamamlayici Bir Model Olarak
Miizik Terapi” adl1 yliksek lisans tezinde; psikiyatri hastalarinin stres ve kaygi diizeylerinin
azaltilmasinda miizik terapinin etkisi incelenmistir. Arastirmanin sonucunda, psikiyatri
hastalarimin stres ve kaygi diizeylerinde miizik terapi sonrast diisiis yasandigi tespit
edilmistir. 101 psikiyatr hastasi ile gerceklestirilen bu calismada hastalara uygulanan miizik
terapi uygulamalarinin anlaml farklar yarattig1 fakat cinsiyet ve konulan tani 6zelliklerine
gore anlaml bir fark yaratmadig: tespit edilmistir. 18 yas alt1 hastalarda ise, miizik terapi

sonras1 kaygi diizeylerinde diislis gozlemlenmistir.
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Findikoglu (2015), “Sizofrenik Hastalarda Miizik Terapinin Ruhsal Durum Uzerine
Etkileri” adli yiliksek lisans tezinde; sizofreni tanis1 konmus hastalar {izerinde miizikle
terapinin ruhsal durumlarina etkileri deneysel olarak incelenmistir. Yapilan bu arastirmanin
evrenini Fransiz Lape hastanesinde yatmakta olan sizofreni hastalar, drneklemini ise bu
hastalardan ¢alisma kosullarini tasiyan 22 sizofreni hastasi olusturmaktadir. Calismada yer
alan hastalara Buselik makamina ait eserler canli olarak dinletilmistir. Arastirmanin verileri;
10 sorudan olusan anket formu, SANS ve SAPS degerlendirme oOlcekleri, yorgunluk
diizeylerini degerlendirmek i¢in kisa yorgunluk 6l¢egi, uyku kalitesini degerlendirmek icin
uyku Kkalitesi 6lgegi (PUKI) ile toplamilmustir. Veriler degerlendirilirken; tanimlayic
istatistik olarak yiizdelik, aritmetik ortalama, standart sapma degerleri, miizik terapi dncesi
ve sonrast Olglim degerlerinin karsilastirmalarinda ise Wilcoxon Signed Ranks Testi
kullanilmistir. Arastirmanin sonucunda; hastalara uygulanan miizik terapi uygulamalari
sonrasinda hastalarin negatif ve pozitif belirti puanlarinda anlaml diizeyde azalmalar tespit
edilmigtir. Miizik terapi uygulamalari sonras1 uyku kaliteleri ve yorgunluk puan ortalamalari
ele alindiginda ise azalmay1 gosteren diisiislere rastlandig1 ancak istatistiksel olarak anlamli
farklar olmadig1 saptanmustir.

Kog (2019), “Tiirk-Islam Medeniyetinde Miizikle Tedavi” isimli ortaya koymus
oldugu yiiksek lisans tezinde; Tiirk-Islam Medeniyetinde miizikle tedavi incelenmistir.
Calismada miizikle tedavinin tarihsel gelisimi, Tiirk-Islam medeniyetinde miizikle tedavide
kullanilan Tiirk miizigi makamlar1 ve miizikle tedavi uygulamalar1 esnasinda kullanilan
enstriitmanlar hakkindaki bilgilere yer verilmistir.

Yiicel (2016), “Tiirk- Islam medeniyetinde miizikle tedavi yontemlerinin uygulandig
sifahaneler: Amasya dariigsifas1” isimli yapmis oldugu makale calismasinda; miizigin
insanlik tarihi boyunca hangi amaglarla kullanildigina yonelik bilgiler aktararak miizigin
tedavi amagh kullanimlarindan bahsetmistir. Calismasinda Eski Yunan, Misir, Cin gibi eski
medeniyetlerde miizigin dini ayinlerde kotli ruhlardan korunmak igin yapilan bir ritiiel
oldugundan, El Kindi, Farabi, Ibn-i Sina gibi biiyiik Islam bilginlerinin miizikle tedavi ile
ilgilendiklerinden ve bu isimlerin ortaya koymus olduklari eserlerinde uygulanan bu yontem
hakkinda bilgilere yer verdiklerinden, ilkel donemlerde saman, biiylicii hekim gibi kisiler
tarafindan miizikle tedavinin yapildig1 ve zaman ilerledikge Osmanli-Selguklu donemlerinde
miizikle tedavinin gelisim gostererek kurumsallasmasindan séz etmistir. Arastirma da
miizikle tedavi tarihsel olarak incelenmistir. Ayrica calismada Amasya Dariigsifasinin

miizikle tedavi alanina yonelik 6neminden bahsetmistir.
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Utebay (2020), “Tiirk-islam medeniyetlerinden giiniimiiz Tiirkiyesine miizikle tedavi”
adli makale calismasinda; Tiirk- Islam medeniyetlerinde ki miizikle tedaviye yonelik
arastirma yapilmistir. Bu dogrultuda miizikle tedavinin donemlere ve Kkiiltiirlere gore
uygulanis bigiminde farkliliklarin ortaya ¢iktigi bilgisini vermistir. Ayni1 zamanda Tirklerin
Islamiyet oncesi ve sonrasindaki inanglari, yasantilari, geleneklerine de yer vererek,
Islamiyet sonrasi donemde Tiirk miiziginin makamsal bir yapiya doniismesi ile miizikle
tedavinin uygulama yontemlerinde de degisiklik meydana geldiginden s6z etmistir. Ayrica
caligmada Osmanli-Selguklu donemlerinde miizikle tedavi uygulamalarmin yapildig
hastanelerin bilgisi ve miizikle tedavinin giiniimiiz Tiirkiyesindeki giincel hali, kurumlar ve
bazi hastaliklar lizerinde ortaya ¢ikan sonuglar anlatilmistir.

Kutlu (2019), “Antik Yunan kiiltiirinde miizigin kullanim alanlar1 ve 20. yiizyildan
giiniimiize etkileri” adli makale ¢alismasinda; Antik Yunan’da miizige verilen 6nemden ve
miizigin kullanim alanlarindan s6z etmistir. Calismada Antik Yunan kiiltiiriinde miizigin 20.
yiizyilldan giiniimiize kadar olan zamandaki gelisim siirecinin bilgisine yer verilmistir.
Arastirmada miizigin Antik Yunan kiiltiirinde 6nemli bir yere sahip oldugunu, makamlar
araciligr ile ruh halinde degisiklikler yarattigini, ruhun egitilmesi ve dinlenmesinde etkili
oldugunu ortaya koymustur. Bu sebepten Otiirii miizigin Antik Yunan Donemi’nde
savaglarda, torenlerde ve hastaliklar iizerinde kullanildigini ortaya ¢ikarmistir.

Meri¢ & Kaya (2018), “Jinekolojik onkolojide miizik terapisinin yeri” adli makale
caligmasinda; miizigin tarih boyunca her zaman insanoglunun hayatinda yer aldigmi ve
onemli etkilere sahip oldugu noktasina deginerek, miizikle terapinin beyindeki alfa
dalgalarini uyardigi, hastalarin psikolojilerinde olumlu yonde etkili oldugu, agr1 azaltmada
yardimc1 bir ara¢ oldugu, anksiyete iizerinde azalmalara yol actifi, ruh ve sinir
hastaliklarinda kullanildigi, hastalarin duygusal sorunlarini ¢éziime kavusturmada yardimci
bir yontem oldugu hakkinda bilgilere yer vermistir. Caligmada jinekolojik onkolojide
miizigin etkisi literatiir ile incelenmistir. Literatiir incelemesi sonucunda ise caligmalarin az
sayida oldugu ve kadinlarin erkeklere oranla daha duygusal, hassas yapiya sahip
olmalarindan dolayr miizik terapinin jinekolojik onkoloji alaninda daha fazla 6nem
kazandig1 sonucuna varilmigtir.

Karsli (2019), “Manevi bakimi destekleyici bir uygulama: miizik terapi” isimli yapmis
oldugu makale ¢alismasinda; miizikle tedavinin manevi bakim hizmetlerinde kullaniminin
onemine yonelik farkindaligin olusturulmasi amaglanmistir. Bu amag dogrultusunda yapilan
caligmada; miizik ve din, miizik ve saglik, manevi bakimda miizigin kullanimi, miizikle

terapi ve tarihi hakkinda bilgilere yer verilmistir. Arastirma derinlemesine incelendiginde
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ise; miizigin tiim dinlerde farkl sekillerde dini torenlerde ve insanlik tarihinde tedavi amagh
kullanildigina yonelik bilgilere rastlanilmaktadir. Bununla birlikte c¢aligmada miizikle
terapide fizyolojik, psikolojik, bilissel ve manevi amaglarin bulundugu yoniinde agiklamalar
da yer almaktadir. Makalede yer verilen arastirmalar ile miizigin bedensel ve psikolojik
rahatsizliklarda bireye olumlu katki sagladig1 yoniinde sonuglara ulagilmistir. Ayni zamanda
miizigin tedavi siirecinde yasanilan negatif ruh hali {izerinde olumlu anlamda etkili
oldugunu, manevi duygular yasattigini ve acilara anlam bularak manevi bakimda 6nemli bir
sekilde destekleyici rol oldugundan s6z edilmistir.

Ucaner & Jelen (2015), “Miizik terapi uygulamalari ve bazi iilkelerdeki egitimi”
adiyla ortaya koymus olduklar1 makale c¢aligmasinda; bazi iilkelerdeki miizikle terapi
egitimlerine yer vererek, Tiirkiye ve diinya ¢apinda miizikle terapi iizerine yapilan son
yillara ait bazi bilimsel ¢alismalardan bahsetmislerdir. Arastirmanin sonucunda ise; Avrupa,
Amerika ve Gliney Amerika {ilkelerinde miizikle terapi egitiminin lisans, yiiksek lisans
programlarinda yer aldigi, derneklerin kuruldugu, kongrelerin diizenlendigi ve en onemlisi
miizik terapisinin bir meslek olarak kabul gordiigii gibi sonuglar elde etmislerdir. Ayrica
makale icerisinde incelemis olduklar1 c¢alismalarda; miizikle terapi uygulamalarinin ruh
sagliginda, onkoloji hastalarinin tedavilerinde, kisilik bozukluklarinda, agri yonetimi
iizerinde, suclularin topluma kazandirilmasinda, dogal afetler ve iklim degisikliginin yol
actig1 rahatsizliklarda faydali bir yontem oldugu yoniinde sonuglara ulasmislardir.

Birkan (2014), “Miizikle tedavi, tarihi gelisimi ve uygulamalar” yapmis oldugu
makale calismasinda; miizikle tedavinin tarihi gelisimi ile ilgili olarak Antik donemlerde,
Orta Cag Avrupast’sinda, 20. yiizyi1l’a kadar olan Avrupa’da, Tiirk-Islam medeniyetinde
uygulanan miizikle tedavi uygulamalarina yer vermistir. Calismada Antik donemlerde
yapilan miizikle tedavi uygulamalari ile ilgili Pisagor, Gallen, Platon, Athennoaops,
Aristidis, Teofrates, Asclepiades, Cicero, Celsus, Aurelianus gibi isimlerin hastaliklarda,
ameliyatlarda ve kisinin ruhunun derinliklerinde rahatlik hissi vermesinden dolay1 miizik ile
tedavi yontemini kullandiklarindan s6z etmistir. Orta Cag Avrupasi’nda miizikle tedavi
uygulamalarmin  smirli oldugunun bilgisini aktarmistir. Ingiltere’de birgok hastalikta
miizigin insan bedeni lizerinde yarattig1 sakinlik etkisinin incelendiginden, hastalarda agr
problemlerinde miizik sayesinde azalmalara rastlanildigindan ve uyku problemlerinde
miizigin kullanimimnin olumlu sonuglar ortaya ¢ikardigindan bahsetmistir. Fransa’da yapilan
miizikle tedavi uygulamalar i¢in ise; miizigin yine birgok hastalik {izerinde kullanildiginm
hatta savasta uzuvlarii kaybeden askerlerin agrilarini azaltmaya yardimci olmasi igin

miizikten yararlanildigmnin bilgisini vermistir. Calismada Tiirk —Islam medeniyetinde
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uygulanan miizikle tedavi hakkinda 6zellikle Tiirk miiziginde yer alan her bir makamin
farkli hastaliklar iizerinde kullanimindan, bu dénemde akil hastaliklarinda miizigin 6nemli
role sahip oldugundan ve miizikle tedavi yapilan dariissifalardan bahsedilmistir. Calismada
son olarak giiniimiizde miizikle terapi ile ilgili gelismelere yer vererek, miizikle terapinin
kullanim alanlarindan, yan etki ve yaratabilecegi komplikasyonlardan sz etmistir. Ayrica
miizik terapinin Avustralya, Afrika, Amerika, Hindistan, Tiirkiye, Ingiltere gibi birkag
iilkede kullanimini ortaya koymustur.

Gengel (2006), “ Miizikle tedavi” isimli makalesinde; miizikle tedavinin tarihsel
gelisimine yer vererek, miizikle tedavinin Onemiminden, miizigin insan Tlzerindeki
etkilerinden, miizikle tedavi tiirlerinden ve giiniimiizde yapilan miizikle tedavi
uygulamalarinda yer alan yontemlerden séz etmistir. Caligsmada, insanlik tarihi boyunca
miizigin ¢ok dnemli bir yerde goriilmesinden dolay1 hastaliklarda kullanildigi, 6zellikle ruh
saglig1 tizerinde miizigin olumlu etkilerinin gézlemlendigi, miizikle tedavi uygulamalarinin
Avrupa’da 18. yiizy1l sonlarinda gériilmesine karsin Tiirk-Islam diinyasma bakildiginda 9.
yiizyll gibi daha erken donemlerde basladigi, iyi bir sekilde yapilan miizikle tedavi
uygulamasinin sosyallesmede ve bireyin igsel diinyasinda varolan sikintilarin azalmasinda

etkili oldugu yoniinde sonuglara varilmistir.
2.2 Acik Uclu Sorular ile Elde Edilen Alt probleme ilsikin Bulgular

Miizik egitim kurumlarinda gorevli 63 akademisyene 9 agik uglu soru yoneltilmis, bu
sorular kendi igerisinde gruplandirilmistir. Ac¢ik uglu sorular analiz edilirken goriisme
formunu degerlendiren akademisyenlerin bazi agik uglu sorulara birden fazla yanit
verdikleri gozlemlenmistir. Bu durum, sorularin gruplandirmalar1 yapilirken dikkate alinmis
ve biitiin grafikler {izerinde gosterilmistir. Ayrica, acik uc¢lu sorulari cevaplayan 63
akademisyenin ayni soru hakkinda beyan ettikleri birden fazla goriisleri de degerlendirmeye
dahil edilmistir. Biitiin bu etkenler dikkate alinarak acik uc¢lu sorular analiz edilmis ve

asagidaki bulgulara ulasilmistir.
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2.2.1 Miizik terapi denildiginde akla gelen cevaplarm gruplandirilmasi nasildir?

Psikolojik rahatsizliklarda
kullanim

Gorils 45
% 36.59

Bireyin kendini
ifade etme bigimi

Géorils 5
% 4.07

Makamlarin
hastaliklar
tizerindeki etkileri

Goris 11
% 8.94

Miizik terapi denildiginde akliniza ne
geliyor? Bu konuya dair goriislerinizi
kisaca agiklayimiz.

Miizigin insan {izerindg
duygu gecisleri
yaratmasi

Toplam 63 Kisi
123 Gortis Bildirmistir

Goriis 9
% 7.32

Miizik ile rahatlama

Goriis 16
% 13.01

“Terapist ve
Danigman/Danisan
larm bir araya
gelip aktif veya
pasif uygulama
gerceklestirmesi

Tedavi etme yontemi

Gérils 32
% 26.00

Gortis 5
% 4.07

Sekil 2. 1. Miizik terapi denildiginde akla gelen cevaplarin gruplandirilmasi

Aragtirmada 63 akademisyene "Miizik terapi denildiginde akliniza ne geliyor? Bu
konuya dair goriislerinizi kisaca acgiklaymiz" seklinde yoneltilen acik uclu soruya
akademisyenlerin verdigi cevaplar degerlendirilmis olup asagidaki sonuglara ulasilmigtir.
Goriisme formunu cevaplayan akademisyenlerin %36.59’u psikolojik rahatsizliklarda
kullanim, %26.00’1 tedavi etme yontemi, %13.01°1 miizik ile rahatlama, %38.94°1,
makamlarin hastaliklar tizerindeki etkileri, %7.32’si miizigin insan iizerinde duygu gecisleri
yaratmasi, %4.07’si terapist ve danisman/daniganlarin bir araya gelip aktif veya pasif
uygulama gergeklestirmesi, %4.07°s1 bireyin kendini ifade etme bi¢imi seklinde ortaya

cikmustir.
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Acik uclu bu soruya verilen yanitlar analiz edildiginde akademisyenlerin %36.59’u
miizikle terapinin psikolojik rahatsizliklarda kullaniminin daha yaygin oldugunu
savunmaktadir. Yapilan arastirmalar gostermistir ki; miizikle tedavi ge¢miste de (Selguklu-
Osmanli Donemi’nde) yaygin bir sekilde ruh hastaliklarinin tedavisinde hekimler ve
musikisinaslar tarafindan arastirilarak uygulanmistir. Bu goriisii  akademisyenlerin;
“Oncelikli olarak psikolojik tedavi amaciyla kullanilan bir yontemdir...,ozellikle psikolojik
rahatsizliklarda insanlarin miizikle rahatlamasi yahut tedavi edilmesi. ” seklindeki cevaplari
da desteklemektedir. Bu ciimlelerden anlasiliyor ki miizikle terapi kavrami denildiginde akla
gelenin ¢ogunlukla psikolojik rahatsizliklarin tedavisinde kullanildig1 yoniindedir. Miizikle
terapi Osmanlida genellikle ruh hastalarinin tedavisinde kullanilan bir yontem oldugu igin

akademisyenlerin goriisleri de bu yonde ortaya ¢ikmustir.

2.2.2 Miizik terapi uygulamalari konusundaki goriislerin gruplandirilmasi nasildir?

Tiirkiye'deki miizikle
terapi uygulamalarinin
sinirli oldugu ve
yayginlagmas1 gerektigi

Gortis 2
= Miizikle terapi uygulamalari
altenatif ve faydal1 bir
yontem olmas1 sebebiyle

uygulanmalidir.

Bilgim yok Gériis 30

% 35.71

Goriis 7
% 8.33

Miizik terapi uygulamalar1
konusundaki goriisleriniz nelerdir?

Toplam 63 Kisi
84 Gorlis Bildirmistir

Egitim ve tip alanihg
uygulanan bir
yontemdir.

dlaninda egitimli
olmasi, ayrica bu
kisilerin miizik ve
miizik terapi
egitimi almasi
gereklidir.

Gorils 12
% 14.29

Sekil 2. 2. Miizik terapi uygulamalari konusundaki goriislerin gruplandirilmasi
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Arastirmada 63 akademisyene "Miizik terapi uygulamalar1 konusundaki goriisleriniz
nelerdir?" seklinde yoneltilen agik uglu soruya akademisyenlerin verdigi cevaplar
degerlendirilmis olup asagidaki sonuglara ulasilmistir. Goriisme formunu cevaplayan
akademisyenlerin %35.71°1 miizikle terapi uygulamalar altenatif ve faydali bir yontem
olmasi1 sebebiyle uygulanmalidir, %32.15°1 Tiirkiye'deki miizikle terapi uygulamalarinin
siirli oldugu ve yayginlagsmasi gerektigi, %14.29’u egitim ve tip alaninda uygulanan bir
yontemdir, %9.52°si miizik terapiyi uygulayan kisilerin psikoloji ve tip alaninda egitimli
olmasi, ayrica bu kisilerin miizik ve miizik terapi egitimi almasi gereklidir, %8.33’1 bilgim
yok seklinde cevaplar vermistir.

Agik uclu bu soruya verilen yanitlar analiz edildiginde akademisyenlerin %35.71°1
miizikle terapi uygulamalar altenatif ve faydali bir yontem olmasi sebebiyle uygulanmasi
gerektigini savunmaktadir. Yapilan arastirmalar géz Oniinde bulunduruldugunda miizikle
tedavi uygulamalarimin ciddi olarak yapildigi Osmanli-Selguklu Donemi’nde hastaliklar
iizerinde ve insan ruhunda alternatif/faydali yontem olmasi sebebiyle kullanilmistir. Bu
goriisii akademisyenlerin; “Selcuklular Donemi'nden bu yana usta c¢wrak iliskisi ile
uygulanan ve eski dénemlerde insanlarin sifa bulmak igin ciddi manada faydalandig: bir
alternatif tip, pek ¢ok yan etkisi oldugunu bildigimiz tibbi ila¢ kullanimina karsin miizik
terapi alternatif ve faydali bir uygulamadwr. Yayginlasmast gerektiginin kanaatindeyim,
miizik terapi giiniimiizde yaygin olarak kullanilmasa bile etkili yatistirici sonuglart olan bir
metotdur. Alzheimer, sizofreni gibi hastaliklarda, yashlarda, yalniz yasayan yoksunluk hissi
olan insanlarda, travmatik olaylar gegirmis insanlar iizerinde terapistler tarafindan
uygulanan etkili bir yontemdir..., miizik terapi esasen ¢ok ozel, ¢ok ilging, iizerinde
durulmaya deger, insanliga fayda ve sifa saglayabilecek, daha yogun ¢aligsmalar yapilmayi
fazlasvyla hak eden, birazda ihmal edilmis bir konu..., miizikle tedavinin faydali bir tedavi
sekli olduguna inaniyorum. Geg¢misimizde uygulanan bu yontemin iilkemizde daha da
gelistirilmesi taraftariyim...” seklindeki cevaplari da desteklemektedir. Bu ciimlelerden
anlasiliyor ki miizikle terapi uygulamalar: alternatif ve faydali bir yontem olmasi sebebiyle

uygulanmasi gerektigi diistincesi hakimdir.
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2.2.3 Tiirkiye'deki miizikle terapinin gecmisi ile ilgili diisiincelerin gruplandirilmasi

nasiuldir?

Osmanli ve Selguklu
donemlerinde dariisifalarda
ruh hastaliklarinin
tedavisinde kullanilan
yontemdir.

Goériis 52
% 66.67

Tiirk miiziginde yer
alan makamlarin
belirli saatlerde
hastalar tizerinde
dinletilerek
sifalandirildiklart

Tiirkiye'de miizikle terapinin
gecmisi ile ilgili diigiincelerinizi
aciklayiniz.

Bilgim yok

Gortis 6
% 7.69

Toplam 63 Kisi

78 Gortis Bildirmigtir Goriis 20

% 25.64

Sekil 2. 3. Tiirkiye'deki miizikle terapinin ge¢misi ile ilgili diigiincelerin gruplandirilmasi

Arastirmada 63 akademisyene "Tiirkiye'de miizikle terapinin ge¢misi ile ilgili
diisiincelerinizi aciklaymiz" seklinde yoneltilen agik u¢lu soruya akademisyenlerin verdigi
cevaplar degerlendirilmis olup asagidaki sonuclar elde edilmistir. Goriisme formunu
cevaplayan akademisyenlerin agik uglu bu soruya vermis olduklari cevaplar %66.67’si
Osmanl1 ve Selguklu donemlerinde dariisifalarda ruh hastaliklarinin tedavisinde kullanilan
yontemdir, %?25.64’1i Tirk miiziginde yer alan makamlarin belirli saatlerde hastalar
iizerinde dinletilerek sifalandirildiklari, %7.69°u bilgim yok seklinde ortaya ¢ikmuistir.

Acik uglu bu soruya verilen cevaplar analiz edildiginde akademisyenlerin %66.67si
miizikle tedavinin Osmanli ve Selguklu donemlerinde dariissifalarda ruh hastaliklarinin
tedavisinde kullanilan bir yontem oldugunu savunmaktadir. Yapilan arastirmalar ve tarihi

kaynaklar incelendigi zaman, miizikle tedavi yoOnteminin ge¢miste Osmanlilar ve
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Selguklular Donemi’nde hastaliklar ve oOzellikle de psikolojik rahatsizligi olan bireyler
iizerinde faydali olmasi sebebiyle aktif olarak uygulandig1 seklinde ortaya ¢ikmaktadir. Bu
goriisti akademisyenlerin  “Osmanlt Dénemi’nde ruh ve sinir hastaliklar: tedavisinde
kullanmilmigtir, Osmanli Donemi’nden bu yana makamsal miizigin saglik uygulamalarinda
kullamldigini bilmekteyiz..., miizigi tedavi amagl ilk kez kullanan Tiirklerdir. Makamlarin
insan tizerindeki etkileri ¢alisimis, farklt hastaliklara farkli miizik makamlar: tedavide
uygulanmustir. Tiirkiye 'deki miizikle terapi Osmanli Dénemine dayanmaktadir, Orta Asya
Tiirklerinde miizik ¢ok c¢esitli amaclar dogrultusunda kullanimistir. Kopuz ile miizik icra
edilerek kétii ruhlarin kovuldugu diisiiniilmiistiiv. Islam medeniyetinde de sifahanelerde
miizik terapi gelenegi siirdiiriilmiistiir. Osmanl Tiirkleri kurduklar: hastanelerde akil
hastalarini, ilag, mesguliyet ve miizik ile tedavi ederlermis.” seklindeki yanitlar1 da
desteklemektedir. Ortaya ¢ikan bu ciimlelerden Tiirkiye’de miizikle terapinin ge¢misinin
Osmanli donemine dayandigi, makamlarin hastaliklar tizerinde kullanildigi, Tiirklerin

kurduklari hastanelerde akil hastalarini miizikle tedavi ettikleri diistincesi hakimdir.

2.2.4 Tiirkiye'deki miizikle terapinin gelecegi ile ilgili diisiincelerin gruplandirilmasi

nasildir?

Ulkemizde yapila
arastirmalarin
yetersizligi sebebi

Saglik ve miizik
boliimlerinde

ile gelecegi multidisipliner
olmayan bir tedavi calismalar
yontemidir yapilirsa alan

geligebilir

Goriis 8
% 10.53

Gérils 13
Tiirkiye'deki miizikle 2017 10
terapinin gelecegi ile ilgili

diisiincelerinizi agiklayiniz

Toplam 63 Kisi
76 Goriis Bildirmistir

Giniimiizde gelisim
#masinda olan ve gerekli
bilimsel ¢aligmalarin
artmasi halinde
destekleyici bir tedavi
yontemi olacaktir

Egitim igerisine da
edilirse alan
geligebilir

Gériis 16
% 21.05

Gériis 39
% 51.31

Sekil 2. 4. Tiirkiye'deki miizikle terapinin gelecegi ile ilgili diisiincelerin gruplandirilmasi
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Arastirmada 63 akademisyene "Tiirkiye'deki miizikle terapinin gelecegi ile ilgili
diistincelerinizi agiklaymiz" seklinde yoneltilen agik uclu soruya akademisyenlerin verdigi
cevaplar degerlendirilmis olup asagidaki sonucglara ulasilmistir. Goriisme formunu
cevaplayan akademisyenlerin %51.31°1 giiniimiizde gelisim asamasinda olan ve gerekli
bilimsel ¢alismalarin artmasi halinde destekleyici bir tedavi yontemi olacaktir, %21.05’1
egitim igerisine dahil edilirse alan gelisebilir, %17.11°1 saghk ve miizik boliimlerinde
multidisipliner ¢alismalar yapilirsa alan gelisebilir, %10.53’i {ilkemizde yapilan
arastirmalarin yetersizligi sebebi ile gelecegi olmayan bir tedavi yontemidir" seklinde ortaya
cikmugtir.

Acik uglu bu soruya verilen yanitlar analiz edildiginde akademisyenlerin %51.32’si
giiniimiizde gelisim asamasinda olan ve gerekli bilimsel calismalarin artmasi halinde
destekleyici bir tedavi yontemi olacagini savunmaktadir. Bu goriisii akademisyenlerin;
“Dogru uygulamalar ve gerektigi sekilde yaygin duyurularin yapildig: takdirde kullanimina
yogunlukla basvurulan destekleyici tedavi yontemi olacagini diistiniiyorum, giiniimiizde pek
gelisim gostermemis olmasina karsilik gelecekte ¢ok faydali ve alternatif tedavi yontemi
olarak gelecekteki yerini alacagini diigiiniiyorum, miizikle tedavinin bilimsel ¢alismalart
Yogunlagmast halinde alternatif bir tedavi yontemi olarak kullanilabilir. Akademik
calismalarla desteklenirse gelisme gosterebiliv, alanda yapilan c¢alismalar artarsa
gelisebilir, egitimin icerisinde bu wuygulamalara yer verilirse daha fazla gelisecektir,
gelismekte olan kisir bir alandir. Su an da egitim igerisinde akademik yonden ¢alismalar
yapulirsa tilkemizde uygulanmasi séz konusudur, miizikle terapinin giin gectikce gelisecegi
ve saghga olumlu katkilar: goriildiikce daha yaygin bir sekilde kullanilacaktir.” seklindeki

cevaplar1 desteklemektedir.
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2.2.5. Tiirkiye'deki iiniversitelerde miizikle terapi egitimi hakkindaki goriislerin

gruplandirilmasi nasildir?

Herhangi bir akademik
kurumda egitimi
verilmemektedir, fakat bu
egitim mutlaka akademinin
icinde yer almalidir.

Bilgim yok

Goriis 11
% 16.42

Goriis 34
% 50.74

Tiirkiye'deki iiniversitelerde
miizik terapi egitimi hakkindaki
goriislerinizi agiklayiniz

Toplam 63 Kisi
67 Goriis Bildirmistir

Akademik
platformlarda
gelismekte olan
bir uygulamadir

Bazi tiniversitelerde
miizikle terapi
egitimi lisansiisti
programlarda yer
almaktadir

Gériis 10
% 14.93

Goriis 12
% 17.91

Sekil 2. 5. Tiirkiye'deki iiniversitelerde miizikle terapi egitimi hakkindaki goriiglerin
gruplandirilmasi

Arastirmada 63 akademisyene "Tirkiye'deki iiniversitelerde miizik terapi egitimi
hakkindaki goriislerinizi aciklayiniz" seklinde yoneltilen agik uglu soruya akademisyenlerin
verdigi cevaplar degerlendirilmis olup asagidaki sonuclara ulasilmistir. Goériisme formunu
cevaplayan akademisyenlerin %50.74’ti  herhangi bir akademik kurumda egitimi
verilmemektedir fakat bu egitim mutlaka akademinin i¢inde yer almalidir, %17.91°1 baz1
tiniversitelerde miizikle terapi egitimi lisansiistii programlarda yer almaktadir, %16.42’si
bilgim yok, %14.93°1i akademik platformlarda gelismekte olan bir uygulamadir, seklinde
cevaplar vermistir.

Acik uclu bu soruya verilen yanitlar analiz edildiginde akademisyenlerin %50.74’i
herhangi bir akademik kurumda egitiminin yer almadigini ve miizikle terapi egitiminin

akademinin icerisinde mutlaka yer almasi gerektigi goriisiinii savundugu ortaya ¢ikmaktadir.
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Bu goriisii akademisyenlerin; “Su an igin boyle bir egitim yoktur. Calismalar ve miizikle
terapinin faydasi kanitlanirsa egitimde olmalidwr, miizik terapi iizerine tiniversitelerde bir
boliim bulunmamaktadir, giiniimiizde miizikle terapi egitiminin tiniversitelerde olmadigini
biliyorum. Mutlaka egitimde yer almalidir, sanat akademilerinin ve psikoloji
programlarimin master programlarinda miizikle tedavi derslerinin ya da bransimin ders
programlarina eklenmesi gerekmektedir, Tiirkiye deki tiniversitelerde miizikle terapi egitimi
yetersiz bu sebeple YOK tarafindan desteklenmeli ve egitime dahil edilmelidir” seklindeki

cevaplar1 da desteklemektedir.

2.2.6 Tiirkiye'deki iiniversitelerde miizikle terapi egitiminin yeterlilik durumu ve

nedenlerinin gruplandirilmasi nasildir?

Evet, yeterli
buluyorum

Hayir, yeterli bulmuyorum

Goriis % 0

Goriis 58 % 92,06

» Akademik egitimin yetersizligi -
Goriis : 34 - %58.62

*Calismalarin sinirlt olmasi - Gortis :
20 - %34.48

+ Alanda profesyonel eksikligi -
Goriis : 15 - %25.86

*Konu ile ilgili aragtirmam yok -
Goriis : 6 - %10.34

*Ruh sahlig1 ve miizige dnem

verilmemesi - Goriis:5 - %8.62

Tiirkiye’deki iiniversitelerde
miizikle terapi egitimini
yeterli buluyor musunuz?
Evet ise diislincelerinizi, hayir
ise nedenlerinizi agiklayiniz.

Toplam 63 Kisi
58 Gortiis Bildirmigtir

Goriis
Bildirmeyenler

5 Kisi, %7,94

Sekil 2. 6. Tirkiye'deki liniversitelerde miizikle terapi egitiminin yeterlilik durumu ve nedenlerinin
gruplandirilmasi

Arastirmada 63 akademisyene “Tiirkiye’deki iiniversitelerde miizikle terapi egitimini
yeterli buluyor musunuz? Evet ise diisiincelerinizi, hayir ise nedenlerinizi agiklaymiz.”
seklinde yoneltilen acik uclu soruya akademisyenlerin verdigi cevaplar degerlendirilmis
olup asagidaki sonuglara ulagilmigtir. Gorisme formunu cevaplayan akademisyenlerin
vermis olduklar1 cevaplar, %92.06 "hayir yeterli bulmuyorum" seklinde ortaya ¢ikmustir.
Goriildiigti tizere goriisme formunu degerlendiren akademisyenlerin tamamina yakini
Tiirkiye’de miizikle terapi egitimini yeterli bulmamaktadir. Bu konuda miizikle terapi

alaninda akademik olarak ciddi bir boslugun oldugu goriilmektedir.
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“Miizikle terapi egitimini yeterli buluyor musunuz?” seklinde yoneltilen soruya
“hayir” seklinde cevap veren akademisyenlerin verdikleri cevaplarin dagilimi ise; %58.62’si
akademik egitimin yetersizligi, %34.48’1 calismalarin smirli olmasi, %25.86’s1 alanda
profesyonel eksikligi , %10.34’1 konu ile ilgili aragtirmam yok, %8.62’si ruh sagligi ve
miizige Onem verilmemesi seklinde ortaya cikmistir. Bu gorlisii akademisyenlerin;
“Universitelerde buna dair 6zel béliimlerin olmamasi baslica sebeplerden, Tiirk egitim
sisteminde bu alamin programlarda yer almamasi, iiniversitelerde ders olarak verilmemesi,
Tiirkiye'de yer alan tiniversitelerde ozellikle miizik boliimlerinde bir egitim programi olarak
ver almadigr” seklinde ifade etmis olduklart cevaplari desteklemektedir.

Calismada “Tiirkiye’deki lniversitelerde miizikle terapi egitimini yeterli buluyor
musunuz?” sorusuna “evet yeterli buluyorum” seklinde cevap veren akademisyene
rastlanilmamustir.

Akademisyenlerin %7.94°1 ise; yoneltilen soruda goriis bildirmemistir.

2.2.7 Miizikle terapi uygulamalariin her tiirde egitim kademesine dahil edilmesi

durumunun gruplandirilmasi nasildir?

Hayir, Dahil edilmemelidir

Goriis 13

% 20.63

+ Sadece lisans ve yiiksek
lisans diizeyinde olmaldir.
- Gortis : 9 - %69.24

+ Sadece miizik bolimlerinde
olmalidir - Goris : 4-

%30.76
erapi

uygulamalari her tiirde
egitim kademesine dahil
edilmeli midir?
Cevabiniz evet ya da
hayir ise sebeplerini
aciklaymiz.

Evet, Dahil edilmelidir

Goriis 48
% 76.20

Grup icinde birden fazla goriis bildirilmistir.

* Ortadgretim cagindaki ¢ocuklarda ergenlik problemlerinin ve
smav kaygilarinin aza indirilmesinde, ayrica dikkat, 6zgiiven,
konsantrasyonlarinda artis saglamada faydali olacaktir. - Goriis
: 25 - %30.86

+Ozel egitime ihtiyaci olan cocuklar ve ilkogretim
kademesindeki ¢ocuklarin iletisim, kendini ifade etme ve
sosyallesmelerinde faydali olacaktir - Gortis : 23 - %28.4

* Erken donemde verilen egitimlerin ¢ocuklar iizerinde daha
kalic1 ve faydali olmasi agisindan uygulamalar ana smifinda
yapilmalidir. - Goriis : 18 - %22.22

* Miizik boliimleri ve diger tiniversitelerde ders olarak miifredatta
yer almalidir. - Gortis : 11 - %13.58

+ Egitime dahil edilmesi alanin gelisimine katk: saglar - Goriis : 4

- %4.94

Toplam 63 Kisi
Goriis Bildirmistir

Gorls
Bildirmeyenler

2 Kisi, %3,17

Sekil 2. 7. Miizikle terapi uygulamalarinin her tiirde egitim kademesine dahil edilmesi durumunun
gruplandirilmasi
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Arastirmada 63 akademisyene "Miizikle terapi uygulamalar1 her tiirde egitim
kademesine dahil edilmeli midir? Cevabiiz evet ya da hayir ise sebeplerini agiklayiniz."
seklinde yoneltilen agik uc¢lu soruya akademisyenlerin verdigi cevaplar degerlendirilmis
olup asagidaki sonuglara ulasilmistir. Goriisme formunu degerlendiren akademisyenlerin
vermis olduklar1 cevaplar; %76.20 "evet dahil edilmelidir’, %20.63 "hayir dahil
edilmemelidir" seklinde ortaya c¢ikmistir. Bu agik uclu soruya %3,17 (2 kisi) goris
bildirmemistir.

"Miizikle terapi uygulamalar1 her tiirde egitim kademesine dahil edilmeli midir?”
seklinde yoneltilen agik uglu soruya “evet” seklinde cevap veren akademisyenlerin
cevaplarinin dagilimi; %30.86°s1 ortadgretim ¢agindaki ¢ocuklarda ergenlik problemlerinin
ve siav kaygilariin aza indirilmesinde, ayrica dikkat, 6zgiiven, konsantrasyonlarinda artig
saglamada faydali olacaktir. %28.4°li 6zel egitime ihtiyact olan ¢ocuklar ve ilkogretim
kademesindeki cocuklarin iletisim, kendini ifade etme ve sosyallesmelerinde faydali
olacaktir, %22.22’si erken donemde verilen egitimlerin ¢ocuklar {izerinde daha kalic1 ve
faydali olmasi agisindan uygulamalar ana sinifinda yapilmalidir, %13.58°1 miizik bdliimleri
ve diger Universitelerde ders olarak miifredatta yer almalidir, %4.94°1 egitime dahil
edilmesi alanin gelisimine katki saglar seklinde ortaya c¢ikmaktadir. Bu goriisleri
akademisyenlerin; “Cocuklarda kavrama giiciinii gelistirdigi, ozgiiven duygusunu etkiledigi,
konsantrasyon, dikkat, davranis sekillerinde etkili oldugu..., beynin melodiler vasitasiyla
dinamigini ¢ozmek, ilagsiz tedavi firsati erken yaglarda baslanirsa iyi sonuglar elde edilir,
erken donemde c¢ocuklarin ruhsal geligimi igcin mutlaka her kademede yer almalidir,
ortaogretimde ergenlik doneminde problemlerin ¢oziimiinde etkilidir, genglerin sinav
kaygisi ve motivasyonlarinin kontrol edilmesinde miizik terapi uygulamalar etkili olabililir,
ozel egitimli c¢ocuklarin sosyallesmesinde, motivasyonlarinda etkili olacaktir, ilkokul
cagindaki ¢cocuklarin sosyal a¢idan geligimine katki saglar, miizik béliimlerinde bu egitim
se¢meli ders ya da zorunlu ders olarak verilmelidir, iiniversitelerde miifredatta yer
almalidir. Bireylerin kendilerini ifade etmelerinde ve derslerinde basarili olmalarinda
vararlt olacaktir, alamin daha giiclenmesini ve kurumsallasmasini saglayabilir,” seklinde
ifade etmis olduklari cevaplari desteklemektedir.

"Miizikle terapi uygulamalar1 her tiirde egitim kademesine dahil edilmeli midir?”
seklinde yoneltilen agik uglu soruya “hayir” seklinde cevap veren akademisyenlerin
cevaplarinin dagilimi ise; %69.24 sadece lisans ve yiiksek lisans diizeyinde olmalidir,
%30.76 sadece miizik boliimlerinde olmalidir seklinde ortaya ¢ikmistir. Bu goriisleri

akademisyenlerin; “dncelikli olarak yiiksek lisans diizeyinde olmalidir..., sadece yiiksek
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lisans programi igerisinde ve multidisipliner bir c¢alisma olarak yer almalidir.
Bilin¢lendirmek adina da konservatuarlarin lisans diizeyindeki ogrencilere se¢meli ders
olarak verilebilir, miizik boliimlerinde uzmanlik alani béliimleri acilmaldir...,
tiniversitelerde miizik boliimlerinde yer almalidir..., sadece meslek alant miizik olan bireyler
icin miizik terapi uygulamalar: 6gretilmelidir.” seklinde ifade etmis olduklart cevaplari
desteklemektedir.

Bu soruya “evet ve hayir” cevabimi veren akademisyenlerin yukaridaki cevaplari
vermelerinin nedenleri yiizde olarak belirtilmistir. Bu durum dikkate alindiginda;
akademisyenlerin cogunlukla (%76.20) miizikle terapi egitimini her tirden egitim

kademesine entegre edilmesi yoniinde diisiince sahibi olduklar1 ortaya ¢ikmaktadir.

2.2.8 Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu ya da

Olumsuz sonuc¢larmin gruplandirilmasi nasildir?

Goriis
Bilidimeyenler

2 Kisi
% 3,18

Olumlu

Goriis 58
% 92,06

* Bireylerin ihtiyaclarini ortaya ¢ikarmada fayda
saglar - Gordis : 25 - %34.72

« Egitim sisteminin yogun olmasindan dolay1
ogrencilerin rahatlamasinda, iletisim
becerilerinin artmasinda ve motivasyonlarinin
yiikselmesinde faydali olacaktir - Gortis : 24 -
%33.34

* Ergenlik dénemindeki sorunlarin azalmasi ve
siav kaygisinin azalmasinda etkili olacaktr. -
Gortis : 14 - %19.44

» Miizik terapi alan1 gelisir - Goriis : 9 - %12.5

Miizikle terapi egitiminin
Tiirk egitim sistemine
entegrasyonunun olumlu
ya da olumsuz sonuglart
neler olabilir?

Toplam 63 Kisi
61 Goriis Bildirmistir

Olumsuz

Goriis 3
% 4,76

* Saglik boliimlerinin
alanin 6niini

tikayacagi - Gortis :
3 - %100

Sekil 2. 8. Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu ya da olumsuz
sonuglarinin gruplandirilmasi

Arastirmada 63 akademisyene "Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine
entegrasyonunun olumlu ya da olumsuz sonuglar1 neler olabilir?" seklinde yoneltilen agik
uclu soruya akademisyenlerin verdigi cevaplar degerlendirilmis olup asagidaki sonuglara

ulagilmigtir. Goriisme formunu degerlendiren akademisyenlerin vermis olduklar1 cevaplarin
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%92,6°s1 olumlu, %4,76’s1 olumsuz sekilde ortaya ¢ikmistir. Bu agik uglu soruya %3,18 (2
kisi) goriis bildirmemistir.

"Miizikle terapi egitiminin Tirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu ya da
olumsuz sonuglar1 neler olabilir?" seklinde sorulan agik u¢lu bu sorunun olumlu
sonuglarinin dagilimi; %34.72°si bireylerin ihtiyaclarii ortaya g¢ikarmada fayda saglar,
%33.34’1 egitim sisteminin yogun olmasindan dolayr 6grencilerin rahatlamasinda, iletisim
becerilerinin artmasinda ve motivasyonlarinin yiikselmesinde faydali olacaktir, %19.44°1
ergenlik donemindeki sorunlarin ve sinav kaygisinin azalmasinda etkili olacaktir, %12.5’1
miizik terapi alan1 gelisir seklinde ortaya c¢ikmustir. Bu goriisii akademisyenlerin;
“ogrencilerin psikolojik ve sosyal a¢idan gelisiminlerinde etkili olur. Ayrica bu ¢alismalar
alanmin gelisimine katki saglar, Tiirkiye'de egitimin yogun olmasi sebebiyle 6grencilerin
rahatlamaya firsatlart olmuyor. Bu nedenle miizikle terapi ogrencilerin moral ve
motivasyonlarina yardimct olacaktir, ogrencilerin sinavilarinda, derslerinde, arkadaglik
iliskilerinde olumlu sonuglara sebebiyet verecektir, kisinin neye ihtiyacinin oldugunu
¢oziimleyebilmesi konusunda biiyiik 6lciide olumludur, iletisimin gelismesine katki
saglayacaktir, miizikle terapi bireylerin ihtiyaglarint ortaya ¢ikaracaktir. Ayrica egitim
sistemine entegre edilmesi alamin gelismesine katki saglayacaktir, ...sinav stresi, kaygisi
gibi sorunlarin ¢oziilmesinde faydali olacaktir, ozel bir alan oldugu icin geneli kapsayan bir
entegrasyondan ziyade, egitimci yetismesi anlaminda ilgililerine 6zel bir miizik terapi
egitimi brans olarak resmi anlamda kurumsallasabilir” seklindeki cevaplart da
desteklemektedir.

"Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu ya da
olumsuz sonuglari neler olabilir?" seklinde sorulan agik u¢lu bu sorunun olumsuz
sonuglarinin dagilim1 ise; %100 saglik boliimlerinin alanin Oniinii tikayacagi seklinde
ortaya c¢ikmustir. Bu gorlisii akademisyenlerin;  “saglik¢ilarin = éniinii  tikayacagi
diistiniilebilir, uzmanlik yarigina girilebilir ve rant kapisi a¢ilir” seklinde vermis olduklari

cevaplar da desteklemektedir.
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2.2.9 Tiirkiye'de miizikle terapinin istenilen diizeyde taninmasi, gelistirilmesi ve egitim
o6gretime dahil edilebilmesi icin nelerin yapilmasi gerektiginin gruplandirilmasi

nasildir?

Okullarda
uygulamali
ders olarak
verilmelidir.

Yayin organlari
tarafindan uzman
kisilerce miizik terapi
tanitimi yapilarak,
toplum
bilinglendirilmelidir.

Goriis 20

16.67

Akademik
caligsmalar
arttirllmalidir.

Tiirkiye'de miizikle terapinin
istenilen diizeyde taninmasi,
gelistirilmesi ve egitim
Ogretime dahil edilebilmesi

i¢in neler yapilmalidir?

Goriis 21
% 17.5

Goriis 21
% 17.4

Toplam 63 Kisi
120 Goriis Bildirmistir

Tiim kademelerde
uzman kisilerce
uygulamali miizik
terapi tanitimi

yapilmalidir.

Universitelerde YOK
tarafindan Lisans ve
Yiiksek Lisans programi
acilmali ve uluslararasi
seminerler ile
desteklenmelidir

Psikoloji ve miizik
boliimlerinde uzman
kisiler ortak
caligmalar
yiriitmeldir

Gortis 17
% 14.17

Goriis 24
% 20

Gortis 17
% 14.17

Sekil 2. 9. Tiirkiye'de miizikle terapinin istenilen diizeyde taninmasi, gelistirilmesi ve egitim
ogretime dahil edilebilmesi i¢in nelerin yapilmasi gerektiginin gruplandirilmasi

Arastirmada 63 akademisyene "Tirkiye'de miizikle terapinin istenilen diizeyde
taninmasi, gelistirilmesi ve egitim Ogretime dahil edilebilmesi i¢in neler yapilmalidir?"
seklinde yoneltilen acik uclu soruya akademisyenlerin verdigi cevaplar degerlendirilmis
olup asagidaki sonuglara ulagilmigtir. Gorisme formunu cevaplayan akademisyenlerin
%20’si iiniversitelerde YOK tarafindan lisans ve yiiksek lisans programi agilmali ve
uluslararas1 seminerler ile desteklenmelidir, %17.5’1 akademik caligmalar arttirilmalidir,
%17.4’1 yayimn organlar1 tarafindan uzman kisilerce miizik terapi tanitim1 yapilarak, toplum
bilin¢lendirilmelidir, %16.67°si okullarda uygulamali ders olarak verilmelidir, %14.17’si
psikoloji ve miizik boliimlerinde uzman kisiler ortak ¢aligmalar yiiritmelidir, %14.17’si tim
kademelerde uzman kisilerce uygulamali miizik terapi tanitimi yapilmalidir seklinde ortaya
cikmustir.

Acik uclu bu soruya verilen yanitlar analiz edildiginde akademisyenlerin %20’si

{iniversitelerde YOK tarafindan lisans ve yiiksek lisans programi agilmasi ve uluslararasi
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seminerler ile desteklenmesi gerektigini savunmaktadir. Bu goriigii akademisyenlerin;
“alanda ¢alismalar gelistirilmeli ve gerek lisans gerek yiiksek lisans boliimlerinde
olmalidir, YOK ve MEB tarafindan desteklenerek lisans ve yiiksek lisans programlar:
acitimalidir, ...seminerler ile desteklenmelidir..., ders olarak iiniversitelerde miifredata
miizikle terapi dersi olarak konulmaldir,YOK cercevesinde lisans programlart agilmall,
sadece saghk bakanlhigi tarafindan verilen egitim ve sertifikalar ile tezsiz yiiksek lisans
derecesi veren iiniversitelerde simrlandiriimamalidir. Ulkemizde verilen lisans egitimleri ve
hastanelerin  buna yonelik kurulan staj boliimleri ile uluslararast egitimlerle
desteklenmelidir, ...seminerler, kongreler diizenlenmelidir...,oncelikli olarak iiniversite
programlarinda yer verilmelidir. Boliim 6grencisi yetistirilmelidir, miizik terapi nedir ne
degildirden daha c¢ok onceligin bilimsel uygulamalarin on planda oldugu kongre ve
sempozyumlarin diizenlenmesi gerekir” seklindeki cevaplar1 da desteklemektedir. Bu
ciimlelerden anlasiliyor ki Tiirkiye'de miizikle terapinin istenilen diizeyde taninmasi,
gelistirilmesi ve egitim ogretime dahil edilebilmesi icin miizikle terapi egitimi YOK
tarafindan desteklenerek lisans ve yiiksek lisans programlarinda miifredata dahil edilmesinin
gerekli oldugu ve alanin gelisimi icin uluslararast seminerlerle desteklenmesi gerektigi

diistincesi genel olarak hakimdir.
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UCUNCU BOLUM

3. TARTISMA VE SONUC

Arastirmanin bu boliimiinde 6nceki boliimlerde acik uglu sorularla elde edilen
bulgular ve literatiir taramasi ile iliskili olan sonuglara yer verilmistir. Bu sonuglara baglh

olarak onerilerde bulunulmustur.
3.1 Tartisma ve Sonug

Miizik terapi; gecmisten gilinlimiize kimi zaman hastaliklarin tedavisinde, kimi
zaman egitim kurumlarinda ¢esitli amaglar dogrultusunda insanliga Onemli Kkatkilar
sunmustur. Gegmiste miizikle terapi ve uygulamalari bir¢ok iilkede oldugu gibi tilkemizde
de kendine yer bulmus ve bircok hastaligin tedavisinde kullanilan “alternatif tedavi”
yontemi haline gelmistir. Bu kadar 6nemli bir alan olmasina ragmen giiniimiiz Tiirkiye’sine
gelindiginde maalesef miizikle terapi ve uygulamalarinda gerileme hatta unutulmaya
varacak kadar 6nemini yitirme durumu hasil olmustur. Iste bu nedenle Tiirkiye’de miizikle
terapi ve uygulamalarini yasadigimiz ¢agin gereksinimleri dogrultusunda daha etkili, daha
verimli, daha nitelikli hale getirmek, akademisyenlerin farkindaligini arttirmak, hem saglik
hem de egitim alaninda daha etkin ve faydali uygulamalar1 hayata gegirmek gerekmektedir.
Bunun i¢in de oncelikle miizik terapi ve uygulamalarinin 6nemini ortaya koymak,
sonrasinda ise akademisyenlerin bu konudaki farkindaligimi ortaya ¢ikararak probleme
dayali ¢oziim Onerilerinin ortaya konulmasi gerekmektedir. Bu diisiinceden hareketle de
miizikle terapinin lilkemizde gelisimine katki saglamak, miizikle terapinin onemini ortaya
koymak, akademisyenlerin miizikle terapi konusundaki farkindaligini ortaya c¢ikarmak
amaciyla; calismada literatiir taramasi yapilmigtir. Ayrica miizik terapi ve uygulamalar
konusunda akademisyenlerin agik uglu sorulara vermis olduklar1 cevaplar gruplandirilarak
degerlendirilmistir.

Miizik egitim kurumlarinda gorev yapan akademisyenlerin miizik terapi ve miizik
terapi uygulamalarina yonelik farkindaliklarini ortaya ¢ikarmak i¢in yapilan bu c¢alismada
elde edilen bulgular sonu¢ seklinde ortaya konularak tartisilmistir. Bu g¢alismanin ilk
boliimii literatiir taramasi, ikinci boliimii ise ac¢ik uglu sorular ile olusturulmustur.

Arastirmada 6ncelikle literatiir taramasina yer verilmistir. Ikinci asamada ise; miizik

egitim kurumlarinda gorev yapan akademisyenlerin miizik terapi ve miizik terapi
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uygulamalarina yonelik farkindaliklarini ve bu konudaki goriislerini ortaya g¢ikarmak
amaciyla, agik uglu sorular ile yerinde goriismeler yapilarak elde edilen veriler islenmis ve
sonuglart degerlendirilmistir. Bu aragtirmada nitel yontem kullanilmigtir. Ayrica durum
analizi modeli kullanilarak, yar1 yapilandirilmis goriisme ile veri toplama
gerceklestirilmistir.

Literatiir taramasina iliskin sonuglar; Kaval ile gergeklestirilen canli Tiirk Miiziginin
hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda agri, yorgunluk, anksiyete ve kagint1 gibi semptomlarin
azaldig1, miizikle terapinin sinav kaygisi, 6fke ve psikolojik belirtilerin tedavisinde etkili
oldugu, miizik dinletilen hastalarda propofol dozunda diisiis kaydedildigi, hasta
memnuniyetinin miizik tedavisi uygulanan gruplarda yiliksek oldugu, ameliyat oncesinde
uygulanan miizik terapinin hastalar {izerinde anksiyete diizeylerinde azalttigina ve fizyolojik
parametreler ilizerine olumlu agidan etkisi oldugu, ilag, psikoterapi ve miizik terapi siirecini
alan hastalarda depresyon skorlarinda azalma ve yasam kalitesi oranlarinda artig oldugu,
hastalara dinletilen ussak makaminin uyku kalitesine ve yasam kalitesini olumlu yonde
etkiledigi, depresyon tanist konulmus hastalara uygulanan drama destekli miizik terapisinin
hastalar iizerinde olumlu etkilerinin oldugu, kemik iligi aspirasyonu ve biyopsi islemi
sirasinda hastalara dinletilen miizigin agriy1 azaltmada ve memnuniyeti arttirmada yardimci
oldugu, miizik terapisinin ICD (Implante Edilebilir Kardiyoverter Defibrilatér) hastalarinda
durumluk anksiyeteyi azalttigi, sistolik ve diyastolik kan basincinda da diisiis sagladigi,
miizik terapinin kemoterapi alan kanser hastalarinda bulanti ve kusma iizerinde etkisinin
olmadigi, Alzheimer hastalari’nda miizik terapinin biligsel islevler ve uyum diizeyi iizerine
olumlu etkisinin oldugu, hemodiyaliz hastalarinda miizik terapisinin yorgunluk ve anksiyete
diizeylerini (yorgunluk ve siddet) azaltict etki yaptigi, miizik terapinin demans tanili
psikiyatri hastalarinda biligsel ve duygudurumuna yoénelik olumlu yonde etkisinin olmadigi,
sosyal davranislar lizerinde anlamli etkilerinin oldugu, yogun bakim hastalarina uygulanan
miizik terapinin endotrakeal aspirasyon sirasindaki agriy1 azaltici etkisinin oldugu, sizofreni
hastalarinda miizikle tedavi sonrasi stres seviyelerinde anlamli yonde azalma, motivasyon
ve benlik saygisi diizeylerinde ise anlamli yonde artis oldugu, yanik pansumani dncesi
uygulanan refleksoloji masaji1 ve pasif miizik terapinin agri1 ve anksiyete diizeyini azalttigi,
uyku kalitesini ise arttirdigi, hematopoetik kok hiicre nakli yapilan hastalarda miizik
terapinin uyku kalitesini arttirdigi, bariatrik cerrahi sonrasi miizikle terapinin bulanti ve
kusmaya etkisi olmadigi, hastalara uygulanan periodontal cerrahi islem sirasinda yapilan
miizikle terapinin dental anksiyete ve korku degerleri {izerinde azaltict etkisinin oldugu,

yogun bakim hastalarinda miizik terapinin koroner anjiyografi olan hastalara yonelik
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yapilan miizikle terapinin agri, anksiyete, ajitasyon ve sedasyon diizeylerini azalttig1, gogiis
hastaliklar1 servisinde yatan koah hastalarinda miizik terapisinin anksiyete belirtilerinden
sistolik kan basinc1 degerleri, diyastolik kan basinci degerlerini olumlu etkiledigi, miizik
terapinin hemotolojik kanser hastalarinin uyku kalitelerini arttirdigi, anksiyete diizeylerini
ise azalttifi, kanser hastalarina dinletilen miizigin kemoterapi yan etkilerine etkisinin
olmadigi, laparoskopik abdominal cerrahi sonras1 miizik ve sanal gerceklik uygulamalarinin
yapildig1 hastalarda agr1 ve konforun azaldigi, yasam bulgularinda olumlu etkilerin
gorildiigli, miizikle terapi uygulamalarindan 6nce oksijen saturasyonunun diisiik oldugu
cerrahi yogun bakim hastalarinin, miizikle terapi uygulamalarindan sonra oksijen
saturasyonlarinin artti§i, miizikle terapinin kekeme problemi yasayan bireyler iizerinde
olumlu etki yarattigi, miizigin 6grenmede dikkatin, zihnin, bellegin, yetenegin, kisiligin ve
psiko-sosyal gelisimlerin olusmasina, hareket fonksiyonunun gelismesine, kisisel basarinin
artmasina, hizli okuma becerisi kazandirmaya ve hafizanin gelisimine yardimer oldugu, 6zel
egitimde pedegojik miizik terapi unsurlarinin 6zel egitim d6gretmenleri tarafindan pedagojik
amaglar dogrultusunda kullanilabilirliginin miimkiin oldugu, 18 yas alt1 hastalarda ise,
miizik terapi sonrasi kaygi diizeylerinde diisiis gozlemlendigi, sizofrenik hastalar lizerinde
yapilan miizik terapi uygulamalarinin, negatif ve pozitif belirti puanlarinda anlamli diizeyde
azalmalara yol actig1, jinekolojik onkoloji alaninda yapilan miizik terapi uygulamalarinin az
oldugu ve miizik terapinin jinekolojik onkoloji alaninda 6nem kazandigi, manevi bakim
hizmetlerinde kullanilan miizikle terapi uygulamalarinin énemli bir sekilde destekleyici rol
oynadigi, Tiirk-Islam medeniyetinde miizikle tedaviye 6nem verildigine ve bir¢ok alanda
miizikle tedavi yonteminin kullanildigi, yaptirilan dariissifalarda ruhsal problemleri olan
bireylere yonelik uygulanan miizik tedavi uygulamalarinin olumlu sekilde sonuclandigi,
giinlimiizde miizikle tedavi alaninda yapilan uygulamalarin ¢ok fazla sayida olmadigi ve bu
sebeple gecmiste yapilan arastirmalarin Gtesine gecilemedigi, miizikle tedavi uygulanan
tedavi merkezleri arasinda yer alan Amasya Dariissifasinin miizikle tedavi uygulamalari
hesaba katilarak insa edildigi, Tiirk-Islam medeniyetinde miizikle tedavi alaninda birgok
calismanin yapildigi, miizigin motivasyon yiikseltici etkisinin oldugu, miizikle tedavi
uygulamalarinda Tiirk miizigi makamlarina yer verildigi ve olumlu sonuglarin ortaya ¢iktigi,
Islamiyet sonrasi dénemde Tiirk miiziginin makamsal bir yapiya doniismesi ile miizikle
tedavinin uygulama yontemlerinde de degisiklik meydana geldigi, Antik Yunan
Donemi’nde miizige onem verildigi ve bu sebeple savaslarda, hastaliklarda, ruhun
egitilmesinde miizikten yararlanildigi, Avrupa, Amerika ve Gliney Amerika iilkelerinde

miizik terapi egitiminin lisans, yiiksek lisans programlarinda yer aldigi, alana yonelik
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derneklerin kuruldugu ve miizik terapisinin bir meslek olarak kabul goriildiigii, Antik
doénem, Orta Cag Avrupasi, Tiirk-Islam medeniyeti gibi dénemlerde yasayan bilgin kisilerin
hastaliklar ve ameliyatlarda kisiye rahatlik hissi saglamasi sebebiyle miizikle tedavi
yonteminden faydalandiklari, bazi iilkelerde uygulanan miizik tedavi uygulamalar
sonucunda hastalarda agri ve uyku problemlerinde azalmalar goriildiigii, ruh sagligi
iizerinde gecmis toplumlarda miizikle tedavinin uygulandigi ve olumlu sonuglarin elde
edildigi, Avrupa’da 18. yiizyil sonlarinda goriilen miizikle tedavi uygulamalarinin, Tirk-
Islam medeniyetinde 9. yiizy1l’da goriildiigii, miizikle tedavi uygulamalarinin sosyallesmede
ve bireyin i¢ diinyasinda yasamis oldugu sikintilar1 azaltmada etkili bir yontem oldugu
seklinde ortaya ¢ikmustir.

Literatiir taramas1 sonucunda; miizikle terapinin ¢esitli hastaliklar {izerinde olumlu
etkiler yarattigi goriilmiistiir. Bunlardan bazilari; agri, anksiyete, 6tke, uyku problemleri,
kasint1, dental anksiyete, kekeme rahatsizligi, depresyon, demans tanili psikiyatri hastalari,
Alzheimer hastalari, yogun bakim hastalari, sizofreni hastaligi olarak goriilmektedir.
Goriildugii lizere literatiir taramasi ile miizikle terapinin bircok hastalik {izerinde tedavi
amaglh kullanildig1 sonucuna ulasilmistir. Bu sonug ile yapilan arastirmada akademisyenlere
yoneltilen “miizikle terapi denilince akliniza ne geliyor?” agik uglu sorusuna verilen
cevaplar paralellik gostermektedir. Akademisyenlerin %36.59’u psikolojik rahatsizliklarda
kullanim, %26.2°si tedavi etme yontemi, %8,94’li makamlarin hastaliklar {izerinde
etkilerinin oldugu goriisiinii savunmus olmalari; miizikle terapinin ¢esitli hastaliklarin
tedavisinde kullanilan bir yontem oldugu sonucunu desteklemektedir.

Akademisyenlerin miizik terapi uygulamalar1 konusuna dair acik ug¢lu sorulara
verdikleri cevaplar dikkate alindiginda; miizik terapi uygulamalarinin alternatif ve faydali
bir yontem oldugu (%35.71) goriisii ile literatiir taramasinda elde edilen Osmanli-Selguklu
donemlerinde hastaliklar lizerinde uygulanan miizikle tedavi yontemlerinin alternatif ve
faydali olmasi1 sebebiyle kullanilmasi sonucu paralellik gostermektedir.

Bu calismada literatiir incelemesi sonucunda elde edilen bilgiler arasinda; miizikle
tedavinin Osmanli-Selguklular Dénemi’nde Tiirk miizigi makamlari ile ruh hastaliklar
lizerinde tedavi amagli kullanildig1 yoniinde olmustur. Bu sonug ile yapilan arastirmada
akademisyenlere yoneltilen "Tiirkiye'de miizikle terapinin ge¢misi ile ilgili diisiincelerinizi
aciklaymmiz” agik  u¢lu  sorusuna verilen cevaplar paralellik  gdstermektedir.
Akademisyenlerin  %66.67’si Osmanli ve Selguklu donemlerinde dariisifalarda ruh
hastaliklarinin tedavisinde kullanilan yontemdir, %25.64’0i Tiirk miiziginde yer alan

makamlarin belirli saatlerde hastalar iizerinde dinletilerek sifalandirildiklar1 goriistinii
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savunmus olmalari; miizikle tedavinin ge¢miste 6zellikle ruh hastaliklari tizerinde kullanilan
ve miizikle tedavi uygulamalari sirasinda Tiirk miizigi makamlarindan faydalanildigi sonucu

desteklemektedir.

Akademisyenlerin Tirkiye'deki miizikle terapinin gelecegine yonelik sorulan agik
uclu soruya verdikleri cevaplar ele alindiginda; %51.31’inin giiniimiizde gelisim asamasinda
olan ve gerekli bilimsel ¢aligmalarin artmasi halinde destekleyici bir tedavi yontemi olacagi
gorlisli ile literatiir taramasi incelendiginde elde edilen miizikle terapinin Avrupa’da 18.
yiizyil sonlarinda baglamasina ragmen Osmanli’da 15. yiizyil sonlarinda baslamasina karsin,
bizim tarihimizde alanla ilgili yapilan ¢aligmalarin 6nde oldugu ve bilimsel g¢alismalarin
arttirllmasinin gerekli oldugu sonucu paralellik géstermektedir.

Miizik terapi ve uygulamalar1 hakkinda yapilan ¢alismalar g6z oniine alindiginda,
Tiirkiye’de ve diinyada miizikle terapinin hastaliklarin tedavisinde ve egitim kurumlarinda
kullaniminin giderek artmasi konusunda stiphe bulunmamaktadir. Bu nedenledir ki; miizikle
terapi konusunda yapilacak akademik caligmalar arttirllmali ve miizikle terapinin énemini
ortaya ¢ikaracak uygulamalara yer verilmelidir.

Miizik egitim kurumlarinda gorevli akademisyenlerin goriislerine yonelik ortaya
¢ikan sonuglar; miizik terapi uygulamalari konusunda, akademisyenlerin %35.71’inin
miizikle terapi uygulamalarinin altenatif ve faydali bir yontem oldugunu, %32.15°1
Tiirkiye'deki miizikle terapi uygulamalarinim sinirli oldugunu ve yayginlagmasi gerektigini,
miizik terapi denildiginde akliniza ne geliyor? sorusunu akademisyenlerin %36.59u
psikolojik ve ruhsal rahatsizliklarda kullanim, %26.00’s1 tedavi etme ydntemi olarak
cevapladigi, Tirkiye'de miizikle terapinin ge¢misi ile ilgili olarak akademisyenlerin
%66.67°sinin  Osmanli ve Selguklu donemlerinde dariisifalarda ruh hastaliklarinin
tedavisinde kullanilan yontem oldugunu, %25.64’tiniin Tirk miiziginde yer alan
makamlarin belirli saatlerde hastalar lizerinde dinletilerek sifa buldugunu, Tiirkiye'deki
miizikle terapinin gelecegi ile ilgili olarak akademisyenlerin %51.31’inin gilinlimiizde
gelisim agamasinda olan ve gerekli bilimsel ¢aligmalarin artmasi halinde destekleyici bir
tedavi yontemi olacagini, %21.05’inin egitime dahil edilirse alanin gelisebilecegini,
Tiirkiye'deki liniversitelerde miizik terapi egitimi hakkinda akademisyenlerin %50.74 {iniin
herhangi bir akademik kurumda egitimin verilmedigini, fakat bu egitimin mutlaka
akademinin i¢inde yer almasi gerektigini, akademisyenlere gore Tiirkiye'de miizikle terapi
egitimininin %100 oraninda yeterli olmadigini, miizikle terapi uygulamalarinin her tiirde

egitim kademesine dahil edilmesine yonelik olarak akademisyenlerin %76.20°si "evet dahil
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edilmelidir goriisiinii benimsedigi, miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine
entegrasyonunun olumlu olacagi, akademisyenlerin %34.72’si miizikle terapinin bireylerin
ihtiyaglarin1 ortaya ¢ikarmada fayda saglayacagi, %33.34°ti egitim sisteminin yogun
olmasindan dolay1 6grencilerin rahatlamasinda yararli olacagi, iletisim becerilerinin
artmasinda ve motivasyonlarinin yiikselmesinde faydali olacagi, ergenlikteki gecislerin
azalmasi1 ve smav kaygisinin azalmasinda etkili olacagi, Tiirkiye'de miizikle terapinin
istenilen diizeyde taninmasi, gelistirilmesi ve egitim ogretime dahil edilebilmesi i¢in nelerin
yapilmas: gerektigine dair akademisyenlerin %20’si iiniversitelerde YOK tarafindan lisans
ve yiksek lisans programlarinin acgilmasi ve uluslararasi seminerler ile desteklenmesi

gerektigi goriigleri ortaya ¢ikmuistir.
3.2. Ac¢ik Uclu Sorulara Verilen Cevaplarin Tartisilmasi ve Degerlendirilmesi

3.2.1. Miizik terapi denilince akliniza ne geliyor sorusuna verilen cevaplarin tartismasi

ve yorumlari

"Miizik terapi denince akliniza ne geliyor? sorusuna dair akademisyen goriisleri;
%36.59’u psikolojik rahatsizliklarda kullanim, %26.00°1 tedavi etme yontemi, %13.01°1
miizik ile rahatlama, %8.94°1i, makamlarin hastaliklar lizerindeki etkileri, %7.32’si miizigin
insan lizerinde duygu gegisleri yaratmasi, %4.07’si terapist ve danisman/danisanlarin bir
araya gelip aktif veya pasif uygulama gerceklestirmesi, %4.07’s1 bireyin kendini ifade etme
bicimi yoniinde ortaya ¢ikmistir. Bu sonuglar dikkate alindiginda miizikle terapi denilince
akla gelen en oOnemli bilgi miizikle terapinin daha ¢ok psikolojik rahatsizliklarda
kullaniminin yaygin oldugudur. Bu dogrultuda yapilan literatiir taramasi sonucunda
cogunlukla miizikle terapinin ruhsal rahatsizliklar tizerinde ki etkilerine dayali ¢alismalarin
arastirmalara konu oldugu goriilmiistiir.

Giliveng (1985)’in calismasinda miizik ile ruhi tedavinin tarihi gelisimini ¢esitli
kiiltiirlere gore degerlendirip, psikiyatri hastalarinda miizigin etkisinin var olup olmadigi
yoniinde incelemelerde bulundugu goriilmiistiir. Yine Erer & Atic1 (2010) da Tirklerin, ilk
ciddi mizikle tedavi calismalarini Selguklu ve Osmanlilar Dénemi’nde uyguladiklarini
belirterek, eski Tiirk hekimlerinin insanlardaki bir takim korku, heyecan ve ruhi bunalim
gosteren hastalara uygun melodiler vasitasiyla tedavi ettiklerini caligmalarinda
belirtmislerdir. Yapilan bir baska calismada Findikoglu (2015)’da sizofreni tanist konan

hastalar tizerinde miizikle terapinin ruhsal durumuna etkilerini arastirmis, sizofreni
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hastalarinda miizikle terapi sonrasi negatif ve pozitif belirti puanlarinda anlamli yonde
azalmalar tespit etmistir.

Yapilan aragtirma sonucunda akademisyenlerin miizikle terapi hakkindaki goriisleri;
cogunlukla psikolojik rahatsizliklarda kullanilmasi yoniindedir. Akademisyenler tarafindan
cogunlugun vermis oldugu cevaba istinaden bilimsel anlamda miizikle terapi alaninda
yapilan ¢aligmalarinda genellikle psikolojik hastaliklar iizerinde miizikle terapinin
kullanilmas1 yoniinde oldugu sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Bu sonuglara dayanarak
akademisyenlerin verdikleri cevap ile bilimsel anlamda yapilan c¢alismalarin paralellik
gosterdigi goriilmektedir. Ayrica “tedavi etme yontemi, miizik ile rahatlama, makamlarin
hastaliklar tizerindeki etkileri, miizigin insan iizerinde duygu gecisleri yaratmasi, terapist ve
danisman/danisanlarin bir araya gelip aktif veya pasif uygulama gerceklestirmesi ve bireyin
kendini ifade etme bi¢cimi” verilen cevaplar arasinda yer almaktadir.

Gecmiste ve glinlimiizde psikolojik hastaliklar ve diger bazi hastaliklarin tedavisinde
miizigin kullanimina yer verilmesi, miizikle terapinin bir tedavi sekli oldugunu ortaya
koymaktadir.

Makamlarin hastaliklar iizerindeki etkilerine yonelik cevaba iliskin olarak Altindlgek
(1998) de calismasinda; g¢esitli makamlardaki eserlerin insan psikolojisine olan etkilerinden
ve hangi makamin hangi tiir hastaliklara iyi geldiginden s6z etmistir.

Miizigin insan iizerinde duygu gecisleri yaratmasi, miizik ile rahatlama ve bireyin
kendini ifade etmesine yonelik cevaplarla iliskin olarak Yilma (2010) yapmis oldugu
caligmasinda; miizigin insanin estetik duygusunu ve ritim sezgisini uyararak gelistirdigini ve
bireyin ic¢indeki giiclii duygular1 uyandirdigi konusuna deginmistir. Miizigin insani
sakinlestirdigini, dinlendirdigini, canlandirdigini, mutluluk verdigini ve bireyin kendini
miizikle daha iyi ifade ederek ortaya koymasindan s6z etmektedir.

Bunlara ek olarak miizik terapi hakkinda terapist ve danisman/daniganlarin bir araya
gelip aktif veya pasif uygulama gergeklestirmesi seklindeki cevaba iligkin Can & Yilmaz
(2019) da miizik terapinin terapist ve danisan tarafindan gerceklestirilen aktif ve pasif miizik

terapi uygulamalarindan bahsetmislerdir.
3.2.2. Miizik terapi uygulamalari konusuna dair goriislerin tartismasi ve yorumlari

"Miizik terapi uygulamalar1 konusundaki goriisleriniz nelerdir?" sorusuna dair
akademisyen gorisleri; %35.71°1 miizikle terapi uygulamalar1 altenatif ve faydali bir

yontem olmasi sebebiyle uygulanmalidir, %32.15°1 Tirkiye'deki miizikle terapi
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uygulamalarinin smirli oldugu ve yayginlasmasi gerektigi, %14.29’u egitim ve tip
alaninda uygulanan bir yontemdir, %9.52’si miizik terapiyi uygulayan kisilerin psikoloji
ve tip alaninda egitimli olmasi, ayrica bu kisilerin miizik ve miizik terapi egitimi almasi
gereklidir, %8.33’1  bilgim yok seklinde ortaya cikmistir. Bu sonuglar
degerlendirildiginde miizik terapi uygulamalar1 hakkinda alternatif ve faydali bir yontem
olmasi sebebiyle uygulanmasinin gerekli oldugu yoniindedir. Bu dogrultuda yapilan
literatiir taramasi sonucunda ge¢miste miizikle terapinin faydalarinin oldugu ve bu
sebeple alternatif bir yontem olarak kullanildig1 goriilmiistiir.

Arlt (2015)’nin c¢alismasinda miizigin insan {izerinde ¢ok yonlii etkilerinin olmasi
sebebiyle tedavide kullanildigindan ve bilim diinyasinda bazi ¢evrelerin miizikle tedaviyi
alternatif bir yontem olarak gordiiklerinden bahsetmistir. Erer & Atic1 (2010) da farkh
ritimler ile etkileyici s6zlerin bir arada kullanilmasiyla hastanin sifa buldugunu ve bunun
sonucunda miizikle tedavinin dogdugundan s6z etmistir.

Elde edilen sonuglara gore, miizikle tedavi insanlar tizerinde faydali etkilere sahip
bir yontemdir.

Yapilan arastirma neticesinde miizikle terapi uygulamalar1 konusunda ortaya ¢ikan
bir diger onemli goriis ise; Tiirkiye’deki miizikle terapi uygulamalarinin sinirli oldugu ve
yayginlagsmasi gerektigidir. Yine Arli (2015) bu goriisle paralellik gosteren bir konuya
calismasinda yer vermistir ve miizikle tedavinin psikiyatri alanindaki etkisinin yapilan
caligmalarla ortaya konulmasina ragmen yapilan aragtirmalarin azlifindan s6z etmistir.

Bu aragtirma neticesinde miizikle terapinin faydali ve alternatif bir yontem oldugunu
belirten akademisyenler Tirkiye’deki miizikle terapi uygulamalarinin smnirli oldugu ve

yayginlagsmasi gerektigi goriislinii savunmaktadir.

3.2.3 Tiirkiye’deki miizikle terapinin gecmisi ile ilgili goriislerin tartismasi ve

yorumlari

"Tirkiye'de miizikle terapinin ge¢misi ile ilgili diisiincelerinizi agiklaymiz" seklinde
yoneltilen soruya dair akademisyenlerin goriisleri; %66.67°si Osmanli ve Selguklu
donemlerinde dariisifalarda ruh hastaliklarinin tedavisinde kullanilan yontemdir, %25.64’1
Tiirk miiziginde yer alan makamlarin belirli saatlerde hastalar {izerinde dinletilerek
sifalandirildiklar1, %7.69’u bilgim yok seklinde ortaya ¢cikmistir. Bu sonuglar géz oniinde
bulunduruldugunda soruya iligkin verilen en Onemli cevabin Osmanli ve Selcuklu

donemlerinde dariisifalarda ruh hastaliklarinin tedavisinde kullanilan yontem olmasidir.
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Erer & Atici (2010), yapmis olduklar1 ¢alismada Selguklu ve Osmanlilarda akil
hastaliklar1 i¢in yapilan hastaneler/darlissifalarda uygulanan miizikle tedaviden soz
etmislerdir. Sengiil (2008), ¢alismasinda “Sam’daki Nureddin Hastanesi’nde ve daha sonra
Selcuklu ve Osmanlilardaki bir¢ok dariissifada fiziksel ve ruhsal hastaliklar miizik ile tedavi
edilmistir. Osmanli Imparatorlugu’nda bu tedavinin yapildigi merkezlerden birinin de
Edirne Dartigsifast oldugu bilinmektedir.” climlelerine rastlanmaktadir. Bir baska yapilan
calismada ise; Kog (2019), Tiirk-islam medeniyetinde miizikle tedaviye iliskin incelemeler
yapmistir ve Osmanli- Selguklu donemlerinde kurulan dariissifalarda ruh sagligi bozuk
kisilere uygulanan miizikle tedavi uygulamalarinin varligindan s6z etmistir.

Literatiir taramast sonucunda konuya iligkin yapilan c¢aligmalarda Osmanli ve
Sel¢uklu donemlerinde miizikle tedavinin ¢ok yaygin olarak kullanildigi, bu donemlerde
miizikle tedavi alaninda ciddi ¢alismalarin basladigi ve miizikle tedavi yapilan dariigsifalarin
kuruldugu goriilmiistiir.

Yapilan arastirma neticesinde Tiirkiye'de miizikle terapinin ge¢misi ile ilgili ortaya
cikan bir diger goriis ise; Tirk miiziginde yer alan makamlarin belirli saatlerde hastalar
iizerinde dinletilerek sifa bulduklaridir. Somakci (2003) calismasinda; Tiirk Miizigi
makamlarinin ruha olan etkilerini Farabi’ye gore simiflandirilmasindan ve Hekimbasi
Gevrekzade Hasan Efendi’nin “Emraz-1 Ruhaniyeyi Negama-1 Musikiye” adli eserinde,
cocuk hastaliklarina iyi gelen makamlardan bahsederek bu goriisii destekler nitelikte
bilgilere yer vermistir. Yine Yal¢in (2016) “19. Yiizyil Tirk Musikisinde Hasim Bey
Mecmuas1” kitabinda Hasim Bey Mecmuasi’nin incelenmesine yer vererek; bu mecmuada
yer alan makamlarin insan viicuduna etkileri ve tesir ettigi vakitleri ortaya koymustur.

Sonu¢ olarak; miizikle terapinin Osmanli ve Selguklu donemlerinde bazi
hastaliklarin tedavisinde yaygin olarak kullanildigi ve Tiitk Miizigi’nde yer alan

makamlarin insanlar {izerinde faydali oldugu ortaya ¢ikmustir.

3.2.4. Tiirkiye’deki miizikle terapinin gelecegi ile ilgili goriislerin tartismasi ve

yorumlari

“Tiirkiye'deki miizikle terapinin gelecegi ile ilgili diisiincelerinizi agiklaymiz”
seklinde yoneltilen soruya dair akademisyen goriisleri; %51.31°1 giiniimiizde gelisim
asamasinda olan ve gerekli bilimsel ¢alismalarin artmasi halinde destekleyici bir tedavi
yontemi olacaktir, %21.05’1 egitim igerisine dahil edilirse alan gelisebilir, %17.11°1 saghk

ve miizik boliimlerinde multidisipliner ¢aligmalar yapilirsa alan gelisebilir, %10.53’0
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lilkemizde yapilan arastirmalarin yetersizligi sebebi ile gelecegi olmayan bir tedavi
yontemidir cevaplar ile ortaya ¢ikmistir.

Bu sonuglar goz onilinde bulunduruldugunda soruya iligkin verilen en 6nemli
cevabin giiniimiizde gelisim asamasinda olan ve gerekli bilimsel ¢alismalarin artmasi
halinde destekleyici bir tedavi yontemi olmasidir. Tastabanoglu & de Thorpe Millard (2015)
de ortaya koymus olduklar1 ¢alismada miizikle terapinin Avrupa’da 18. yy. sonlarinda
baglamasina karsin Osmanli Doénemi’nde 15. yy sonlarinda basladigindan bahsederek,
alanda yapilan g¢alismalarin Tirk tarihinde Avrupa’dan daha uzun soluklu bir ge¢misi
olduguna deginmislerdir. Giliniimiizde ise sivil toplum orgiitlenmesi, hastaliklar {izerinde
kullanilmasi, tiniversitelerde miizik terapisinin bir dal olmasi1 ve uzman yetismesi, isttihdam
edilmesi konusunda ¢ok geri kalindigindan s6z etmektedirler. Utebay (2020) da miizikle
tedavinin uygulama alanlarinin genislemesi ile birlikte giiniimiizde gelismekte olan bir alan
oldugu konusuna deginmektedir. Ayrica miizikle terapinin bilingli bir tedavi yontemi olarak
kullanilabilmesi i¢in bilimsel ¢aligmalarin arttiritlmasinin gerekli oldugundan s6z etmektedir.

Ayrica arastirmada “Egitim igerisine dahil edilirse alan gelisebilir, saglik ve miizik
boliimlerinde multidisipliner c¢alismalar yapilirsa alan gelisebilir.” seklinde miizikle
terapinin gelecegi ile ilgili goriisler de yer almaktadir. Yine Utebay (2020), miizikle tedavi
uygulamalarinin fiziksel ve ruhsal agidan olumlu sonuglara sebebiyet vermesinden dolay1
iiniversitelerin tip ve sanat fakiilteleri gibi egitim vermekte olan kurumlarin miifredatlarina
dahil edilmesinin gerekliliginden bahsetmektedir. Ayrica miizikle terapinin ders programi
haline getirilmesinin alan agisindan gelisim gosterecegi konusuna da deginmektedir.

Sonu¢ olarak Tiirkiye’de miizikle terapinin gelecegi ile ilgili goriisler yapilan

arastirmalarda da 6nemle deginilen bir konu olmustur.

3.2.5. Tiirkiye’deki iiniversitelerde miizikle terapi egitimi ile ilgili goriislerin tartismasi

ve yorumlari

“Turkiye'deki iiniversitelerde miizik terapi egitimi hakkindaki goriislerinizi
aciklaymmz" seklinde yoneltilen soruya dair akademisyen goriisleri; %50.74’#i herhangi bir
akademik kurumda egitimi verilmemektedir fakat bu egitim mutlaka akademinin i¢inde yer
almalidir, %17.91°1 baz1 iiniversitelerde miizikle terapi egitimi lisansiistii programlarda yer
almaktadir, %16.42’si bilgim yok, %14.93°1i akademik platformlarda gelismekte olan bir
uygulamadir ifadeleri ile ortaya ¢ikmistir. Verilen cevaplar degerlendirilip, gdz Oniinde

bulunduruldugunda herhangi bir akademik kurumda egitiminin yer almadigin1 ve miizikle
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terapi egitiminin akademinin icerisinde mutlaka yer almasi gerektigi goriisiiniin ortaya

ciktig1 sonucuna ulagiimaktadir.

3.2.6. Tiirkiye’deki iiniversitelerde miizikle terapi egitiminin yeterliligi ile ilgili

goriislerin tartismasi ve yorumlari

"Tiirkiye'de miizikle terapi egitimini yeterli buluyor musunuz? Evet ise
diislincelerinizi, hayir ise nedenlerini agiklaymiz" seklinde yoneltilen soruya dair
akademisyen goriisleri; %100 "hayir yeterli bulmuyorum" seklinde ortaya ¢ikmistir.

“Miizikle terapi egitimini yeterli buluyor musunuz?” seklinde yoneltilen soruya
“hayir” seklinde cevap veren akademisyenlerin verdikleri cevaplarin dagilimi ise; %58.62’si
akademik egitimin yetersizligi, %34.48’1 calismalarin smirli olmasi, %25.86’s1 alanda
profesyonel eksikligi, %10.34’i konu ile ilgili arastirmam yok, %8.62’si ruh saglig1 ve
miizige Onem verilmemesi seklinde ortaya g¢ikmustir. Akademisyenlerin %7.94°1 ise;
yoneltilen soruda goriis bildirmemistir.

Bu sonuglar géz 6niinde bulunduruldugunda Tiirkiye’deki {liniversitelerde miizikle
terapi egitiminin heniiz yeterli diizeyde olmadigi sonucuna varilmistir. Bu soruya hayir
cevabin1 veren akademisyenlerin en belirgin sebebi ise; akademik egitimin yetersizligi
olarak ortaya konulmaktadir. Bu goriisle baglantili olarak Ak¢in & Zengin (2021)’de
yapmis olduklar1 ¢alismada miizik terapi alaninda sertifika veren ve uzmanlagmayi saglayan
kuruluslarin sayisinin az oldugu sonucuna varmistir. Bir diger cevap ise; alanda yapilan
caligmalarin sinirli olmasi1 yoniinde ortaya c¢ikmistir. Yine bu goriisii destekler nitelikte
Akc¢in & Zengin (2021) calismalarinda miizik terapisinin Tiirkiye’de yaygin olarak
kullanilmadigini ve calismalarin siirlt oldugundan s6z etmektedir. Ayrica Sezer (2013) de
calismasinda “Ulkemizde akademik alanda calisan uzmanlarin miizigin terapotik bir arag
olarak kullanilmasma iliskin disiincelerinin olumlu ydnde olmasina karsin yapilan
arastirmalarin az olmast bir diger eksiklik olarak karsimiza g¢ikmaktadir.” seklindeki
ifadesiyle Tiirkiye’de miizikle terapi alaninda yapilan ¢alismalarin sinirli olmasi1 konusuna
deginmistir. Caligmada yer alan bir diger cevap ise; alanda profesyonel eksikliginin olmasi
yoniindedir. Bu goriis ile baglantili olarak Can & Yilmaz (2019) calismalarinda miizik terapi
alaninin akademik kurumlarda yayginlagsmadigindan dolay: arastirmaci sayisinin yeterli

olmadig1 yoniinde aciklamalarda bulunmuslardir.
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3.2.7. Miizikle terapi uygulamalar her tiirde egitim kademesine dahil edilmesi ile ilgili

goriislerin tartiymasi ve yorumlari

"Miizikle terapi uygulamalar1 her tiirde egitim kademesine dahil edilmeli midir?
Cevabiniz evet ya da hayir ise sebeplerini agiklayiniz." seklinde yoneltilen soruya dair
akademisyen goriisleri; %76.20 "evet dahil edilmelidir, %22.63 "hayir dahil edilmemelidir"
seklinde ortaya ¢ikmustir.

"Miizikle terapi uygulamalar: her tiirde egitim kademesine dahil edilmeli midir?”
seklinde yoneltilen agik uc¢lu soruya “evet” seklinde cevap veren akademisyenlerin
cevaplarinin dagilimi; %30.86°s1 ortadgretim ¢agindaki ¢ocuklarda ergenlik problemlerinin
ve sinav kaygilarinin aza indirilmesinde, ayrica dikkat, 6zgiiven, konsantrasyonlarinda artig
saglamada faydali olacaktir. %28.4°li 6zel egitime ihtiyact olan c¢ocuklar ve ilkogretim
kademesindeki cocuklarin iletisim, kendini ifade etme ve sosyallesmelerinde faydal
olacaktir, %22.22’si erken donemde verilen egitimlerin ¢ocuklar iizerinde daha kalici ve
faydali olmasi agisindan uygulamalar ana sinifinda yapilmalidir, %13.58’1 miizik bolimleri
ve diger Universitelerde ders olarak miifredatta yer almalidir, %4.94°1 egitime dahil
edilmesi alanin gelisimine katki saglar seklinde ortaya ¢cikmaktadir.

Calismada ortaya ¢ikan sonuglar ele alindiginda; “miizikle terapi uygulamalar1 her
tirde egitim kademesine dahil edilmeli midir?” sorusuna evet cevabmni veren
akademisyenlerin soruya iliskin sebepleri arasinda “ortadgretim cagindaki g¢ocuklarda
ergenlik problemlerinin ve sinav kaygilarinin aza indirilmesinde, ayrica dikkat, 6zgiiven,
konsantrasyonlarinda artis saglamada faydali olacaktir. Ozel egitime ihtiyaci olan gocuklar
ve ilkdgretim kademesindeki ¢ocuklarin iletisim, kendini ifade etme ve sosyallesmelerinde
faydal1 olacaktir” ifadeleri yer almaktadir. Bu goriisli destekler nitelikte Sagirkaya (2023),
egitimde miizik terapinin uygulama sahalarimi agiklayarak, bu alanlar1 6grenme siireglerine
dair alanlar (dikkat, konsantrasyon eksiklikleri) sosyallesme-iletisim siiregleri (basar1 hissi,
kendine giiven hissi, sosyallesme, iletisim kurabilme, kendini ifade edebilme) seklinde
ortaya koymustur. Ayrica Ozel egitimde miizik terapinin gelisim ve rehabilitasyon
stireclerinde 6nemli rol oynadigindan s6z etmektedir. Gengel (2006) ise; miizigin tibbi
tedavi yontemleri ile birlikte hastaya uygulandiinda yarar sagladigi konusuna deginmistir.
Ayrica, miizikle birlikte gerceklestirilen tedavi siireglerinde, bireylerde sosyal yoniin
gelistigini, bireylerin kendine olan gilivenin ve konsantrasyonun yeniden kazandirilabildigini
aciklamistir. Yine bir baska ¢alismada Ozgevik (2007) ise; miizigin terapik etkilerinin

ogrenciler iizerinde sosyallesme, kendini ifade edebilme ve kendilerine olan giivenin
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kazanmalarinda etkili oldugunu savunmustur. Ayrica 6zel egitime ihtiya¢ duyan bireylerde
(otistik bozukluk gosteren ¢ocuklarda, zekad geriligi gosteren ¢ocuklarda, hiperaktif
cocuklarda, fiziksel engelli ¢ocuklarda) miizigin uzman kisiler tarafindan ihtiyaca yonelik
dogru kullanilmas1 sonucunda anlamli sonuglar elde edildiginden bahsetmektedir.

Arastirmada elde edilen bir diger cevap ise; erken donemde verilen egitimlerin
cocuklar iizerinde kalict ve faydali olmasi acisindan miizik terapi uygulamalarinin ana
sinifinda yapilmasima yoneliktir. Verilen bu cevapla baglantili olarak Ozcevik (2007),
insanin duygularinit ve bedenini etkileyen miizigin 6grencilerin yasamlarinda da etkili bir
ara¢ oldugundan bahsetmektedir. Bununla birlikte okul oncesi ve ilkokul donemlerinde
cocuga miizigin Ogretilebilecegi en etkili donemler oldugu konusuna deginerek; bu
donemlerde ¢ocuklara verilen miizik uygulamalarinin ruhsal ve ahlaki yonden gelisimlerine
katki saglayacagini aciklamigtir. Calismada elde edilen bir bagka cevap ise; miizikle
terapinin miizik bolimleri ve diger tiniversitelerde miifredatta yer almasi gerektigi ile
ilgilidir. Akyiirek (2021)’de yapmis oldugu ¢aligmada miizik terapistlere “sertifikali miizik
terapi egitimi nasil yiiriitiilmelidir?” seklinde soru yoneltmistir. Egitimlere yonelik cevaplar
arasinda ankete katilan miizik terapistlerden bazilar1 Tiirkiye’de miizik terapinin sertifika
programu ile yiiriitiilmemesi gerektigini ve yiiksek lisans programlarinin iiniversitelerde
acilmasinin gerekli oldugunu ifade etmislerdir. Bu sonuglar dogrultusunda her iki ¢alisma
birbirine paralellik géstermektedir.

"Miizikle terapi uygulamalar1 her tiirde egitim kademesine dahil edilmeli midir?”
seklinde yoneltilen agik uglu soruya “hayir” seklinde cevap veren akademisyenlerin
cevaplarinin dagilimi ise; %69.24 sadece lisans ve yiiksek lisans diizeyinde olmalidir,
%30.76 sadece miizik boliimlerinde olmali yoniindedir. Akademisyenlerin %3.17’si ise;

yoneltilen soruda goriis bildirmemistir.

3.2.8. Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu-

olumsuz sonuclar ile ilgili goriislerin tartismasi ve yorumlari

"Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu ya da
olumsuz sonuglar1 neler olabilir?" seklinde yoneltilen soruya dair akademisyen goriisleri;
%92.06’s1 olumlu, %4.76’s1 olumsuz seklinde ortaya ¢ikmustir.

"Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine entegrasyonunun olumlu ya da olumsuz
sonuglart neler olabilir?" seklinde sorulan agik u¢lu bu sorunun olumlu sonuglarinin

dagilimi; %34.72’si bireylerin ihtiyaglarini ortaya ¢ikarmada fayda saglar, %33.34’1 egitim
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sisteminin yogun olmasindan dolayr &grencilerin rahatlamasinda, iletisim becerilerinin
artmasinda ve motivasyonlarinin yiikselmesinde faydali olacaktir, %19.44’1i ergenlikteki
gecislerin azalmasi ve simav kaygisinin azalmasinda etkili olacaktir, %12.5°1 miizik terapi
alan1 gelisir cevaplari ile ortaya ¢cikmistir. Akademisyenlerin %3.18’1 ise; yoneltilen soruda
goriis bildirmemistir.

Calismada ortaya ¢ikan sonuglar degerlendirildiginde; olumlu sonuglar arasinda
bireylerin ihtiyaclarini ortaya ¢ikarmada fayda saglar ifadelerinin yer aldig1 goriilmektedir.
Bu cevaba istinaden Kor & Adar (2016) ¢alismalarinda, miizikle tedavi hakkinda bireylerin
fiziksel, psikolojik, sosyal ve zihinsel ihtiyaglarin1 karsilayan bir uzmanlik dali oldugu
yoniinde ifadelere yer vermislerdir. Elde edilen bir baska cevap ise; egitim sisteminin
yogun olmasindan dolay1r Ogrencilerin rahatlamasi, iletisim becerilerinin artmasit ve
motivasyonlarinin yiikselmesi gibi olumlu sonuglarin ortaya cikacagi yoniindedir. Bu
goriisle ilgili olarak Ozcevik (2007) calismasinda miizigin cocuklar iizerinde ruhu
rahatlattigt ve gevsetme etkisinin olmasi sebebiyle can sikintisini azalttigi noktasina
deginmektedir. Ayrica miizikle tedavi ile iletisim sorunu yasayan ¢ocuklarin problemlerinin
giderilebileceginden de bahsetmektedir. Calismada elde edilen ergenlikteki gecislerin
azalmasi ve sinav kaygisinin azalmasinda etkili olacaktir yoniindeki cevaba istinaden Uzun
(2018), calismasinda miizigin 6grencilerin ruhsal gelisimlerinde ve ergenlige bagl ortaya
cikan olumsuz etkilerin giderilmesinde miizigin olumlu yonde etkili oldugu sonucuna
ulasmistir. Yine verilen cevap ile baglantili olarak Sezer (2009), yapmis oldugu
calismasinda Ogrencilere uygulanan miizikle terapinin smav kaygisi, 6fke ve psikolojik

belirtilerin iyilestirilmesinde etkili oldugu yoniinde sonuglar elde etmistir.

3.2.9. Tiirkiye’de miizikle terapinin istenilen diizeyde taminmasi, gelistirilmesi ve

egitim ogretime dahil edilebilmesi ile ilgili goriislerin tartismasi ve yorumlari

"Tiirkiye'de miizikle terapinin istenilen diizeyde taninmasi, gelistirilmesi ve egitim
ogretime dahil edilebilmesi i¢in neler yapilmalidir?" seklinde yoneltilen soruya dair
akademisyen goriisleri; %20’si iiniversitelerde YOK tarafindan lisans ve yiiksek lisans
programi ag¢ilmali ve uluslararast seminerler ile desteklenmelidir, %17.5’1 akademik
caligmalar arttirilmalidir, %17.5’1 yaym organlar tarafindan uzman kisilerce miizik terapi
tanitim1 yapilarak, toplum bilinglendirilmelidir, %16.67’s1 okullarda uygulamali ders olarak

verilmelidir, %14.17’si psikoloji ve miizik boéliimlerinde uzman kisiler ortak caligsmalar
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yiriitmelidir, %14.17’si1 tiim kademelerde uzman kisilerce uygulamali miizik terapi tanitimi
yapilmalidir yoniinde olmustur.

Soruya iliskin sonuglar ele alindiginda iiniversitelerde YOK tarafindan lisans ve
yiiksek lisans programi acilmali ve uluslararasi seminerler ile desteklenmesi gerektigi
goriisii belirgin olarak ortaya c¢ikmistir. Bu goriisle iliskili olarak Akylirek (2021)
calismasinda miizik terapistlere “Tiirkiye’de miizik terapinin gelismesi i¢in ne tiir
diizenlemeler yapilmalidir?” seklinde soru yoneltmistir. Katilimcilardan bazilar1 YOK
denetimi altinda boliimler acilmali, egitimler lisans ve yiiksek lisans programlar1 ile
yiriitilmelidir seklinde cevaplar vermistir. Ayrica saglik ve egitim alanlarinda miizik
terapinin tanitimi1 yapilmali ifadeleri de yer almaktadir. Yapilan bu calismada da tiim
kademelerde uzman kisilerce uygulamali miizik terapi tanitimi yapilmalidir seklindeki
ifadeler ortaya ¢ikmistir. Gorildiigii lizere iki ¢alisma sonucunda elde edilen cevaplar
paralellik gostermektedir.

Bu calismada elde edilen bir diger cevap ise; akademik calismalarin artmasina
yoneliktir. Yine bu goriisle baglantili olarak Akyiirek (2021) calismasinda Tiirkiye’de
miizikle terapinin gelisimine yonelik sormus oldugu soruda katilimcilar tarafindan miizik
terapi alanma yonelik yapilan bilimsel arastirmalarin sayisinin arttirilmasinin  gerekli
olduguna dair cevaplart ortaya ¢ikarmistir. Bu ¢alismada psikoloji ve miizik boliimlerinde
uzman kisiler ortak caligmalar yiiriitmelidir ve tiim kademelerde uzman kisilerce uygulamali
miizik terapi tanitim1 yapilmalhidir ifadeleri yine akademisyenler tarafindan aktarilmistir. Bu
gortslerle ilgili olarak Akyiirek (2021), yapmis oldugu calismada katilimcilara miizik terapi
ile ilgili goriislerinin neler oldugunu sormustur ve katilimcilar tarafindan yurtdisinda saglik-
psikoloji-miizik boliimleri bir araya gelmistir. Tiirkiye’de de miizik terapistlerin ve farkli
disiplinlerin bir araya gelerek ortak caligmalar yiiriitmesi gerektigi ifadeleri ortaya ¢ikmustir.

Yaym organlar tarafindan uzman kisilerce miizik terapi tanitimi yapilarak, toplum
bilinglendirilmelidir seklinde elde edilen cevaba yonelik ise; Cavlu (2019) calismasinda
miizik terapi alanina ilgi duyan kisiler i¢in kolay erisimli bir secenek olmasindan dolay1

iletisim araglarinin kullanilmasi gerektigi goriisiine yer vermistir.
3.3. Oneriler

1- Akademisyenler tarafindan miizikle terapi uygulamalar: alternatif ve faydali bir
yontem olarak goriilmektedir ancak Tiirkiye’de heniiz yeterli diizeyde degildir. Bu

nedenle Tiirkiye’deki miizikle terapi uygulamalar1 yayginlastirilmalidir.
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Akademisyenler tarafindan miizikle terapinin ge¢cmiste birgok hastalik lizerinde
kullanilan faydali bir tedavi yoOntemi oldugu goriisii benimsendiginden,

giinlimiizde de hastanelerde miizik terapi birimleri agilmalidir.

Miizik - psikoloji ve tip boliimleri ile ortak ¢alismalar yiiriitmeli ve alanin gelisimi

adina uygulamali ¢alismalarin sayis1 arttirilmalidir.

Okullarda 6grencilerin ruhsal anlamda gelisimi ve akademik anlamda basarilarina
destek amacli (ya da 6grencinin ihtiyaclarina yonelik) miizik terapistler tarafindan

tipk1 okullarda yer alan rehberlik birimleri gibi miizik terapi birimi yer almalidir.

Tiirkiye’de miizik terapi alaninda gelismelerin saglanmasi i¢in Oncelikli olarak
tiniversitelerde lisans, yliksek lisans diizeyinde miizik terapi boliimlerinin sayisi

arttirilmalidir.

Uzman kisiler tarafindan miizik terapi alaninda yapilan uygulamalar farkindaligin
olusturulabilmesi ac¢isindan tiim egitim kademelerinde gorsel igerikli olarak

ogrencilere aktarilarak bilinglendirilmelidir.

Sertifika programlari1 tam anlamiyla kaldirilmali ve miizik terapi egitimi uzman

miizik terapistler tarafindan yasal zorunluklara bagh kalarak verilmelidir.

Miizik terapisti olmak isteyen kisilerin nitelikli bir egitim sonucu sinava tabi

tutularak hak kazanmalar1 gerekmektedir.

Miizikle terapi alaninda toplumun bilinglendirilmesi adina devlet destegi ile
tanitimlar yapilmali ve alanla ilgili kurs, seminer ve kongrelerin sayilarinin

arttirilmasi gereklidir.
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EKLER

GORUSME FORMU

Aydin Adnan Menderes Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Geleneksel Tiirk
Sanat Miizigi Anasanat Dal1 Yiiksek Lisans 6grencisiyim.

Konservatuvar ve Miizik Egitim Fakiiltelerinde gorev yapan akademisyenlerin
miizik terapi ve miizik terapi uygulamalarina yonelik farkindaligini ortaya cikarmak
amaciyla calisma yapmaktayim. Bu konudaki goriis ve diislincelerinizi toplamda 9 soru ile
degerlendirmek istiyorum. Goriismede verdiginiz cevaplarin arastirmada eksiksiz bir
bicimde yer almasi i¢in izniniz dahilinde ses kaydi almay1 planlamaktayim.

Yapacagimiz goriisme yaklasik 25 dakika siirecektir.

Arastirmanin Konusu: Miizik Egitim Fakiilteleri ve Konservatuvarlar Biinyesindeki
Akademisyenlerin Miizik Terapi Uygulamalarina Yo6nelik Farkindaligi Hakkinda Bir Durum
Analizi.

Arastirmanin amaci: Miizik alaninda calisma yapan akademisyenlerin miizikle terapi
konusundaki farkindaligini1 ortaya koymak ve bu alanda uygulanabilecek potansiyel egitim
stratejileri i¢in bir ongorii saglamak.

Aragtirmanin  Onemi: Alanda calismalar yapan akademisyenlerin miizikle —terapi
yontemine iliskin goriislerini ortaya c¢ikararak, miizikle terapinin taninmasina ve egitim
ogretime dahil edilmesine katki saglamak.

Tarih ve Saat :

Goriismeci

Yer

GORUSME SORULARI
1- Miizik terapi denilince akliniza ne geliyor? Bu konuya dair goriislerinizi kisaca agiklayiniz.




Tiirkiye’deki tiniversitelerde miizikle terapi egitimini yeterli buluyor musunuz?
Cevabimz_evet ise bu konudaki diisiincelerinizi agiklayiniz. Cevabiniz _hayir ise
nedenlerini siralayimniz.

Miizikle terapi uygulamalari her tirde egitim kademesine dahil edilmeli midir? (lkdgretim-
Ortadgretim- Universite). Cevabiniz evet ya da hayir ise sebeplerini agiklayiniz.

Miizikle terapi egitiminin Tiirk egitim sistemine entegrasyonun olumlu ya da olumsuz
sonugclari neler olabilir?

Tiirkiye de miizikle terapinin istenilen diizeyde taninmasi, gelistirilmesi ve egitim 6gretime
dahil edilebilmesi i¢in neler yapilmalidir? Aciklaymiz.
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