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Ozet

Borderline Kisilik Bozuklugu (BKB), duygu diizenleme giicliigii, diirtiisellik, kimlik
karmasasi ve kisilerarasi iliskilerde yasanan sorunlarla karakterize edilen karmasik bir Makaleye Atif Bilgisi

kisilik bozuklugudur. Ozellikle kendine zarar verme davramslari ve intihar

girisimlerinin sik goriilmesi nedeniyle klinik agidan 6nemli bir ruh saghgi sorunu

o{arak‘ degerlendirilmektedir. Son yillarda border.l.ine kisilik bozuklugunu ac;ll'damaya Agdelen, N. S. (2026)
yonelik calismalarda mentalizasyon kavrami on plana ¢ikmistir. Mentalizasyon,
bireyin hem kendi zihinsel siireglerini hem de diger insanlarin duygu, diisiince ve
niyetlerini anlayabilme kapasitesi olarak tanimlanmaktadir. Borderline kisilik
bozukluguna sahip bireylerde 6zellikle yogun stres altinda mentalizasyon becerisinde
bozulmalar goriilebilmektedir. Bu durumun duygu diizenleme giigliigii, diirtiisel
davraniglar ve kisilerarasi iligki problemleriyle iligkili oldugu diisiiniilmektedir.

Borderline Kisilik Bozuklugu
Etiyolojisi ve Tedavisinde
Mentalizasyon Temelli Terapi
Yaklasimi: Bir Derleme.

International Journal of Social
Science (IJJS Journal),
(e-ISSN:2548-0685) Vol:10,
Issue:45; s. 39-53.

DOI: 10.52096/usbd.10.46.03

Bu derleme c¢aligmasinda Borderline Kisilik Bozuklugu’nun etiyolojisi,
epidemiyolojisi, kuramsal temelleri ve DSM-5 simiflandirilmasi ele alinmistir. Bunun
yaninda Mentalizasyon Temelli Terapi’nin (MBT) borderline kisilik bozuklugu
iizerindeki etkileri literatiirde yer alan giincel galismalar dogrultusunda incelenmistir.
Arastirma bulgulari, MBT nin 6zellikle kendine zarar verme davramslari, diirtiisellik
ve kisilerarast iliski problemleri tizerinde olumlu etkiler olusturdugunu Gonderim: 28.04.2026
gostermektedir. Ayrica mentalizasyon temelli terapinin bireyin duygu diizenleme Kabul: 14.05.2026
becerilerini ve genel islevselligini artirabildigi belirtilmektedir. Sonug olarak

Mentalizasyon Temelli Terapi’nin borderline kisilik bozuklugu tedavisinde etkili

psikoterapi yaklagimlarindan biri oldugu disiiniilmektedir.
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Mentalization-Based Therapy Approach in the Etiology and Treatment of
Borderline Personality Disorder: A Review

Abstract

Borderline Personality Disorder (BPD) is a complex personality disorder
characterized by difficulties in emotion regulation, impulsivity, identity confusion,
and problems in interpersonal relationships. Due to the high prevalence of self-
harming behaviors and suicide attempts, it is considered a significant mental health
problem in clinical settings. In recent years, the concept of mentalization has gained
importance in explaining Borderline Personality Disorder. Mentalization is defined as
the ability to understand both one’s own mental processes and the emotions, thoughts,
and intentions of others. Individuals with Borderline Personality Disorder may
experience impairments in mentalization capacity, especially under intense stress.
These impairments are thought to be associated with emotion regulation difficulties,
impulsive behaviors, and interpersonal relationship problems.

In this review study, the etiology, epidemiology, theoretical foundations, and DSM-5
classification of Borderline Personality Disorder were examined. In addition, the
effects of Mentalization-Based Therapy (MBT) on Borderline Personality Disorder
were evaluated in light of current literature. Research findings indicate that MBT has
positive effects particularly on self-harming behaviors, impulsivity, and interpersonal
relationship problems. Furthermore, Mentalization-Based Therapy has been shown to
improve emotion regulation skills and overall functioning. As a result, MBT is
considered one of the effective psychotherapy approaches in the treatment of
Borderline Personality Disorder.

Keywords: Borderline personality disorder, mentalization, mentalization-based
therapy, impulsivity, emotion regulation.

GIRIS

Borderline Kisilik Bozuklugu

Kisilik, kisinin ig¢sel yasantilarinin ve dis diinya ile kurdugu etkilesimlerin siirekliligini
saglayan, kendine 0zgii Oriintiiler biitiinii olarak tanimlanmaktadir. Bu Oriintiilerin bireyin
kiiltiire]l beklentilerinden belirgin bicimde sapmasi, esneklikten uzak olmasi ve hem sosyal hem
de mesleki islevselligi bozmasi durumunu "kisilik bozukluklar1" kavrami ile literatiire
kazandirmistir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013). Kisilik bozukluklar arasinda, klinik
basvurularin yogunlugu ve semptomlarin siddeti bakimindan en dikkat ¢ekici olanlardan biri

Borderline Kisilik Bozuklugu’dur (BKB).

BKB’de bireyin duygu durumunda ani degisimler yasamasi ve kisilerarasi iliskilerde tutarsiz
davranig Oriintiileri gostermesi, bu bozuklugun giinliikk yasam islevselligi lizerinde ciddi etkiler
olusturmasina neden olmaktadir. Ozellikle kendine zarar verme davramslari ve intihar
girisimlerinin BKB tanili bireylerde toplum ortalamasina gore daha yiiksek oldugu

bildirilmektedir (Lieb ve ark., 2004). Borderline Kisilik Bozuklugu, sadece kisinin kendi i¢

40



Borderline Kisilik Bozuklugu Etiyolojisive Tedavisinde Mentalizasyon Temelli Terapi Yaklasimi: Bir Derleme

diinyasinda yasadig1 yogun bir act olarak degil, aym zamanda kisilerarasi iliskilerde yasanan
karmasik siire¢ler, kimlik karmasasi1 ve diirtiisellik ile iliskilendirilen karmasik bir tablodur.
BKB ismi, tarihsel siirecte bu bozuklugun nevroz ve psikoz arasindaki sinirda goriilmesinden
gelmektedir. Oztiirk ve Ulusahin’e (2018) gére borderline kisilik bozuklugunda bireyler,
kisilerarast iligkilerde yogun duygusal dalgalanmalar yasayabilmekte ve benlik algilarindaki
tutarsizlik nedeniyle iligkilerinde istikrarli bir denge kurmakta zorlanabilmektedir. Son yillarda
borderline kisilik bozuklugunun agiklanmasinda mentalizasyon kavrami o6nemli bir yer
edinmistir. Mentalizasyon, bireyin kendi duygu, diisiince ve niyetlerini anlayabilmesi ve ayni
zamanda baskalarinin zihinsel durumlarini yorumlayabilme kapasitesi olarak tanimlanmaktadir
(Bateman & Fonagy, 2004). Borderline kisilik bozukluguna sahip bireylerde o6zellikle yogun
stres ve duygusal yiik altinda mentalizasyon becerisinde belirgin bozulmalar goriildigi
belirtilmektedir. Bu bozulmalarin bireyin diirtii kontroliinii zorlastirdigi, kisilerarasi iliskilerde
yanlis yorumlamalara neden oldugu ve duygusal krizleri artirdig1 ifade edilmektedir (Kutlu,

2018)

Borderline Kisilik Bozuklugu (BKB), duygu diizenleme giicliigii, diirtiisellik, kimlik karmasasi
ve kisilerarasi iliskilerde yasanan sorunlarla karakterize edilen karmasik bir kisilik
bozuklugudur (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013). Ozellikle kendine zarar verme davramslar
ve intihar girisimlerinin sik goriilmesi nedeniyle klinik agidan ©nemli bir ruh saglig
sorunuolarak degerlendirilmektedir (Lieb ve ark., 2004). Bu bozuklugun bireyin sosyal, mesleki
ve kisilerarasi islevselligi lizerinde ciddi etkiler olusturdugu bilinmektedir. Bu nedenle
borderline kisilik bozuklugunun etkili bigimde tedavi edilmesi psikoloji ve psikiyatri alaninda

onemli ¢calisma konularindan biri haline gelmistir.

Son yillarda borderline kisilik bozuklugunun tedavisinde kullanilan psikoterapi yontemleri
arasinda Mentalizasyon Temelli Terapi’nin (MBT) etkili sonuglar ortaya koydugu
goriilmektedir. Mentalizasyon Temelli Terapi, bireyin hem kendi duygu ve diisiincelerini hem
de diger insanlarin zihinsel stireglerini anlayabilme kapasitesini gelistirmeyi hedefleyen bir
terapi yaklasimidir (Bateman & Fonagy, 2004). Ozellikle borderline kisilik bozukluguna sahip
bireylerde stres altinda ortaya c¢ikan mentalizasyon bozukluklarinin kisilerarast iligkiler ve

duygu diizenleme iizerinde olumsuz etkiler olusturdugu diisiintilmektedir.

Bu derleme calismasinin amaci, Borderline Kisilik Bozuklugu'nun genel o6zelliklerini ve
kuramsal temellerini incelemek, ayrica Mentalizasyon Temelli Terapi’nin borderline kisilik
bozuklugu iizerindeki etkilerini literatiirde yer alan gilincel arastirmalar dogrultusunda
degerlendirmektir. Bunun yaninda MBT nin duygu diizenleme, diirtii kontrolii, kendine zarar
verme davranislari ve Kisilerarasi iliskiler tizerindeki etkilerinin incelenmesi amaglanmaktadir.

Calismanin, borderline kisilik bozuklugunun tedavisinde mentalizasyon temelli yaklagimin
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oneminin anlagilmasina katki saglayacag diistiniilmektedir.

Borderline Kisilik Bozuklugu Etiyolojisi

Borderline Kisilik Bozuklugu’nun (BKB) etiyolojisi giiniimiizde tam olarak aciklanabilmis
degildir. Ancak yapilan caligmalar, bozuklugun ortaya ¢ikisinda biyolojik, psikolojik ve
cevresel etkenlerin birlikte rol oynadigini gostermektedir. BKB nin tek bir nedene bagli olarak
gelismedigi, genetik yatkinlik ile erken donem yasantilarin karsilikli etkilesimi sonucunda

ortaya ciktig diisiiniilmektedir (Linehan, 1993; Paris, 2007).

Biyolojik Etkenler

Biyolojik faktorler incelendiginde, aile ve ikiz ¢alismalar1 borderline kisilik bozuklugunun
kalitsal yoniine dikkat ¢ekmektedir. Birinci derece akrabalarinda BKB bulunan bireylerde
benzer belirtilerin goriilme riskinin daha yiiksek oldugu bildirilmektedir (Torgersen ve ark.,
2000). Ozellikle diirtiisellik, dfke kontroliinde giicliik ve duygusal dalgalanmalarla iliskili
norobiyolojik mekanizmalarin bozuklugun gelisiminde etkili oldugu diisiiniilmektedir.
Arastirmalar, serotonin diizeyindeki diizensizliklerin diirtii kontrolii ve saldirgan davranislarla
iligkili olabilecegini gdostermektedir (Siever & Davis, 1991). Bunun yaninda beynin duygu
diizenleme siireclerinde gorev alan amigdala ve prefrontal korteks bolgelerinde islevsel

farkliliklar goriilebilecegi belirtilmektedir (Donegan ve ark., 2003).

Psikolojik Etkenler

Borderline kisilik bozuklugunun gelisiminde psikolojik etkenlerin de 6nemli bir yere sahip
oldugu bilinmektedir. Ozellikle cocukluk déneminde yasanan travmatik deneyimlerin BKB ile
giiclti bigimde iliskili oldugu vurgulanmaktadir. Fiziksel, duygusal veya cinsel istismara maruz
kalma; ihmal edilme, ebeveyn kaybi ve aile i¢i catigsmalarin bireyin psikolojik gelisimini
olumsuz etkileyebildigi belirtilmektedir (Zanarini ve ark., 1997). Cocukluk doneminde yasanan

travmalarin bireyin benlik algisim, kisileraras: iliskilerini ve duygu diizenleme becerilerini
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etkileyerek ilerleyen yaslarda borderline belirtilerinin ortaya ¢ikmasina katki saglayabilecegi

diistiniilmektedir.

Sosyal Etkenler

Cevresel etkenler de BKB’nin gelisiminde 6nemli rol oynamaktadir. Aile i¢i iletigsim sorunlari,
duygusal ihtiyacglarin yeterince karsilanmamasi, sosyal destek eksikligi ve stresli yasam olaylar1
bireyin psikolojik dayamkliligim olumsuz etkileyebilmektedir. Ozellikle cocukluk déneminde
bireyin duygularimn siirekli elestirilmesi veya yok sayilmasi, saglikli duygu diizenleme
becerilerinin  gelismesini  zorlagtirabilmektedir. Linehan (1993), gecersizlestirici aile

ortamlarinin borderline kisilik bozuklugunun gelisiminde etkili oldugunu belirtmektedir.

Borderline Kisilik Bozuklugu Epidemiyolojisi

Borderline Kisilik Bozuklugu (BKB), toplumda yaygin olarak goriilen kisilik bozukluklarindan
biri olarak degerlendirilmektedir. Yapilan arastirmalar, BKB’nin genel toplumda goriilme
sikliginin yaklasik %1 ile %3 arasinda degistigini gostermektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi,
2013). Klinik bagvurularin yogunlugu dikkate alindiginda ise bu oranin psikiyatri kliniklerinde
ve yatili tedavi kurumlarinda daha yiiksek oldugu bildirilmektedir. Ozellikle psikiyatri
servislerinde tedavi goren bireyler arasinda borderline kisilik bozuklugu tamsina sik rastlandigi

belirtilmektedir (Widiger & Weissman, 1991).

BKB’nin kadinlarda erkeklere oranla daha sik tami aldigi ifade edilmektedir. Klinik
orneklemlerde tani alan bireylerin biiylik bir kismim kadinlarn olusturdugu bildirilmektedir
(Lieb ve ark., 2004). Borderline kisilik bozuklugu genellikle ergenlik dénemi sonu ile geng
yetiskinlik doneminde belirgin hale gelmektedir. Ancak kisilik gelisiminin devam ettigi

ergenlik doneminde tan1 koyulurken dikkatli olunmasi gerektigi vurgulanmaktadir (Paris,

2005).

BKB tanis1 alan bireylerde es tan1 oranlarimin olduk¢a yiiksek oldugu bilinmektedir. Depresyon,
anksiyete bozukluklari, travma sonrast stres bozuklugu, yeme bozukluklar: ve madde kullanim
bozukluklarinin borderline kisilik bozukluguna siklikla eslik ettigi belirtilmektedir (Skodol ve
ark., 2002). Ozellikle duygu diizenleme giicliiklerinin ve diirtiiselligin es tamli psikiyatrik
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sorunlarin ortaya ¢ikmasinda etkili olabilecegi diisiiniilmektedir.

Borderline kisilik bozuklugu, kendine zarar verme davraniglari ve intihar girisimleri agisindan
da o6nemli bir risk grubu olarak degerlendirilmektedir. Arastirmalar, BKB tanili bireylerde
intihar girisimi oranlarinin toplum ortalamasindan belirgin bigimde yiiksek oldugunu
gostermektedir (Oldham, 2006). Bu nedenle erken tan1 ve uygun psikoterapi desteginin biiyiik
onem tasidigi belirtilmektedir.

Son yillarda yapilan calismalar, uygun psikoterapi yoOntemleri ile borderline kisilik
bozuklugunda belirgin iyilesmeler saglanabilecegini gostermektedir. Ozellikle Mentalizasyon
Temelli Terapi (MBT), Diyalektik Davranis Terapisi (DDT) ve Sema Terapi gibi yaklasimlarin
belirtilerin azaltilmasinda etkili oldugu ifade edilmektedir. Bu durum, borderline kisilik
bozuklugunun gecmiste diisliniildiigii kadar “tedaviye direngli” bir bozukluk olmadigim ortaya

koymaktadir.

Borderline Kisilik Bozuklugunun Kuramsal Temellere Gore Aciklanmast

Borderline Kisilik Bozuklugu’nun (BKB) ag¢iklanmasina yonelik farkli kuramsal yaklagimlar
gelistirilmistir. Bozuklugun karmasik yapisi nedeniyle tek bir kuramin BKB’yi tamamen
aciklamakta yetersiz kaldig1 diisiiniilmektedir. Bu nedenle psikodinamik kuramlar, davranisci
yaklasim, biligsel kuramlar, baglanma kuram1 ve mentalizasyon temelli yaklagimlar borderline

kisilik bozuklugunu farkl acilardan ele almaktadir.

Psikanalitik Yaklasim

Borderline kisilik bozuklugu ilk olarak psikanalitik kuram c¢ergevesinde ele alinmistir.
Kernberg’e gore BKB, bireyin kimlik biitiinliigiinii saglamakta zorlandigi bir kisilik
organizasyonu ile iligkilidir (Kernberg, 1975). Bu bireylerde “iyi” ve “kotii” benlik temsilleri
biitiinlesememekte, insanlar bazen tamamen iyt bazen de tamamen kotii olarak
algilanabilmektedir. Bu durum Kkisileraras1 iliskilerde ani duygu degisimlerine ve tutarsiz
davraniglara yol acabilmektedir. Gegtan’a (2014) gore ise borderline Ozellikler gdsteren

bireylerde benlik biitiinliiglinii siirdiirmekte giicliik yasanabilmektedir.
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Davramis¢1 Yaklasim

Bilissel davranisci yaklasimlar ise bireyin kendisi, diger insanlar ve diinya hakkindaki islevsel
olmayan diisiincelerine odaklanmaktadir. Beck ve Freeman’a (1990) gore borderline kisilik
bozukluguna sahip bireylerde “terk edilirim”, “degersizim” veya “kimseye glivenemem” gibi
temel inanclar sik goriilmektedir. Bu diisiince kaliplan kisilerarasi iliskilerde yogun kaygiya ve

duygusal tepkilere neden olabilmektedir.

Nesne Iliskileri Kuram

Nesne iliskileri kuramina gore ise ¢gocukluk doneminde bakim veren kisiyle kurulan iliskinin
niteligi biiyiikk 6nem tasimaktadir. Erken donem iliskilerde yasanan ihmal, tutarsizlik veya
travmatik deneyimlerin bireyin benlik gelisimini olumsuz etkileyebilecegi belirtilmektedir. Bu
nedenle borderline kisilik bozuklugunda yogun terk edilme korkusu ve iliskilerde bagimli

ortintiilerin sik goriildiigii ifade edilmektedir (Masterson, 1981).

Borderline Kisilik Bozuklugunun DSM-5’e gore Siniflandirnilmasi

Borderline Kisilik Bozuklugu (BKB), Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan yayimlanan
Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi’nin besinci baskisinda (DSM-5) kisilik
bozukluklar baglig altinda yer almaktadir. DSM-5e gore BKB, kisilerarasi iligkilerde, benlik
algisinda ve duygulanimda belirgin dengesizlik ile karakterize olan; diirtiiselligin 6n planda

oldugu bir kisilik bozuklugu olarak tanimlanmaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).

DSM-5’te kisilik bozukluklar1 A, B ve C kiimeleri olmak iizere {i¢ ana grupta siniflandirilmastir.
Borderline Kisilik Bozuklugu; antisosyal, histrionik ve narsistik kisilik bozukluklan ile birlikte
B kiimesinde yer almaktadir. B kiimesi kisilik bozukluklar1 genel olarak dramatik, diirtiisel ve

duygusal davranig oriintiileri ile iligkilendirilmektedir.

DSM-5 tani kriterlerine gore borderline kisilik bozuklugu tanisinin konulabilmesi i¢in erken
yetiskinlik déneminde baslayan ve farkli yasam alanlarinda goriilen yaygin bir oriintiiniin

bulunmasi gerekmektedir. Ayrica asagida yer alan Olgiitlerden en az besinin karsilanmasi
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beklenmektedir:

. Gergek ya da hayali terk edilmekten kaginmak i¢in yogun ¢caba gosterme

. Kisilerarasi iligkilerde tutarsiz ve yogun iligki oriintiileri goriilmesi

. Belirgin kimlik karmagasi ve benlik algisinda bozulmalar

. Kendine zarar verme potansiyeli tagiyan diirtiisel davraniglar gosterme

. Yineleyici intihar girisimleri, kendine zarar verme davramslar1 veya intihar tehditleri
. Duygu durumunda hizli degisimlerin goriilmesi

. Siirekli bosluk hissi yasama

. Yogun 6fke ve 6tke kontroliinde giicliik

. Strese bagli gecici paranoid diisiinceler veya dissosiyatif belirtiler yasama

(Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).

DSM-5’e gore borderline kisilik bozuklugu belirtileri bireyin sosyal, mesleki ve kisilerarasi

islevselligini belirgin bigimde etkilemektedir. Ozellikle duygu diizenleme giigliigii, terk edilme

korkusu ve diirtiisel davraniglar bireyin yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyebilmektedir.
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Bunun yaninda BKB tanist alan bireylerde depresyon, madde kullamm bozuklugu, yeme
bozukluklar ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi ek psikiyatrik sorunlarin sik goriildiigi

belirtilmektedir (Skodol ve ark., 2002).

Borderline Kisilik Bozuklugu’nun tanimlanmasi ve siniflandirilmasi, DSM’nin farkli

baskilarinda degisim gostermistir.

DSM-I déneminde borderline kavrami bagimsiz bir kisilik bozuklugu olarak ele alinmamus,
belirtiler daha c¢ok sizofrenik reaksiyonlar ve agir kisilik Oriintilleri igerisinde

degerlendirilmistir.

DSM-II ile borderline kavrami kullamlmaya baslanmis olsa da hala net bir tan1 kategorisi
olusturulmamistir. Bu donemde borderline yap1, nevroz ve psikoz arasinda yer alan bir durum

olarak ele alinmistir.

DSM-III'te ise Borderline Kisilik Bozuklugu ilk kez bagimsiz bir kisilik bozuklugu olarak
siiflandinlmistir. DSM-III'te yer alan “tek basina kalmaya tahammiil edememe” Ol¢iiti,
bagiml kisilik bozuklugu kriterleriyle benzerlik gostermesi ve ayirt edici 6zelliginin diisiik
oldugu diisliniilmesi nedeniyle DSM-III-R’de ¢ikarilmistir. Bunun yerine borderline kisilik
bozuklugunda sik goriilen yogun ayrilik anksiyetesini vurgulamak amaciyla “gercek ya da

hayali terk edilmeyi dnlemek i¢in yogun ¢aba gosterme” olgiitii eklenmistir (Aksiit, 2003).

DSM-IV doéneminde tani kriterleri daha ayrintili bigimde diizenlenmis; terk edilme korkusu,

kronik bosluk hissi ve duygu diizenleme problemleri daha belirgin sekilde tanimlanmistir.

DSM-5’te ise oOnceki tam Olgiitleri biiyiik Olclide korunmus, buna ek olarak kisilik
bozukluklarinin boyutsal olarak degerlendirilmesini i¢eren alternatif bir model Onerilmistir.
Boylece Borderline Kisilik Bozuklugu yalnizea belirtiler tizerinden degil, bireyin genel kisilik
islevselligi ¢ercevesinde de degerlendirilmeye baglanmistir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).

Mentalizasyon Temelli Terapi (MBT) Tanimi

Mentalizasyon Temelli Terapi (MBT), Peter Fonagy ve Anthony Bateman tarafindan 6zellikle
Borderline Kisilik Bozuklugu’nun tedavisi i¢in gelistirilmis psikodinamik temelli bir terapi
yaklagimidir. Bu terapi yaklagiminin temelinde “mentalizasyon” kavrami yer almaktadir.
Mentalizasyon; bireyin hem kendi duygu, diisiince ve niyetlerini anlayabilmesi hem de diger

insanlarin zihinsel siireglerini yorumlayabilme kapasitesi olarak tanimlanmaktadir (Bateman &
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Fonagy, 2004). Borderline kisilik bozukluguna sahip bireylerde 6zellikle yogun stres altinda bu

kapasitede bozulmalar goriilebilmektedir.

Mentalizasyon Temelli Terapi’nin temel amaci, bireyin olaylar karsisinda kendi zihinsel
streglerini fark edebilmesini ve kisilerarasi iliskilerde diger insanlarin davramslarim daha
saglikli degerlendirebilmesini desteklemektir. Terapi siirecinde bireyin ani duygusal tepkilerini
kontrol edebilmesi, diirtlisel davraniglarini azaltabilmesi ve iliskilerde yasadig1 sorunlari daha
saglikli bicimde ele alabilmesi hedeflenmektedir. MBT de terapist, bireyin yasadigi duygusal
deneyimleri anlamlandirmasina yardimci olan daha aktif ve destekleyici bir rol tistlenmektedir.
Son yillarda yapilan c¢alismalar, MBT’nin borderline kisilik bozuklugu belirtilerinin

azaltilmasinda etkili bir terapi yontemi oldugunu gostermektedir (Bateman & Fonagy, 2008).

Borderline Kisilik Bozuklugunun Tedavisinde MBT

Mentalizasyon Temelli Terapi, son yillarda borderline kisilik bozuklugu tedavisinde etkili

oldugu gosterilen yontemlerden biri olarak 6ne ¢ikmaktadir.

Borderline kisilik bozukluguna sahip bireylerde stresli durumlar sirasinda mentalizasyon
kapasitesinde azalma goriilebilmektedir. Bu durum bireyin hem kendi duygularin1 anlamasini
zorlastirmakta hem de diger insanlarin davranislarimi  yanlis yorumlamasina neden
olabilmektedir. Mentalizasyon Temelli Terapi, bireyin bu becerilerini yeniden gelistirmeyi
hedeflemektedir. Terapi siirecinde bireyin duygu diizenleme becerilerinin giiclendirilmesi,
kisilerarasi iliskilerde yasanan ¢atismalarin azaltilmasi ve diirtiisel davramslarin kontrol altina

alinmas1 amac¢lanmaktadir.

Yapilan arastirmalar, Mentalizasyon Temelli Terapi’nin kendine zarar verme davranislarini ve
intihar girisimlerini azaltabildigini gostermektedir. Ayrica terapi siirecinin bireyin sosyal
islevselligini artirdig ve kisilerarasi iliskilerde daha saglikli iletisim kurmasina katki sagladigi

belirtilmektedir (Bateman & Fonagy, 2009).

ILGILI ARASTIRMALAR

Mentalizasyon Temelli Terapi’nin (MBT), Borderline Kisilik Bozuklugu tizerindeki etkisini

inceleyen bir¢cok c¢aligma bulunmaktadir. Bu calismalarin biiyiik bir kisminda MBT’ nin
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ozellikle duygu diizenleme, diirtiisellik, kendine zarar verme davranislan ve kisilerarasi iligkiler

iizerinde olumlu etkiler gosterdigi bildirilmektedir.

Rossouw ve Fonagy (2012) tarafindan ergen bireylerle yiiriitilen ¢caligmada, MBT uygulanan
grupta kendine zarar verme davraniglarinda belirgin azalma oldugu saptanmistir. Bunun
yaninda Karterud ve arkadaslar1 (2012) tarafindan gerceklestirilen dogal klinik ¢alismada,

terapi slireci sonunda bireylerin genel islevsellik diizeylerinde artis oldugu bildirilmistir.

Jorgensen ve arkadaslar1 (2013) mentalizasyon temelli terapinin klinik iyilesme tizerinde etkili
oldugunu belirtirken, Bales ve arkadaslart (2015) ile Kvarstein ve arkadaslarinin (2015)
calismalarinda da borderline belirtilerinde azalma ve sosyal islevsellikte gelisme oldugu ifade
edilmistir. Fonagy ve arkadaslart (2015) ise mentalizasyon kapasitesindeki artis ile klinik

belirtilerdeki azalma arasinda anlamli iliski bulundugunu ortaya koymustur.

Bateman ve Fonagy’nin (2016) randomize kontrolli calismasinda, MBT’nin &zellikle
diirtiisellik ve agresyon diizeyi lizerinde azaltici etkileri oldugu belirtilmistir. Laurenssen ve
arkadaslann (2018) tarafindan yapilan c¢alismada da semptom diizeyinde anlamli iyilesme
gozlenmistir. Vogt ve Norman’in (2019) c¢alismasinda ise genel psikopatolojik belirtilerde

azalma oldugu bildirilmistir.

Carlyle ve arkadaslar1 (2020) tarafindan yiiriitiillen randomize kontrollii ¢alismada riskli
davranmiglarda azalma saptanmistir. Juul ve arkadaglar1 (2023) farkli siirelerde uygulanan
mentalizasyon temelli terapileri karsilastirmis ve her iki uygulamamn da klinik iyilesme
sagladigim belirtmistir. Ancak terapi siireleri arasinda anlamli diizeyde fark bulunmadigi ifade
edilmistir. Rizzi ve arkadaslar1 (2024) tarafindan yapilan nicel ¢alismada ise borderline

belirtilerinde istatistiksel olarak anlamli azalma oldugu belirlenmistir.

Eker ve Oz (2025) tarafindan yapilan derleme ¢alismalarinda da mentalizasyon temelli terapiye
benzer sekilde yapilandirilmis psikoterapi yaklagimlarinin borderline kisilik bozuklugu
belirtileri iizerinde olumlu etkiler olusturdugu belirtilmektedir. Ancak ¢alisma sayisinin sinirh
olmasi nedeniyle daha genis 6rneklemlerle gerceklestirilecek arastirmalara ihtiyag duyuldugu

1fade edilmektedir.

Genel olarak degerlendirildiginde, mentalizasyon temelli terapinin borderline kisilik bozuklugu
semptomlarini azaltmada etkili bir yéntem oldugu goriilmektedir. Ozellikle duygu diizenleme
becerileri, kisileraras1 iligskiler ve diirtii kontrolii iizerinde olumlu etkiler sagladigi dikkat
cekmektedir. Bununla birlikte bazi arastirmalarda terapi siiresi, orneklem oOzellikleri ve

uygulama bi¢imine bagli olarak sonuglarin degisebildigi de belirtilmektedir.
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SONUC VE ONERILER

Borderline Kisilik Bozuklugu, duygu diizenleme giigliigii, diirtiisellik, kimlik karmasasi ve
kisilerarast iligkilerde yasanan problemler ile karakterize olan karmasik bir kisilik
bozuklugudur. Bireyin sosyal, mesleki ve psikolojik islevselligi iizerinde onemli etkiler
olusturabilen bu bozukluk, 6zellikle kendine zarar verme davraniglar ve intihar riski nedeniyle
klinik agidan dikkat gerektirmektedir. Giliniimiizde borderline kisilik bozuklugunun ortaya
cikisinda biyolojik, psikolojik ve gevresel etkenlerin birlikte rol oynadigi kabul edilmektedir.

Son yillarda borderline kisilik bozuklugunu agiklamaya yonelik ¢alismalarda mentalizasyon
kavrami1 On plana c¢ikmistir. Mentalizasyon becerisindeki bozulmalarin bireyin duygu
diizenleme siireclerini, kisileraras: iligkilerini ve diirtii kontroliinii olumsuz etkileyebildigi
belirtilmektedir. Bu dogrultuda gelistirilen Mentalizasyon Temelli Terapi’nin (MBT),

borderline kisilik bozuklugu tedavisinde etkili sonuglar ortaya koydugu goriilmektedir.

Literatiirde yer alan ¢alismalar incelendiginde, Mentalizasyon Temelli Terapi’nin borderline
kisilik bozuklugu belirtilerini azaltmada etkili oldugu dikkat cekmektedir. Ozellikle kendine
zarar verme davraniglarinda azalma, duygu diizenleme becerilerinde gelisme ve kisilerarasi
islevsellikte artis sagladigi belirtilmektedir. Ayrica bazi aragtirmalar, MBT nin uzun vadede de
etkisini siirdiirebildigini gostermektedir. Bununla birlikte terapi siiresi, 6rneklem 6zellikleri ve

uygulama bi¢imi gibi degiskenlerin sonuglar lizerinde etkili olabilecegi diistiniilmektedir.

Bu derleme caligmasi dogrultusunda, Mentalizasyon Temelli Terapi’nin borderline kisilik
bozuklugu tedavisinde énemli ve etkili psikoterapi yaklasimlarindan biri oldugu sdylenebilir.
Ancak konuya iliskin daha genis 6rneklem gruplariyla gerceklestirilecek ¢aligmalarn literatiire
katki saglayacag: diisiiniilmektedir. Ozellikle farkli yas gruplan ve kiiltiirel 6rneklemler
iizerinde yapilacak arastirmalarin, Mentalizasyon Temelli Terapi’nin etkililiginin daha
kapsaml1 bicimde degerlendirilmesine yardimei1 olacagi diistiniilmektedir. Ayrica Tiirkiye’de
mentalizasyon temelli terapi ilizerine yapilan ¢aligmalarin sinirli olmasi nedeniyle bu alanda

daha fazla arastirmaya ihtiya¢ oldugu sdylenebilir.

50



Borderline Kisilik Bozuklugu Etiyolojisive Tedavisinde Mentalizasyon Temelli Terapi Yaklasimi: Bir Derleme

KAYNAKCA

Aksiit, D. (2003). Borderline Kisilik Bozuklugu Olgularinda Anne-Baba Kisilik Ozellikleri ve
Aile lligkileri. Istanbul: Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dal.

Bateman, A., & Fonagy, P. (2008). 8-year follow-up of patients treated for borderline
personality disorder: Mentalization-based treatment versus treatment as usual. American

Journal of Psychiatry, 165(5), 631-638.

Bateman, A., & Fonagy, P. (2009). Randomized controlled trial of outpatient mentalization-
based treatment versus structured clinical management for borderline personality

disorder. American Journal of Psychiatry, 166(12), 1355-1364.

Bateman, A., & Fonagy, P. (2010). Mentalization based treatment for borderline personality
disorder. World Psychiatry, 9(1), 11-15.

Bateman, A., O’Connell, J., Lorenzini, N., Gardner, T., & Fonagy, P. (2016). A randomised
controlled trial of mentalization-based treatment versus structured clinical management
for patients with comorbid borderline personality disorder and antisocial personality

disorder. BMC Psychiatry, 16, Article 304.

Donegan, N. H., Sanislow, C. A., Blumberg, H. P., Fulbright, R. K., Lacadie, C., Skudlarski,
P., Gore, J. C., Olson, I. R., McGlashan, T. H., & Wexler, B. E. (2003). Amygdala
hyperreactivity in borderline personality disorder: Implications for emotional

dysregulation. Biological Psychiatry, 54(11), 1284—1293.

Fonagy, P., Gergely, G., Jurist, E. L., & Target, M. (2002). Affect regulation, mentalization,
and the development of the self. Other Press.

Gegtan, E. (2014). Psikanaliz ve sonrasi. Metis Yayinlari.

Kernberg, O. F. (1975). Borderline conditions and pathological narcissism. Jason Aronson.

Kutlu, M. A. (2018). Borderline Kisilik Bozuklugu: Bir Go6zden Gegirme. Medeniyet
Aragtirmalar1 Dergisi, 11-20.

Koroglu, E. (2013). DSM-5 tam élgiitleri basvuru el kitabi. Hekimler Yayin Birligi.

51



1JSS International Journal of Social Science, 2026, Volume 10, Issue 46, p. 39-53.

Kvarstein, E. H., Pedersen, G., Folmo, E., Urnes, @., Johansen, M. S., Hummelen, B., &

Karterud, S. (2015). Changing from a traditional psychodynamic treatment programme
to mentalization-based treatment for patients with borderline personality disorder.

Psychology and Psychotherapy: Theory, Research and Practice.

Laurenssen, E. M. P., Smits, M. L., Bales, D. L., Feenstra, D. J., Eeren, H. V., Noom, M. J.,

Koéster, M. A., Lucas, Z., Timman, R., Dekker, J. J. M., Verheul, R., & Luyten, P.
(2018). Day hospital mentalization-based treatment versus specialist treatment as usual
in patients with borderline personality disorder: Randomized controlled trial.

Psychological Medicine.

Lieb, K., Zanarini, M. C., Schmahl, C., Linehan, M. M., & Bohus, M. (2004). Borderline
personality disorder. The Lancet, 364(9432), 453—-461.

Masterson, J. F. (1981). The narcissistic and borderline disorders: An integrated developmental

approach. Brunner/Mazel.

Oldham, J. M. (2006). Borderline personality disorder and suicidality. American Journal of
Psychiatry, 163(1), 20-26.

Oz, M., & Eker, E. (2025). Borderline Kisilik Bozuklugu’nda Zihinsellestirme Bazl1 Terapi’nin
Etkinliginin Incelenmesi: Dokiiman Analizi. Afyon Kocatepe Universitesi Sosyal

Bilimler Dergisi, 27(3), 1123—-1144.
Oztiirk, O., & Ulusahin, A. (2018). Ruh saghg: ve bozukluklari. Nobel Tip Kitabevleri.

Paris, J. (2005). Borderline personality disorder. Canadian Medical Association Journal,

172(12), 1579-1583.

Paris, J. (2007). The nature of borderline personality disorder. Psychiatric Clinics of North
America, 30(1), 1-10.

Rossouw, T. I, & Fonagy, P. (2012). Mentalization-based treatment for self-harm in
adolescents: A randomized controlled trial. Journal of the American Academy of Child

& Adolescent Psychiatry, 51(12), 1304—1313.

Torgersen, S., Lygren, S., Qien, P. A., Skre, I., Onstad, S., Edvardsen, J., Tambs, K., &
52



Borderline Kisilik Bozuklugu Etiyolojisive Tedavisinde Mentalizasyon Temelli Terapi Yaklasimi: Bir Derleme

Kringlen, E. (2000). A twin study of personality disorders. Comprehensive Psychiatry,
41(6), 416-425.

Zanarini, M. C., Williams, A. A., Lewis, R. E., Reich, R. B., Vera, S. C., Marino, M. F., Levin,
A., Yong, L., & Frankenburg, F. R. (1997). Reported pathological childhood
experiences associated with the development of borderline personality disorder.

American Journal of Psychiatry, 154(8), 1101-1106.

53



