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Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Psiko-egitimi

Psiko-egitim 60-90 dakikalik tek bir oturum seklinde gerceklestirilecektir.

Goreviniz:
Danisanlarin TSSB belirtilerinin ¢ildirmak olmadigini anlamasini saglamak
Danisanlarin belirtilerin kendi suglari olmadigini anlamasini saglamak

Danisanlarin bilgilendirilmis bir sekilde tedavi se¢mesini saglamak

Yontemleriniz:

1. TSSBiile iliskili ortak belirtiler hakkinda danisanlara bilgi saglamak
2. TSSB’nin nasil olustugu ile ilgili danisanlara agiklama saglamak
3. Danisanlara TSSB tedavisinin igerigini aktarmak

1. Ajandanizi Belirleyin

e Buglin gerceklestirilen psiko-egitim oturumunun amacinin, katilimcilarin TSSB’nin ne
oldugunu, nasil olustugunu ve nasil tedavi edilebilecegini anlamalarina yardim etmek
oldugunu belirtin

2. TSSB Nedir?

e  “TSSB’nin ne oldugunu aciklayarak baslamak iyi olacaktir. Daha 6énce TSSB’yi duymus
muydunuz?” seklindeki bir agilis yardimci olacaktir. Eger “hayir” derlerse, ne oldugu
hakkindaki agiklamalarla devam edebilirsiniz. Eger “evet” derlerse TSSB hakkinda ne
bildiklerini anlayarak devam edebilirsiniz béylece sunumunuzu kisilerin bilgileri cercevesinde
sekillendirebilirsiniz.

e Asagida kullanabileceginiz bir agiklama bulunuyor. Bu materyali aciklamayi ve anlatmayi
prova edin ve uygulayin! Her adimda danisanin yasadigi belirtileri kontrol edin. Bu TSSB'yi
aktarma biciminizi danisanlariniza gore 6zellestirebilmenize yardimci olur.

Woodfield Travma Servisi tarafindan hazirlanmis KDTD tarafindan ¢evrilmis ve uyarlanmistir



KOGNITIF VE
DAVRANIS
S TERAPILERI
= DERNEGI

ACIKLAMA: TSSB Nedir?

e Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB), insanlarin travmatik bir olay sonrasinda
deneyimledikleri zorluklara verilen bir addir. TSSB su anlama gelmektedir:
Travma: Korkutucu / dehset verici olay
Sonrasi: Sonradan gelisen
Stres: Kabuslar/Ge¢mise donusler (flashback) ve stire giden korku duygusu
Bozuklugu: Tedavi edilmezse buiyiik olasilikla diizelmeyecek durum

e TSSB’nin belirtileri tGrkdtict olabilir. Glnlik yasantinin akisini bozar ve giinlilk yasam
islevlerini yerine getirmeyi zorlastirir. GUnu gegirmek bile olduk¢a zordur.

a) Yeniden- deneyimleme: Bu terim kisilerin travma sirasinda yasadiklarini hatirlamalarini
tanimlamak igin kullanilir. Hatirlananlar o kadar canhdir ki olayin yeniden baslarina geldigi
hissi verir. Asagidaki bicimlerde karsimiza gikar:

o Oldukga canh trrkitiict kabuslar halinde yasananlari gormek.

o Gegmise donusler, 6rnegin olanlarin goziiniin 6niinde bir video oynuyormuscasina
gelmesi; bazen olay sirasinda orada olanlarin seslerini duymak; gecmisteki
kokularin duyulmasi; bedeninde benzer duyumlarin hissedilmesi ya da gegmisteki
travmatik olayla ilgili tadlarin yeniden hissedilmesi.

o Olay hatirlandiginda viicudun alarm durumunda ve gergin olmasi, kaygi
belirtilerinin hissedilmesi.

o Korku iginde olmak.

b) Kaginma: TSSB'si olan ¢ogu insan, maruz kaldiklari travmatik olay(lar) hakkinda
disinmemek icin ¢ok ¢aba harcarlar. Bu, diger insanlarla yasananlar hakkinda
konusmamaya calismalari ve/veya yasananlari hatirlatan yerlerden veya seylerden
kaginmaya g¢alismalari anlamina gelebilir. Bunlari yapiyor musunuz? Neler yapiyorsunuz?
ise yariyor mu?

Bazi insanlar da ¢ok Uizglin hissedebilir veya eskiden hissettikleri bircok duyguyu
hissedemeyebilir. Cokkiin ve hisleriniz kaybolmus gibi mi hissediyorsunuz? Bunlari
deneyimlediniz mi?

Bu boliime kadar belirtileri yeniden deneyimlemeyi ve kaginma belirtilerini tartistik. Bu gibi
deneyimleri olan kisilerin tetikte, korkmus ve lrkek olmalari sasirtici degildir. Simdi diger belirti
gruplarina bakalim.

c) Asiri Uyarilmighk: TSSB'si olan ¢ogu insan, etraflarindaki tehlikelere karsi tetikte kalma
ihtiyaci hisseder. Bu durum, kisilerin asagidaki konularda zorluklar yasamasina neden
olabilir:

o Uyku

o Konsantrasyon

o Ofkeli / huzursuz/tahammiilsiiz hissetmek

o Surekli tetikte, korkmus, turkek ve gergin hissetmek.

Travmatik bir olay yasayan herkesde TSSB gelistirebilir. Bu kisinin ¢ildirmis oldugu anlamina
gelmez. Bu deneyimlerin hepsi ANORMAL OLAYLARA KARSI NORMAL TEPKILERDIR.
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3. TSSB Neden Gelisir
e TSSB’nin ne oldugunu agikladiktan sonra, danisaninizin sizi takip edebildiginden emin olun.
Cunki verilen yogun bilgilerin hepsi 6ziimsenemeyebilir.
e Sonraki adim insanlarin neden TSSB gelistirebilecegini anlatmak:

Aciklama: insanlar neden TSSB gelistirir?
TSSB, zihnin travmatik olaylar slirecindeki ¢alisma biciminden dolayi gelisir:

e Cok korktugumuzda veya strese girdigimizde, zihnimiz normalden farkli ¢alisir. Bu da,
travmatik olayi nasil hatirladigimizi ve hafizamiza kaydettigimizi etkiler.

o Travmatik olaylar hafizamizda normal anilardan farkh bir sekilde islenir, bu fark TSSB’nin
olusmasina sebep olur.

e Bu belirtileri yasamaniz, sizin sugunuz degildir. Bu tamamen beynimizin travmatik
deneyimlerle basa ¢ikma seklinden kaynaklanmaktadir.

e Siradaki adim Yorgan Metaforu’nu anlatmak.

Yorgan Metaforu:

Belleginizi garsaf, yorgan kaldirdiginiz bir dolap olarak
distnebilirsiniz. Bir travma yasadiginizda, kollarinda kocaman
bir yorgan ile size kosarak “BUNU HEMEN DOLABA KALDIR!"”
diye bagiran birisi oldugunu hayal edin.

Yorgani alir, dolaba tikistirir, dolabi kapatir ve isinize bakmaya
devam edersiniz. Bu sirada dolabin kapisi agilir, yorgan
dolaptan ¢ikar ve deminki kisi “HEMEN GERi KOY SUNU!” diye
tekrar bagirir. Yorgani dolaba her koymaya c¢alistiginizda
yorgan dolaptan gikar ve ayni sey yasanir.

Travmatik bir olay yasadiginizda gerceklesen durum budur.
Travmatik yasantiniz 6rnekteki yorgan gibidir. Travmatik
yasantilar, giindelik olaylari hafizaniza (dolaba)
yerlestirdiginizde kullandiginiz yontemleri kullanmak igin fazla
blyktir. Fazla Gzlicl duygular barindirdigindan dolayi
travmatik olayi zihninizden atmaya calisirsiniz (Yorgani dolaba
tikistirirsiniz). Ama bu ise yaramaz. Ani kdbuslar ya da giin
icinde akla zorla giren distinceler biciminde geri gelmeye
devam eder. yerlestirmekte zorlaniyorsunuz ve sirekli
zihninize tasiyor.
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e Eger gerek duyulursa, TSSB'nin biyolojik beyin agiklamasini anlatin: asagidaki gorseli kullanin,
anlatirken bir yandan da goérselin ¢iktisiniz gosterin. Travma sirasinda hipokampisin
calismadigini séylediginizde, bir kalemle Uzerini ¢izin... o kisma geldiginizde hipokampdis ile
amigdala arasina da oklar gizin.

r

Not: TSSB agiklamalarinizi her danisaniniza uygun sekilde harmanlayin ve sekillendirin — bu psiko-
egitimin amaci danisaninizi paradoksal gibi gértinen bir tedavi slirecine dahil olmasi igin motive
etmektir. Bu psiko — egitimi danisaniniz terapiye motive oldugu noktada sonlandirabilirsiniz.

Beyin Aciklamasi

309

Hipokampiis
Hipokampiis bilgileri kaydetmemize ve
tekrar hatirlamamiza yardimer olur.

((7ARN))]
Amigdala

Amigdala "tehdit" sisteminin bir parcasidir. Gorevi
bizi tehlike durumunda tektikte kalarak glivende
tutmaktir.

“Bu anlattiklarimin biraz karmasik oldugunu biliyorum ancak liitfen dikkatinizi siirdiirmeye ¢alisin.
Aslinda, miithis derecede karmasik bir yapiyi anlasilir héle getirmek igin basitlestiriyorum.

Anilar beyinde iki farkli bélgede depolanir.

ilk bélge hipokampiis olarak adlandirilir. Biitiin otobiyografik bilgilerimizin bu bélgede depolandigini
diistiniiyoruz. Otobiyografik derken; ¢cocuklugumuzdan bugiine yasadigimiz okulun ilk giini, dogum
giini partileri, ilk 6pliciik, ilk is, okulda kaybedilen ya da kazanilan ilk futbol magi, diigiin giinii,
cenazeler gibi olaylari kastediyorum. Bu siradan otobiyografik bilgilerin birkag¢ kendine has 6zelligi
vardir.

Ik olarak, bunlar hakkinda ne zaman diisiinecegimize biz karar veririz, bunlari diisiinmeyi
secmedigimiz siirece nadiren aklimiza gelirler. Ornegin birisi, "isteki ilk giiniinii hatirliyor musun?" gibi
bir ipucu sagladidinda aklimiza gelirler. Bu ipucu geldiginde beynimizdeki dolaba gider ve “isle ilgili —
isteki ilk gtin” adli dosyayi ¢ikartiriz. Aklimiza ne zaman gelecegini biz kontrol ederiz, bu hatirlama
islemi bizim istegimiz ile olur.

Ikinci 6zellik ise, normalde otobiyografik anilarin nerede ve ne zaman meydana geldigini kabaca
soyleyebilmemizdir. Bu anilarin ge¢miste oldugunu biliriz. Ayrica o andaki baska bilgilere de
sahibizdir. Anilarimiz baglamlarina gére kaydedilmistir, yani iste ilk giiniiniizde hangi sehirde
oldugunuzu, hangi kiyafetleri giydiginizi, hangi yilda oldugunu da bilirsiniz. Bu da aralarindaki
baglamdan kaynaklanir.

Son olarak, otobiyografik anilar zamanla degisir. Bu konuya fazla kafa yormayiz ama yeni bilgiler
geldikge olaylarla ilgili anilarimiz degisir. Ornedin, 16 yasimdayken, arkadaslarimla disari ¢ikip
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eglenmekle ¢cok mesgul oldugumdan dolayi bir sinavdan iyi not alamadigim icin babamla tartistigim
bir aniyi ilk kez kdgida déktiigiimde o zamanki animin éfke ve hakkimin yendigi diisiincesiyle dolu
oldugunu ve babamin bu tiir davranislarina anlam veremedigimi hatirliyorum. Yasim ilerledik¢e ¢cok
zor bir sey yaptigini fark ettim; ona kizacagimi bildigi halde benim igin en iyi olani yapmami
saglamaya ¢alisiyordu. Simdi o aniyi diisiindiigiimde 6fke hissetmiyorum, sadece kendimi biraz aptal

0/

olarak gériiyorum. Ani, zamanla gelen yeni bilgilerin bir sonucu olarak degisti. Bu durum, tiim
otobiyografik anilarda ve her zaman olagelir.

Yani hipokampiis bélgesinde bulunan anilar sizin tarafinizdan tekrar hatirlanir, bir baglam igine
yerlestirilir ve zaman iginde giincellenir.

Beynimizin anilarimizi sakladidi ikinci bélgenin adi Amigdaladir. Bu depo oldukga farkl bir depodur.
Kag¢ — savas tepkisinin bu bélgeden geldigini diisiinmekteyiz. Bu tepki viicudumuzun alarm sistemidir.
Urkditiicii bir ses duydugunuzda, bir giiriiltii duydudumuzda, kaldirrmda yiiriirken fazla yakininizdan
bir arag¢ gectiginde ya da bir korku filmi izlerken kalbinizin daha hizli garpmasina sebep olur. En iyi
tepkiyi gérme, ses ve koku alma gibi duyulara karsi verir. "Bu tehlikeli, ka¢in" diyen bir alarm gibi hizli
tepki verir.

Diisiinecek olursak, bu tepki aslinda bir tiir anidir ancak ¢ok basit anidir ve hipokampal anilar gibi
kontrol edebilecedimiz ya da baglamina yerlestirebilecegimiz (cogunlukla ne zaman ve nasil
olustugunu bilemeyiz) bir ani dedildir. En 6nemlisi, zaman iginde giincellenme ediliminde olan bir ani
da degildir. Giincelleme gérevi icin hipokampiise giivenir. Genellikle olaylar hem amigdala hem de
hipokampiis tarafindan islenir. Ornedin, uyurken alt kattan gelen bir sesle irkilip bu sesi kedinizin
cikarttigini anladiktan sonra uykunuzu devam ederseniz, daha sonra asadi kattan gelen seste
hipokampiis, amigdalanin “ka¢ — savas” tepkisini “sakin ol éncekinde de kediydi, endiseye gerek yok”
diyerek engeller. Beyninizde hipokampiis ve amigdala arasinda giiclii baglantilar vardir. Bu
baglantilar amigdalanin “kag¢ — savas” eylemlerini baslatmasi ya da engellemesini saglar (bunu
anlatirken ve hipokampiisden amigdalaya giden kalin oklar ¢izin).

Olagan hafiza isleyisinde hipokampliis ve amigdala birlikte ¢alisir ve hipokampiis, amigdalanin ne
zaman ve nerede devreye girecedini bliylik 6lctide kontrol eder. Bununla birlikte, travma sirasinda,
hipokampdisteki aktivite seviyesinin dlistiigiinii biliyoruz. Bu durumu uyaran artisindan dolayi
sigortalarin atmasina benzetebiliriz. Bir travma hakkinda hatirlanmasi gereken 100 yapboz pargasi
oldugunu diisiinelim, hipokampiis bunlarin yalnizca yarisini (6rnedin 1-50 arasindaki pargalari)
islemleyebilir. Amigdala ise travma sirasinda ¢ok iyi ¢alisir ve 100 parcanin hepsini hatirlar. Genelde
bu bir sorun dedgildir, travma sonrasinda kisiler travma sirasinda olanlar hakkinda konustukga,
diisiindiikce ya da baslarina gelenleri iceren riiyalar gérdiiklerinde amigdala bu 100 yapboz par¢asini
etrafa sacar. Bu pargalar, travma sonrasinda insanlarin yasadigi akla zorla gelen diisiinceler, geri
déniisler ve kdbuslar olarak ortaya ¢ikar. Hipokampiis zaman icerisinde bu ortaya sagilan pargalari bir
araya getirerek olan bitenin biittinligi saglanmis bir anisini olusturur. Hipokampdiis bu 100 parganin
hepsini toplayip bir araya getirdiginde ise amigdalaya miidahale ederek “bunlar gegmisle alakali
olaylar, artik tetikte olmana gerek yok” diye uyanir.

Insanlarin TSSB gelistirmelerinin sebebi ise herhangi bir nedenden dolayi bu islemin sadlikh bir sekilde
tamamlanamamasindandir. Bazen, hdlé tehlikede olduklarindan dolayi, akillarina gelen travmatik
anilari oldugu gibi akillarindan disari atma ihtiyaci hissederler. Bazen de anilarinin acilarla dolu
olmasindan dolayi bu anilari diisiinemez ve akillarindan atamazlar. Buradaki en kétii durum ise daha
once de konustugumuz gibi amigdaladaki bilgilerin zaman icerisinde giincellenmemesidir. Yani bir
hatira amigdala tarafindan canli hale getirildiginde, o hatira o kisinin zihninde bulundugu siire
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boyunca; olayin bittigini, gecmiste kaldigini, onlarin sugu olmadigini anlayamayabilirler. Gegmisteki
olay sirasinda deneyimledikleri duygulari tiim giicii ve yogunlugu ile hissederler, bu da aniyi miimkiin

olan en kisa slirede uzaklastirmak istemelerini anlasilir kilar. Béylece de zorla akla giren diisiince —
kag¢inma tuzagina diiserler. Bu durum, travmatik olayin tam bir sekilde anlamlandiriimasi ve
hipokampilis tarafindan giincellenmesi tamamlanana kadar devam eder. Bu giincellenme

tamamlandiginda, herhangi bir sey size travmayi hatirlattiginda ve amigdala tehlike uyarisi
verdiginde, hipokamplisiiniiz "sorun yok, artik bitti ve gecmiste kaldi, su an giivendeyim" diyerek onu
sakinlestirebilir.

Anlattigim bu aciklama faydali oldu mu?

Anlattiklarim ile tedaviniz arasinda nasil bir iliski kurabilirsiniz?

4. TSSB'’yi Nasil Tedavi Ediyoruz?

Oncelikle danisaninizdan Yorgan Metaforundaki sorunu ¢ézmesini isteyin. “Bu yorgani
dolaba sigdirmak igin ne yapmaniz gerekirdi?”

Eger umdugumuz gibi bir ¢6zim sunamazlarsa onlara sunu agiklayin: “Yani yorganin dolaptan
tasmasina iliskin ¢6ziim; yorgani ¢ikarmak, diizlestirmek, diizgiince katlamak ve ardindan
tasmayacak sekilde dolaba yerlestirmektir. Travmatik olaya iliskin aniniza dair ¢6ziim de
dolaptakiyle ayni. Basiniza gelenleri bastan sona konusmamiz ve ne olduguna dair yeni bir
anlam vermemiz ve didger olaylari nasil hafizamiza yerlestiriyorsak ayni o sekilde hafizamiza
yerlestirmemiz gerek. Yani bu aniyi silemeyiz ama bu aninin sizi kontrol etmesi yerine onun
iizerinde daha fazla kontrol sahibi olmaniza yardimci olabiliriz.”

Sonrasinda bu durumun terapi siireci ile nasil alakali olacagini anlatin. “Uluslararasi
standartlara gére 6nerilen psikoterapiyi kullaniyoruz.”

Tedavinin gegmisle ilgili yavas ve kontrolli bir sekilde konusmayi icerdigini belirtin.
“Travmatik ani hakkinda konusmak duygusal olarak aci verici olabilir. Bu biraz iltihapli bir
yaraya sahip olmak gibidir. Bunun gibi yaralara dokunmak aci verir ve bu nedenle insanlar
onlara dokunmak istemez. Ancak tedavi edilmezse iltihap iyilesmez ve aci vermeye devam
eder. Yara, yalnizca tedavi edildiginde iyilesmeye baslar.”

Danisaniniza asagidaki gorseli gosterin ve travma hakkinda konusmayi gérsellestirmeye
cahlisin. “Bu resim ne demek istedigimi biraz daha net gésteriyor. Su anda, travma anilari
kafanizin icinde kontrolsiizce ugusuyor. Yasadiginiz travmatik olaylar hakkinda konusarak,
o anilari ¢éziiyor ve tekrar diizene koyuyoruz. Bunu yaptiktan sonra, beyniniz bu travma
anilarini hafizaniza aktarabilecek.”
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Travma Hakkinda Kenusmak

Anilar zihninizde Filrn Ekram Siirecin sonunda
kentrolsiizce Her sahnenin oynamasi anilarimz kentrolli
Uguguyer. gerekir. sekilde kayt altinda.

e Daha iyi aciklamak icin, asagidaki gorselin kullanilmasi da tavsiye edilir.

Sicak nolta #1

Pl

Sicak nolta #2
"‘/ Sicak nokta #3

'R'/ Sicak nolta #4
«

Eﬂcmanrn'ﬁ —-%
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Burada tedavi yoluyla neyi basarmaya galisacagimizi gérebilirsiniz. Yasadiklarinizi ayrintili sekilde
konugarak travma ile ilgili hafiza pargalarinin tamaminin amigdaladan ¢ikmasini saglayacagiz. Bu
resim, insanlarin travma sirasinda sahip olduklari duygu zirvelerini géstermektedir. Bagka bir
deyisle en kétii hissedeceginiz anlar. iste bu anlarda hipokampiis biiyiik ihtimalle ¢alismay:
durdurur, dolayisiyla yapbozun bu pargalar eksik kalacaktir. Travmaya ait biitiin anilarin (yani
yapbozun biitiin pargalarinin) hipokampiiste bulunmasini istiyoruz, bunun icin de hepsini iceri
sigdirmamizi saglayacak bir yol bulmamiz gerekiyor. $u anda, duygu zirveleri hipokampiisiin tekrar
¢alismayi birakmasina neden olabilir, bundan dolayi bu zirveleri biraz da olsa algaltmanin bir
yolunu bulmaliyiz.

Asagida goreceginiz gibi bu “En kétii anlardaki” duygu diizeyini azaltmaya ¢alisacagiz ki tiim ani
hipokampiise sigabilsin. Bunu genellikle su anda sahip oldugunuz bir bilgiyi (mesela enkazdan
¢iktiginiz ya da kurtuldugunuz bilgisi) hatiranin igine ekleyerek yapabiliyoruz.

|

Gincellema #'/

incellema g2 \

Giijcelllere 3 Giircellemed

[>r>co—Z>

[.n :._.,;.,m-.z]

o Belirtiler baslangicta biraz daha koétiye gidebileceginden dolayi, danisanlarin bellek isleme
sirecini baslatma konusunda bilingli bir se¢cim yapmasi gerekir, bu nedenle onlarla su konuda
konusun:

“Anilari ayrintili olarak konusmaya basladigimizda, kisa bir siire igin belirtilerinizde kiigiik
bir artis olabilir. Bu normal, bunun olmasini bekliyoruz ve bunun igin hazirlikli olacagiz.”

e Danisanlarin “yeniden yasatma” ile ilgili endiselerinin neler oldugunu 6grenin. Yaygin
korkular sunlardir:
o Yeniden travmatize olmak
o Kendilerinin ya da terapistin duyacaklari seylerle bas edemeyecegi
o Disosiyasyon
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e Kanitlari ve iyilesme egrisini sunun: “Bu grafikteki, yeniden yasatma ¢alismasina
basladigimizda belirtilerin zaman igerisinde nasil degistigini gosterir. Gordiigiiniiz gibi,
baslangigta belirtiler biraz artiyor ancak sonra azalmaya basliyor. Belirtilerin ne kadar
azalacadi kisiden kisiye ve kag¢ travmatik olay yasadiklarina gére degisir. Cogu kisi
belirtilerinde belirgin bir azalma hissederken bazilari ise biitiin belirtilerinin gectigini
goriir.”

Coklu ya da tekil travmatik yasantilarda iyilesme
egrisi:

F 3
T Goklu travmatik clay yagontilarinda
] minimum iyilegme didzeyi.
5
B - i
B
=
|
i
r
t
i
|
=
r
i S
Goklu travmatik clay yajontilaninda
miaksirmum iyilepme ve tekil trovma
: Zarman
Tedavi sonu
Basa¢ikma

e Danisanlarinizin ne tiir basa ¢ikma becerileri oldugu hakkinda fikriniz olsun
e Uzgiin/sikintili olduklarinda neler yaparak kendilerini daha iyi hissettiklerini 6grenin.
e Kendilerini sakinlestirip sakinlestiremediklerini 6grenin.
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Ana Getirme Protokolii

Amaglari:

Danisanlarin gegmise donusleri, kabuslari ve disosiyasyonu daha etkili bir sekilde
yonetmesine yardimci olmak

Bu amaca ulagsmak igin:

6F ve anilarin neden burada ve simdi gerceklestigi hakkinda egitim vermek ve
danisanlarin anilarini tetikleyen durumlari bulmalarina yardimci olmak
Etkili “Ana Getirme” eylemi gerceklestirmek

1. Gegmise doniig, kabuslar ve disosiyasyonu agiklamak

“TSSB hakkinda bilgilendirme seansina katildiginizi hatirliyor musunuz?
(danisanlarin ne soyledigine bakin) Gegmise doniislerin ve kabuslarin, travmatik
olaya ait anilarinizin uygun bicimde islenmemesi olustugu ve siiregittigini
o6grenmistiniz. (Dolaptan cikan yorgan érnegini hatirlayip hatirlamadiklarini kontrol
edin). Ayrica bu belirtilerin, korkung olaylara verilen normal tepkiler oldugunu ve
¢ildirmak olmadigini da 6grenmistiniz.”

Daha sonra sunu soyleyin: "Bazi insanlar da yasadiklari travmalari hatirladik¢a
'disosiyasyon' dedigimiz seyi yasarlar. “Donup kalirlar veya zamanin disinda” gibi
hissederler ve nerede olduklarini anlayamayabilirler. Bu size de oluyor mu? (nasil
tepki verdiklerini anlayin, 6rn. Bu basina geldiginde sana adini sdylersem, beni duyar
misin? Ya sana dokunsam? Bunu hisseder misin?')

Bunun neden oldugunu 6F egrisini kullanarak agiklayiniz. Danisanla 6F egrisini
konusun ve egrideki 6nemli/anlamli noktalari aciklayin.

“Insanlar travmatik olaylar yasadiklarinda, beyin sizi en iyi nasil giivende tutacagina
karar verir. O sirada beyninizin boéyle bir sey yaptiginin farkinda bile olmazsiniz.
Otomatik olarak gergeklesir ve kontrol etmek icin yapabileceginiz bir sey yoktur.
Yani, beyninizin viicudunuza yapmasini soyledigi ilk sey, tehlikenin boyutunu
tahmin etmek icin donup kalmaktir. Beyniniz savasabileceginizi veya
kacabileceginizi diisliniirse, sizi buna hazirlar. Buna savas veya kag tepkisi denir.
Bunu egride “Kargasa” etiketiyle isaretlenmis olarak goérebilirsiniz. Yani kaslariniza
daha fazla kan gitmesi icin kalbiniz daha hizli atacaktir, daha hizli nefes alirsiniz, tiim
gereksiz viicut aktiviteleri durur, 6rnegin sindirim durur, bu yiizden bulanti
hissedersiniz.

Unutmayin, tiim bunlar ¢ok hizli gergeklesir ve bilingli kontroliiniiziin disindadir.”

“Kagamiyor veya savasamiyorsaniz, beyniniz viicudunuza '6lii taklidi' yapmasini
soyler ve adeta salteri kapatir. Bu “salterin kapanmasi” durumu, travmatik olaydan
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kacamadiginiz ya da kapana kisildiginizi hissettiginiz durumda gergekten yapilacak
cok akillica bir seydir. Bu sekilde kapandiginizda ve elinizin kolunuz tutmaz olur,
durumdan kopup uzaklasir, konugamaz ve uyusup kalirsiniz. Bunlarin hepsi
beyninizin sizi daha fazla zarardan koruma seklidir. Bu biyolojik olarak hazirda duran
ve otomatik olarak gikan bir yanittir.

Travma anindaki yanitiniz ne olursa olsun (bu kagmak, savagsmak ya da disosiye
olmak seklinde ortaya gikabilir), travmayi hatirlatan durumlara simdi ve burada
verdiginiz bedensel yanit hep ayni olacaktir. Ciinkii travmayi hatirlatan tetikleyiciler
birer giincel tehdit olarak algilanir ve travma sirasinda bedeninizde olusan algilar
ayni bigimde tekrarlanir. (Clinkii travma sirasinda bedeninizde olusan yanit sizi
glivende tutabilmistir ve simdi de ayni seyi yapmak istemektedir.)

Travma aninda dona kaldiysaniz veya “disosiye” olduysaniz, travmayi hatirlatan
herhangi bir tetikleyiciyle karsilastiginizda da yine ayni sekilde dona kalarak yanit
vereceksiniz.

Travma sirasinda verdiginiz yanitlar otomatik olarak ortaya ¢ikmisti ve bir anlami
vardi, oysa simdiki zamanda benzer seyleri hissetmek sizin hayatinizi zorlastiriyor.

Bu zorluklarla basa ¢ikmak igin birlikte daha iyi yollar bulabiliriz.”

Sorulari olup olmadigini sorun.

2. 3 Adimhi Plani
Gegmise donusleri yonetmek igin Gg-adimh plani:

a) Tetikleyicileri tanimlayin
b) Erken uyari isaretlerini tespit edin
c) Ana Getirme Eylemi Gergeklestirin

a) Tetikleyicileri Tanimlayin

e Temel mantigi (rasyoneli) danisana agiklayin: “Geri doniislerinizi nelerin
tetikledigine odaklanmak sizi simdiki anda tutabilmeye ve gegmise
suriiklenmenizi 6nlemeye yardimci olabilir. Size depremi hatirlatan seyler
gecmise donsleri tetikler ve biz de bunlarin neler olduklarini bilmek isteriz.
Bazen bu hatirlaticilar sarsinti, yiiksek sesler, siren sesleri, giglk sesleri gibi
¢ok bariz seylerdir. Bazen de o anda hissettiginiz korku, sugluluk, 6fke gibi
duygulariniz tetikleyici olur ve gegcmiste yasanmis aninizi geri getirebilir.

e Yakin zamanda yagadiginiz travmaniz ile iligkili bir gegmise doniis, kabus
veya travma ile iligkili istenmeyen goriintiiler (imajlar) veya travma sirasinda
hissettiginiz duygular/bedensel duyumlardan bir 6rnek verebilir misin?” Size
guincel bir 6rnek verebilirlerse, kagindiklari yerler/nesneler/insanlarla olup
olmadigini da sorun. Bdylece tetikleyiciler hakkinda daha fazla bilgi
edinmelerine yardimci olun.

e Gegmise donis gunligline danisanlarin sdylediklerini not edin.
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Geg¢mise Doniis Ginliigii
Tetiklenen tam olarak neydi? | Durumu tanimlayin — | Travmatik olayla “Ayni”
Hangi travmatik olayi ya da Neredeydiniz ve ne olan neydi?
olay pargasini hatirladiniz? yapiyordunuz? Gorduginiz
Kokladiginiz
Duydugunuz
Dokundugunuz
Tattiginiz
Duygusal olarak
hissettiginiz
Neler size olayi
hatirlatti?

AR~ 0 e

b) Erken Uyari isaretlerini Farketmek
Cogu danisan tetikleyicilerin ne oldugunu size soyleyebilir ancak bazilari bunu
yapmakta zorlanir. Bu durumda, gegcmise doniis 6ncesi bedenlerinde neler oldugunu
fark edebilmeleri icin bazi farkindalkl dikkat (Mindful Attention) becerilerini
ogretmek faydali olabilir.

Ogretebileceginiz bazi farkindalikli dikkat becerileri:
e (Cipa Atmak
e 10 Nefes Al
e Bes seyi far ket

c)Ana Getirme Eylemini Gergeklestirin
e Su sekilde devam edebilirisniz: “Ge¢mise donls yasadiginizda veya bir kabustan
uyandiginizda, adeta beyninizde bir bilek gliresi gerceklesir”

e Bilek glresini gostererek, “Gegmisten gelen anilar sizi gegmise gekmeye ¢alisir ama
beyninizin bu bilek gliresini kazanmasina yardim etmeliyiz ve “Simdiyi” “Ge¢cmisten”
daha glicli kilmahyiz. Bunu “Simdi” goérdiklerimiz, kokladiklarimiz, duyduklarimiz, ve
tattiklarimizi kullanarak yapabiliriz. Yani, bir gecmise donis sirasinda gecmiste var
olan bir seyin kokusunu alirsaniz (duman gibi), daha glicli bir koku ile beyninize
“Simdide” oldugunu, duman olmadigini hatirlatmaliyiz.
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“Gecmis” ve “Simdi” Arasinda Bilek Giiresi

Danisaninizla gegmise donusler listesini gozden gegcirin ve “Ana getiriciler” (grounders)
ile gecmise donisler sirasindaki algilarini eslestirmeyi dnerin. Ornegin, yanik kokusu
alirlarsa, ana getirmek igin igin baska bir koku kullanin; yiziinde yanma hissederse,
soguk bir uyaran kullanin...

Lutfen protokoliin sonundaki ana getirme oOnerileri listesine bakin.

Aynisini kabuslardan sonrasi uyandiginda da uygulayin. Amacin danisanlar kabustan
uyandiklarinda hizlica sakinlesmelerine yardimci olmak oldugunu unutmayin. Bu
amagla guvende olduklarini hatirlatmak igin yataklarinin yakinina hatirlaticilar
yerlestirin. Bu hatirlaticilar 1sik kaynaklari, sakinlestirici sesler ¢ikaran uygulamalar,
fotograflar, kokulu yastiklar vb. olabilir. Buna ek olarak 6rn. “Bugtin 2 Ekim, sen
glivende ve iyisin.” gibi bir not da yardimci olabilir. Danisanlarin kabuslardan
uyandiklarinda bu seyleri gorebildiginden emin olun bu nedenle gece boyu kisik da
olsa gece lambalarinin agik tutulmasi dnemli olabilir. Danisanlara seans disinda da ana
getirme alistirmasi yapmalarini hatirlatin ve danisanlarin rahatlikla ana getirici
unsurlara erisebildiklerine emin olun. Ornegin evde iseler yataklarinin hemen
yakininda veya disarda iseler ceplerinde tasiyabilecekleri kadar yakinlarinda olmasi
onemlidir.

3. Uyaran ayrimi (Stimulus Discrimination)

Ana getirme ¢cogu zaman yeterlidir ancak bazi danisanlar i¢in uyaran ayirimi yoluyla
ana getirmenin gicini artirmak gerekebilir. Tetikleyici ve tehdit edici durum
arasindaki farka kisinin dikkatini cekmek gerekir. Tehdit edici durum ve tetikleyici
arasindaki farki s6ze dokmek 6nemlidir. Bu uygulamayi ne zaman kullanacaginizi
slipervizoriiniiz ile goristin. Uyaran ayrimi ayni zamanda simdi de kalmak ve
flashbackleri durdurmak icin de kullanislh bir tekniktir. Tetikleyicilerin ve travma
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sirasinda bulunulan ortamin goriuintd, koku, sesler acisindan ne kadar farkli oldugunu
fark etmek yoluyla uygulanir.

1. Tetikliyicileri belirleyin

Tetikleyiciler kavramsal olarak baglantili olabilir, 6rn. siren sesi veya travma bolgesi
veya bunlar algisal olarak baglantili olabilir, 6rn. Sokakta sigara i¢en birinin sigara
kokusu, kaldirimlarda su, kirmizi veya turuncu renk olabilir. Ozellikle ikinci
durumda danisan baglantiyi fark etmeyebilir ve bu nedenle akla zorla giren
distnceler ve gorintuler (intruzyonlar) beklenmedik bigimde ortaya ¢ikabilir. Bu
danisan icin son derece rahatsiz edici bir deneyimdir.

2. Farkhhklar soyleyin
Tetikleyicileri tanimladiginizda, aktif olarak simdi ve o zaman arasindaki farki s6zIu
olarak ifade edin, daha sonrasinda bu farki mutlaka tutugunuz giinliige yazin.

3. Dikkati farkhliklara yonlendirin
Danisanin dikkatini “Simdi” ve “Ge¢mis” ayrimini yaparak akla zorla giren
unsurlardan ayristirin.

Ornek: Bir danisan cocuk oyun parkinin yanindan gegerken cigliklar duydugunda
gecmise donusler yasiyorsa ana getirme kullanabilir (6rnegin olayin bittigini, o ve
digerlerinin glivende oldugunu hatirlatan unsurlar). Ancak bu yeterli gelmeyebilir
simdi ve o zaman arasindaki farkhliklari s6zellestirerek 6érnegin “duyabildigim c¢igliklar
eglenen cocuklar ile ilgili ve onlar su an aci ¢ektikleri icin ¢iglik atmiyorlar. Onlarin
glldiiginl ve kahkahalar attiklarini gorebiliyorum. Gokyliziine bakabiliyorum ve
herhangi bir duman gérmiiyorum ve bu depremin oldugu giinden farkli bir zaman.
Nane sekerimi alabilir ve kendime bogazimda duman tadi olmadigini hatirlatabilirim.”

Tetiklenen ani neydi? | Ne yapiyordunuz | Travmatik aniile ayni olan Travmatik antile
ve neredeydiniz? | neydi? farkh olan neydi

simdi ve burada?
(1-11. maddeler

Uzerinden)

1.Mevcut insanlar

2. Mekan

3. Gundn zamani ve yil
4. Etrafinizdaki nesneler
5. Sesler

6. Kokular

7. Dokunma yoluyla
algiladiklariniz

8. Tatlar

9. Ne goruyorsun

10. Ne hissediyorsun
11. Bedenindeki fiziksel
duyumlar
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e Danisanlar icin farkhliklara odaklanmayi hatirlamak zor olabilir. Bu nedenle
seans disinda da kullanmak Gzere not aldiklarindan emin olun.

Travma Mekanini Gormek

e Birgok danisan travma mekanini sikga goruyor ya da hatirliyor. Simdi ve sonra
arasindaki farkliliklari sézel olarak tanimlamalarina yardim edin.

@)
@)
@)

O O O O

Etrafa bakiyorum ve simdi yikinti olmadigini gérebiliyorum.

Su an siren sesleri yok, sadece trafigin sesleri var.

Su an burada ates yok, cildime soguk his veren ve bu hissi hatirlatan bir
sey kullanabilirim.

Su an ¢iglik yok, sadece normal bir konusma var.

Su an duman yok, birka¢ derin nefes alabilirim.

Telefonumda tarihe bakabilirim ve kendime hatirlatabilirim.

Korkuncgtu, ama su an tekrardan olmuyor. Bunun yeniden yasanmamasi
icin 6nlemler aliniyor.

Enkaz, yasanan korkung ve Uzlict olayin hatirlaticisi olacaktir. Danisanlar kendilerini
Uzglin, ofkeli ve hayal kirikligi icinde hissedecekler.

ANCAK, enkaza baktiklarinda gegmise dontsler yasamak, simdi ayni tehlikenin iigcinde
olduklarini hissetmek zorunda degiller. Bu konuda danisanlara yardimci olabiliriz.
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Koku

Ana Getirme Materyalleri

Taze nane ve zencefil

Decongestant sprey/sticks (Ornegin; burun spreyi mentollii veya stick)
Ucgucu yag/Olbas yag (mentol veya okaliptus) yastiga damlatabilir
Oda kokusu

— Turunggiller
e Tat
— Taze nane
— Aci sakiz
— Seker (Bogazi rahatlatan)
— Travma ile zit tat olusturan seyler 6rnegin Sicak/soguk sivilar
e GOrinis
— Mekan ve zamani fark edin 6rnegin Nisan 2023, “Su an giivendesin ve bu
olaylar bitti.”
— Rahatlatan fotograflar
— Travma ile zit gorseller 6rnegin; ates icin su veya buz
— Gece aydinlatmalari 6zellikle gece danisanlarin bu materyalleri gérebilmeleri
icin
e Dokunma
— Soguk/sicak kompresler (6zellikle yangin/soguk hava ile ilgili ge¢mise donils
belirtileri yasayanlarda)
— Stres toplari
— Farkh dokular 6rnegin oyuncak hamuru, jel oyuncaklar (slime), kadife, mermer
vb.
— Kas germe egzersizleri, (6zellikle derin disosiyasyon goriilen danisanlarda)
— Travma sirasinda alinmasi miimkiin olmayan bir durus pozisyonunda olmak
(Enkazda kalanlar icin kol ve bacaklarin agilmasi, yildiz pozisyonu)
e Ses

Mizik/sesler suanki ani travmatik anidan ayiran sesler 6rnegin beyaz ses,
dalga sesi, kus sesi
Telefona ses kaydi almak “Su an glivendesin ve olay bitti”
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Kas Germe Teknigi
Bu teknik Ost tarafindan gelistirilmistir (Ost & Sterner, 1987; Ost, Sterner & Fellenius,
1989; Ost, Fellenius & Sterner, 1991) hastalarin kan/yaralanma fobisi nedeniyle
bayllmasini dnlemek igin kullanilmistir. Travma sirasinda ortaya ¢ikan
“gevseme/cozilme” ve bayillma yanitlarinda da benzer bir fizyolojik stireg oldugu farz
edilmektedir. Travma Odakli Terapide, danisanlarin gevseme/¢oziilme ve bayilmalarini
onlemek igin kullanilabilir.

iki amaci vardir: 1) danisaniniza hizli ve etkili bir germe teknigi uygulamayi 6gretmek ve
bu yolla kan basinci dislistini geri cevirmek ve 2) danisana disosiyasyonun ilk
belirtilerini (gevseme/¢6zilme ve bayilma), yani erken uyari isaretleri ve tetikleyicileri
farketmesini 6gretmek. Bu sayede kas germe egzersizini kullanip bayilmayi
onleyebileceklerdir.

Kas germe egzersizini 6gretmek

Oncelikle danisanlara 6F mantig anlatilmali ve bilek giiresi (Gecmis ve simdi)
hatirlatiimalidir. Daha sonra teknik anlatilmal ve birlikte uygulanmalidir. Danisanlarin
hafta icinde ve 6zellikle bayilma 6ncillerini fark ettiklerinde teknigi uygulamalari istenir.
Bu teknige ne kadar erken baslarlar ise o kadar fayda goreceklerdir.

Ardindan tekniginin tarif edilmesi ve gosterilmesi gerekir. Bliyik viicut kaslarini (kollar,
gogus ve bacaklar) mimkiin oldugunca sikin ve 15- 20 saniye sonra sikmayi birakin
normale donlin ancak gevsemeyin. 30 saniye boyunca bekleyin ve sonra tekrar kaslari
sikin ve sonra tekrar sikmayi birakin.

Ne zaman kullanilacaginizi bilmek ve danisanin erken uyari isaretlerini belirlemesine
yardimci olmak

Danisanin kan basincinin disttginin/bayilmanin basladiginin ilk belirtilerinden
haberdar olmasi gereklidir. ilk belirtiler Gisiime/iirperme, midede
rahatsizlik/huzursuzluk hissi, tinel gorisii/gorus bulanikhg, kulaklarda ugultu ve
seslerin boguklasmasi, akla zorla giren imaj/dusiincelerin baslamasi vb.

En son bu ve benzeri deneyimleri yasadiklari birkag doneme ait detaylari 6grenin. Ayni
zamanda travma sirasinda nasil yanit verdigini 6grenin.

Eger travmada bayildilarsa, travmayi yeniden yasantiladiklarinda ve travma oykuisa
alinirken de bayilabilirler. Eger seans sirasinda bu tiir bir durum olusursa, buradan
edindiginiz bilgileri de kullanin. Gézlemlediginiz fizyolojik olarak ortaya ¢ikan belirtileri
(6rn. soluklasma) ya da davranissal tepkileri (6rn. konusmanin yavaslamasi, goz
kirpistirma) paylasin.
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Tonik hareketsizlik
Yanitsizlik ve hareketsizlik

4 4.Dehsete

Tasikardi

Vazokonstriksiyon

Tansiyon artisi

Uyarimislik artigi

Siddetli duygusal uyanimislik

Korkunun &fkeyi bastirmasi

Orn. Aktif kagmayi izleyen hareketsizlik
Hareketsizligin ani baslamasi ve ani bitisi

Tip 1:
«abarman 3. KQC
Sempatik

Aktivasyon 2 SOVO§

Sersemlik
Basddnmesi
Carpinti

AQgiz kurulugu
Duyarsiziasma
Kas gerginligi
Gercek disilik hissi

Savunma Tepkisi

DikkatliHareketsizlik

Tip 2:
«Kapanman
Parasempatik
Aktivasyon

5. Gevseme/CozUIme [

Vazodilatasyon
Tansiyon dUsUs0

Teslimiyet
Bilissel aksama

Yonelim Yanit . . o 0
l A~ Tepki llerledikce Disosiyasyonun Artisi PR

Uyarilabilidikte azalma

Duygusal duyarsizlasmc
Hareketsizligin yavas
baslamasi ve bitisi

Woodfield Travma Servisi tarafindan hazirlanmis KDTD tarafindan gevrilmis ve uyarlanmistir



@ KOGNITIF VE
DAVRANIS
TERAPILERI
DERNEGI

877

Gegmise DOniis Gunliigii

19

Tam olarak ne tetiklendi?
Travmanin hangi kismi hangi
olayl hatirlanmaya baglandi?

Durumu tanimla.
Neredeydin ve ne
yapiyordun?

Travmatik olay ile ilgili ayni
olan neydi? Ne hatirladin
olay ileilgili? Ne

1.Gordin

2.Kokladin

3. Duydun

4. Dokundun

5. Tat aldin

6.Duygusal olarak ne
hissettin

Tetikleyiciler

3 Basamakli Plan

Ne Kullanacagim

________________________________________

<
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Farkindalikh Dikkat Egzersizleri
Cipa Atmak
Bu gevrenizdeki diinyayla baglanti kurmaniza yardimci olan basit bir egzersizdir.
Bunu glin boyunca uygulayin, 6zellikle kendinizi dislincelerinize ve hislerinize kaptirdiginizi
fark ettiginiz her an.
1. Ayaklarinizi yere koyun.
2. Ayaklarinizi asagi itin - altinizdaki zemini ve sizi tasidigini fark edin
3. Ayaklarinizi asagi dogru iterken bacaklarinizdaki kas gerginligini fark edin.
4. Tum vicudunuzu fark edin - basiniz, omurganiz ve bacaklarinizdan asagi akan yergekimini
hissedin.
5. Simdi etrafiniza bakin ve etrafinizda ne gorebildiginiz ve duyabildiginizin farkina varin.
Nerede oldugunuzu dikkat edin ve ne yaptiginizi fark edin.

10 Kere Nefes Al

Cevrenizle baglanti kurmak igin basit bir alistirmadir. Gln boyu pratik yapilmasi 6nemlidir,
ozellikle kendinizi diislincelerinize ve duygulariniza kapilip gittiginiz her an ve bulundugunuz
her yerde bu egzersizi yapabilirsiniz.

1. On tane yavas ve derin nefes alin. Akcigerinizde nefes bitene kadar miimkiin
oldugunca yavas nefes vermeye odaklanin. Sonra tekrardan nefesinizin dolmasina izin
verin.

2. Cigerlerinizde bosalan nefesi hissedin, tekrar nefes ile cigerlerinizin doldugunu fark

edin, nazikce yikselen ve alcalan omuzlarinizi fark edin
Disiincelerinizin, evinizin 6niinden gecen arabalar gibi gelip-gitmesine izin verin.
4. Farkindaliginizi genisletin: Ayni anda hem nefesiniz hem de bedeninizi fark edin.

Etrafiniza bakin: Ne gortiyorsunuz, duyuyorsunuz, kokluyorsunuz, neye

dokunuyorsunuz, ve ne hissediyorsunuz?

w

5 Sey Fark Et

Bu, kendinizi merkeze almak ve cevrenizle etkilesim kurmak icin bir baska basit bir
ahstirmadir. Giin boyunca pratik yapilabilir, 6zellikle herhangi bir yerde ve zamanda kendini
distlincelerine ve duygularina kaptirirken buldugun zamanlarda bu egzersize odaklanin.

1. Bir an olarak bu ani durdurun

2. Etrafiniza bakin ve gorebildiginiz 5 farkl unsura odaklanin.

3. Dikkatlice bakin ve fark edin ve duyabildiginiz 5 farklu unsura odaklanin.

4. 5 farkli unsura odaklanin bedeninize odaklandiginizda ve baglanti kurdugunuzda
hissedebileceginiz unsurlar érnegin ( bileklerinizi izleyin, bacaklarinizin Gistlindeki
pantolonlara, ylzlinlzdeki havaya, yere basan ayaklarinizda, sirtinizi destekleyen
sandalyeye)

5. Son olarak tim bunlari ayni anda yapiniz.
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Uyaran Ayrimi
Hangi anilar Neredeydiniz | Travmatik aniile ayni olan | Farkh olan nedir
tetiklendi? ve ne neydi? travmatik aniile
yapiyordunuz? | 1.Bulunan insanlar burada ve simdi,
2. Mekan arasindaki farkhhklar
3. Zaman (Gun ve yil) nelerdir?
4. Etrafindaki objeler (1'den -11 kadar yan
5.Sesler sutundaki unsurlari
6.Kokular degerlendirin)
7.Dokunduklariniz
8.Tat aldiginiz
9. Gordukleriniz
10. Hissetikleriniz
11. Bedeninizde ki hizlar
Glegmis ve Simdi arasindaki benzerlikler Gegmis ve Simdi arasindaki farklar
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GECMIS

2. Uyaran ayirt etme size buraya yerlegtirir. Cunkd
gecmisteki travmanin simdiki zamandan farkini
hatirlamaniz ve her ikisini kargilastirmaniz gerekir

SiMDI

Geriye dénlsler
kabuslar

Disosiasyon

Travmay! yeniden
yaslyor gibi olmak

22

J * Cevresinin farkinda

+  Jimdiye ve ana kok
salmis

A

1. Olabildigince simdiki
zaman gelebilmek i¢in
“Ana getirmeyi”
kullanmaliyiz
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YENIDEN YASATMA iCiN TALIMATLAR

Asagida nasll ilerlenecegine dair birtakim éneriler bulunmaktadir.

1.) Giris:

Bildigin gibi biz buglin zorlayici durumu (travmatik olayi), bircok detayiyla birlikte ele alacagiz. En
basindan baslayip her detayi kesfederek bastan sona dogru ilerleyecegiz. Gérdiklerini, duyduklarini
konusacagiz fakat ayrica neler diislindigiini ve hissettigini, bedeninde neler hissettigini, hangi tatlari
aldigini ve burnuna ne tiir kokular geldigini de konusacagiz.

Neden bunu yapmaya ihtiya¢ olduguna dair yaptigim agiklamayi hatirliyor musun? Anladigini
bilebilmem icin sana soylediklerimi tekrar bana tekrar edebilir misin?

Baslamadan 6nce, nasil hissettigini soyleyebilir misin? Herhangi bir endisen var mi? 100 Uzerinden
puanlayarak, su anda ne kadar kaygili hissettigini soyleyebilir misin?

Biz tim bunlari konusurken, durmak istedigini hissetsen bile, devam etmeyi denemeni isterim. Fakat
yine de en nihayetinde, istersen durabilir ya da ara verebiliriz... Durmak ya da ara vermek istedigini
bana hangi yolla bildirecegini belirleyelim (kelime/ ara verme isareti/ bir hareket).

Gegen hafta agikladigim gibi, olayin gerceklesme anindan dncesinden baslayacak ve kendini glivende
hissettigin yere gelene kadar devam edecegiz.

HADI KENDiMizi GUVENDE HISSETTIGIMIZ KISIMLARI HATIRLAYALIM, BANA TARIF EDEBILIR MISIN?
Kendini glivenli hissettigin kisma kadar gelmeye ¢alisacagiz, zamanimiz daralirsa, o kisma varmak igin
biraz ileriye saracagiz.

Bunu yaparken, simdiki zamanda ve birinci tekil sahis olarak konusmani isteyecegim. Ornegin; “Nefes
alamiyorum.”, “X’i gérebiliyorum.”, “Y’nin kokusunu alabiliyorum.”, “Korku dolu hissediyorum.”
Bunlar aniyla bag kurmana yardimci olacak. Eger konusurken bunlari gegmis zaman bigciminde
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soylemeye baslarsan, bugiinde oldugumuzu hatirlatmak icin sana simdiki zaman bigiminde bir soru
soracagim. Ornegin; “Ne goriiyorsun?” gibi...

Ek olarak, slirece devam ederken sana ne olup bittigine dair sorular soracagim. Bu sorular sunlar gibi
olacak:

- Suan zihninden ne geciyor?

- Nasll hissediyorsun?

- Ne gorebiliyor, duyabiliyor, koklayabiliyor ve tadabiliyorsun?
- Bedenin nasil hissediyor?

Ben bu sorulari sordugumda litfen bana bakarak yanitlama, sorulari hikayenin icine dahil ederek
yanitlamaya calis.

Peki, gozlerimizi kapatarak baslayalim mi? Eger bunu yapmak istemiyorsan, litfen sandalyeni bana
arkani donecek sekilde ¢evir ve duvardaki bir noktaya bak. (Not: Gézlerini kapatmak isterse, daha iyi
olacaktir.) Baslamadan 6nce bir sorun var midir?

2.) Travmanin Anlatimi
Hadi olayin biraz 6ncesinden baslayalim. Nasil bir glin, ne giyiyorsun? Nasil hissediyorsun? Ne

yaplyorsun?

Not: Danisan duraksamis gibi gériindiglinde “Peki simdi neler oluyor?” diyerek hikayenin akisini
devam ettirin. Dikkatini mimkin oldugunca dagitmamak i¢in sakin ve yatistirici bir sesle konusun.

Dikkat gekici bir durum olustugunda, 6zellikle danisan travma sirasinda bir karar verdiginde su
sorulari sormayi akliniza getirin:

- Zihninden neler gegiyor?
- Nasll hissediyorsun?
- Bedeninde neler oluyor?

Ozellikle yogun emosyonlarin oldugu kisimlarda, diger duyulara ait sorulari da aralara serpistirin.

Danisaninizin tanimladiklarini kendi zihninizde géremiyor ve duyamiyorsaniz, bu durum daha fazla
soru sormaniz gerektigi anlamina gelir!

Teredditte kalirlarsa, onlari cesaretlendir; “Cok iyi gidiyorsun, devam edelim, sonra neler oldu?” ya
da “Ben burada seninleyim, devam et.”
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Hatirlamakta zorlaniyorlarsa ya da siz ne soracaginizi dislinmekte zorluk ¢ekiyorsaniz, anlatilan son
kismi 6zetlemeye calis; “Otobuisten caddeye dogru ylriyorsun, biraz kaygili hissediyorsun, birtakim
sesler duyuyorsun... Sonra ne oluyor?”

3.) Travmanin Sonu
Danisan glivende hissettigi kisma gelene kadar ya da zihnine glivenli bir imaj getirene kadar devam

edin.

- Simdi kendini glivende hissettigin bir yere gidelim. Ne gord{iglini, neler oldugunu anlatir
misin? Bu glivenlik hissine ve her seyin sona erdigi gercekligine odaklanalim. Bedenin nasil
hissediyor?

Nasil gittigine dair konusmaya zaman ayirin. Dislindigl kadar zor muydu? Daha 6nce
animsayamadigl bir seyi hatirladi mi1? Bunlari konusmak nasil hissettirdi?

Son olarak, kaygisini ve imgelemlerin ne kadar netlikle olustugunu derecelemesini isteyin.

Woodfield Travma Servisi tarafindan hazirlanmis KDTD tarafindan ¢evrilmis ve uyarlanmistir
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GUNCELLEMEYLE YENIDEN YASATMA CALISMASI iCiN TERAPIST YONERGESI

Siz ve danisaniniz, sicak noktalarinin anlamlarini nasil degistireceginiz/giincelleyeceginiz tzerine
dislinmeye zaman ayirdiniz. Glincellemeler (izerinde anlastiniz ve bunlari bir gizelgeye doldurdunuz.
Danisan grafigi eve gotlirdii ve az ya da ¢ok glincellemeleri sindirdi.

Artik yeniden yasatma deneyimine yeni anlamlar yerlestirmek istiyorsunuz. Danisanin olayi yeniden
yasamasini size bir kez daha anlatmasini saglamalisiniz. Danisaniniz eskiden verdigi kadar detay
vermelidir. Herhangi bir sicak noktaya her ulastiginizda, yeni, glincellenmis anlam yerlestirilecektir.
Asagida, nasil devam edilecegine iliskin bazi dneriler bulunmaktadir.

1. Baslangig:

Bildiginiz gibi bugilin de daha dnce oldugu gibi bu travmatik olayi detayli bir sekilde ele
alacagiz.

Ancak bu kez sikintinin en yogun oldugu anlarda ben 'peki simdi ne biliyorsun/ne diyorsun'
diyecegim ve siz anlastigimiz yeni giincellemeyi tekrarlayacaksiniz, ben de hissettiklerinizin
degisimini kontrol edecegim. Eger ise yaramaz ise basa saracagiz ve tekrar eneyecegiz.

Dogrudan benimle konusmaya ya da bana cevap vermemeye ¢alisin, sorularimi sadece birer
yonlendirme olarak isitin.

Baslamadan 6nce sormak istediginiz bir sey var mi?

Nasil hissediyorsunuz? Ciddi endiseleriniz var mi? 100 Uizerinden, su anda ne kadar endiseli
hissettiginizi séylerdiniz?

Daha 6nce oldugu gibi, olayin baslamasinin biraz 6ncesinden baslayacagiz ve kendinizi
glivende hissettiginiz kisimda bitirecegiz. Sizden simdiki zamanda ve birinci sahis konusmanizi
isteyecegim ve size suna benzer sorular soracagim:

e Aklinizdan su an neler gegiyor?

e Nasll hissediyorsunuz?

e Ne gorlyor ne kokusu aliyor, hangi tadi aliyorsunuz? Viicudunuzda herhangi bir his
var mi?

Gozlerinizi kapatmanizla baslayabiliriz.
Sicak Noktalari Giincellemek:
ilk yeniden yasatma deneyiminde yaptiginiz islemleri tekrarlayin.

Danisan duraksadiginda, "Peki simdi ne oluyor?" diyerek hikayenin akisini siirdrin.
Dikkatlerini olabildigince az dagitmak icin sakin ve yatistirici bir sesle konusun.

Onemli bir sey oldugunda, ézellikle de danisan travma sirasinda bir karar verdiginde,
asagidaki sorulari sormay1 unutmayin:

e Nasil hissediyorsunuz?
e Aklinizdan neler geciyor?
e Vicudunuzda neler hissediyorsunuz?

Diger duyularla ilgili sorulari da uygun yerlerde sorun.
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ilk sicak noktaya geldiginizde, o noktayi zihinlerinde yeniden yasamalarini saglamak icin
sorular sorun.

e Neler oluyor?
e Ne gibi duygular hissediyorsunuz?
e Aklinizdan neler geciyor?

27

Olay aninda hissettikleri sikintiyi yeniden yasadiklarindan emin oldugunuzda, sunlari séyleyin:

e Simdiki bilgimiz nedir? (Eger uygun goriiyorsaniz verdigi glincellemeyi
tekrarlayabilirsiniz)

e Nasll hissediyorsunuz?

e Kisa bir sureligine hissettiginiz duyguya odaklanabilir misiniz?

Duygulari daha olumlu yonde degistiyse, o zaman hikayeye devam edin ve diger sicak
noktalar icin yukaridaki adimlari tekrarlayin.

Kot duygu azalmadiysa, sunu soyleyin:

- Hadi tekrar deneyelim, X noktasinin hemen 6ncesine geri saralim

Bu sefer, gercekten glincelleme lizerinde zaman gegcirin, hatta biraz detaylandirin, 6rn. “Evet,

¢iktin, hayatta kaldin, 6lmedin” gibi.

3. Travmanin Sonu

Danisan glivenli noktaya gelene kadar devam edin. Siirecin nasil gittigini sormak i¢in zaman

ayirin; bu sefer farkh olup olmadigini sorun. Son olarak, kaygisini yeniden derecelendirmesini

isteyin.

Danisana, kabul ediyorsa, 6dev olarak seansin kaydini dinlettirin. Kabul etmiyorsa, bir
sonraki oturumda birlikte dinleyin. Kaydi eve gétiiriiyorlarsa, dinlemeyi ne zaman ve
nerede yapacaklarini sorun, bunlarla ilgili sorun varsa ¢ozmeye caligin.

Yeniden deneyimleme belirtilerinin giincellemeyle yeniden yasatmaya nasil yanit verdigi
hakkinda daha net bir fikir edinmek istiyorsaniz, onlara her hafta bir zorla akla giren
disiince giinligii verin.
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SICAK NOKTALARI BELIRLEMEDE TERAPISTLERE YONERGELER

Bu ilk yeniden yasatma seansinizin sonudur. Goreviniz; travma hala zihinlerinde tazeligini korurken,
danisaninizin sicak noktalarini tanimlamasina yardim etmektir.

Giris:

Buglni bitirmeden 6nce, gecen hafta degindigim gibi, travma hatirasiyla ilgili en zorlu/ aci veren
anlari belirlemek isterim. Senin icin uygun mudur?

Sicak Noktalari Belirleme:

e Sence en zorlu/aci veren an hangisiydi?

e O ani zihninde tutmani istiyorum. Zihninde goérebiliyor musun?

e Simdi bana tam olarak ne oldugunu soyleyebilir misin? Ne goriiyorsun, duyuyorsun,
kokluyorsun ve neyin tadini aliyorsun?

e Nasll hissediyorsun?

Zihninden neler geciyor?

Eger duygular dislincelerle eslesmiyorsa, distlinceleri yeniden gdzden gegirin.

Bedenin nasil hissediyor?

100 tzerinden, olanlari ne kadar zorlayici buluyorsun?

e Bir sonraki en zorlu/aci veren an hangisiydi?

Kisinin en zorlu/aci veren anlari tikenene kadar devam edin. Bu anlarin sayisi genellikle 2 ile 10
arasindadir.

Buldugunuz sicak noktalari, sicak nokta cizelgesine not edin (H4b).

Bu gece artabilecek belirtilerle nasil basa gikabilecekleri lizerine konusun ¢linkii ‘her seylerini
sarstiniz’... lyi bir planlari var mi? Eger yoksa, bir tane bulmalarina yardim edin! Danisaninizi bunun
iyilesmenin ilk adimi oldugunu kendisine hatirlatmasi noktasinda cesaretlendirin. Bu ilk adim
terapinin bircok yénden en zor pargasidir.
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EN KOTU ANI

Ne goriiyor, duyuyor, kokluyor,
tadiyor ya da fiziksel olarak ne

hissediyorsunuz?

Hangi duygulari yasiyorsunuz?

Aklinizdan neler gegiyor?
Herhangi bir imaj beliriyor mu?

Puanlama

Sophia’nin binanin
disina gikarilisi
Alevlerin hangi
ylkseklige ulastigini
gorlyorum
Camlarda gordigim
insanlar

istedigini gortiyorum ve
“Yardim et, beni disari
cikart! Cocuklarimi
¢ikartamiyorum!”
Gorevlilerin beyaz
gozlerini gériiyorum

Korku
Dehset

ona yardim etmeliydim
e Nasll sag ¢iktim?
Kiyamet filmi gibiydi
e Uzerime bir sey diisse,
bina devrilse ne olurdu?
Bina devrilmesinin
hayali

1. Karanlik Panik e Cok ylksekteyiz, nasil 80
Daire kapisini agtigim an Duman — kokusu ve Korkung bir dehset kurtulacagiz?
bogazimda Uziinti e Tahtadan 3 tabut
hissediyorum goriiyorum — burada
Kalp carpintisi Olecegiz,
kurtulamayacagiz.
2. Donakaliyorum Dehset e Buradan asla 99
Camdan disari bakmam Hareket edemiyorum Panik kurtulamayacagiz.
Ates topunun gecip Viicudum cok gergin e 3 kisinin kapilara
gitmesi Kalbim agzimda atiyor vurdugunu goriyorum
e Duman, kirilan camlar
e Kapilari yumrukluyorlar
3. insanlarin, cocuklarin Korku e Neden benden yardim ? (Kerry filme alirken sormayi
Bir kadinin dkslirmesi agladiklarini ve Ofke istiyor? Duramam, unutmus...)
Sol kolumdan tutup cighklarini duyuyorum. DURAMAM!
benden yardim istemesi Nefesim hizlaniyor, e Durursam Olirim!
agzim kuru
Duman kokusu aliyorum
4. Bir kadinin yardim Utang (en yogun) e Merdivenlerdeki kadin— | 90
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Ornek Sicak Nokta Cizelgesi

Woodfield Travma Servisi tarafindan hazirlanmis KDTD tarafindan ¢evrilmis ve uyarlanmistir

30



J

KOGNITIF VE
DAVRANIS
TERAPILER]
DERNEGI

31

EN KOTU ANI

Ne goriiyor, duyuyor, kokluyor,
tadiyor ya da fiziksel oalrak ne
hissediyorsunuz?

Hangi duygulari yasiyorsunuz?

Aklinizdan neler gegiyor? Herhangi bir
imaj beliriyor mu?

Giincelleme

Sophia’nin bina disina
cikarihsi

Alevlerin hangi ylkseklige
ulastigini gériyorum
Camlarda gordigium insanlar

goriyorum ve “Yardim et,
beni disari ¢ikart! Cocuklarimi
¢ikartamiyorum!”

e  Gorevlilerin beyaz gozlerini
goriiyorum

e  Korku
e Dehset

yardim etmeliydim

e Nasil sag ¢iktim? Kiyamet
filmi gibiydi

e Uzerime bir sey diisse, bina
devrilse ne olurdu? Bina
devrilmesinin hayali

1. e  Karanhk e  Panik e Cok yuksekteyiz, nasil Olmedik, sag kaldik, disar
Daire kapisini agtigim an e  Duman — kokusu ve e  Korkung bir dehset kurtulacagiz? cikabildim.
bogazimda hissediyorum o Uzinti e  Tahtadan 3 tabut goriiyorum iMAJ: Sophia ile parktayiz ve
e  Kalp garpintisi —burada 6lecegiz, o mutlu
kurtulamayacagiz. KOKU: Odada hig toz kokusu
yok, gitmis. Elma kokuyor.
TAT: En sevdigim naneli
sekerin tadi, toz tadi yok.
2. e  Donakaliyorum e Dehset e  Buradanasla Olmedik, sag kaldik, disar
Camdan digari bakmam e  Hareket edemiyorum e  Panik kurtulamayacagiz. ¢ikabildim.
Ates topunun gegip gitmesi e  Vicudum gok gergin e 3 kisinin kapilara vurdugunu iIMAJ: Sophia ile parktayiz ve
e  Kalbim agzimda atiyor gorlyorum o mutlu
. Duman, kirilan camlar Yiziime buz torbasi
e Kapilari yumrukluyorlar koyuyorum, burada sicakhk
yok, yuzimdeki yanma gitti.
3. e insanlarin, cocuklarin e  Korku e  Neden benden yardim O kadin benden degil
Bir kadinin 6kstirmesi agladiklarini ve gighklarini o Ofke istiyor? Duramam, baskasindan yardim istiyor.
Sol kolumdan tutup benden duyuyorum. DURAMAM! Kucagimda bir ¢ocuk
yardim istemesi e Nefesim hizlaniyor, agzim e Durursam o6lirim! tasidigimi bilmiyordu.
kuru Disari giktim
e  Duman kokusu aliyorum
4 e  Bir kadinin yardim istedigini e  Utang (en yogun) e  Koridordaki kadin —ona Ona yardim edemezdim,

otomatik olarak hareket
ediyordum.

Gorevlilerin ona yardimci
olacagini dustiniyordum —
umursamamazlhk degildi.
Gorevliler islerini yapabilirdi,
insanlari kurtardilar

Biz hayatta kaldik

Bina ¢6kmedi, hala yerinde
IMAJ binanin yikintisi
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SUCLULUK iLE CALISMA PROTOKOLU

Binanin glivenli oldugunu
onaylayan yetkililer

Oradaki diger insanlar

Arama Kurtarma Calisanlari
Miteahhit

BEN

insaat planini onaylayan kisi

HEDEFLER:

e Burehber dokiiman Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) kapsaminda sugluluk hisseden
bireylerle galisilmasi icin Grenfell terapistleri igin olusturulmustur.

GIRIS:

e TSSB kapsamindaki sugluluk siklikla kisinin travmatik deneyim aninda farkli diisinmesi, farkl
hissetmesi ya da farkli davranmasi gerektigine dair bir inanca sahip olmasi ile karakterizedir.
Kisi siklikla, travmatik deneyim aninda olusan butiin ya da bazi durumlarin kendi kontroliinde
oldugunu distinmektedir. Sucluluk duygusu, eger af dilemek ya da hatayi telafi etmek
konusunda sizi harekete gegciriyorsa yararli olabilir. Ancak uzun sirer ve kisileri kendileri
hakkinda kot hissettirmeye baslarsa, yararsiz da olabilmektedir.

e Travmatik olaylar sirasinda kisilerin kendilerini suglamasi ve kendilerini suglu hissetmeleri
oldukca yaygindir. Tecriibelerimize gore sucluluk, korkudan sonra travma stiresince (peri-
travma) ve travma sonrasinda (post-travma) en sik goérilen duygusal tepkidir.

e Genellikle, kisilerin travmatik olay hakkinda kendilerini sorumlu hissetmesine neden olan 5
sebep vardir ve bu sebeplerin her biri terapist tarafindan farkl sekilde karsilanmaldir. Bu 5
sebep:

1. Sorumlulugu (bu konuda sorumlulugu olabilecek diger kisilerle) hakkaniyetli bicimde
paylagsmazlar.
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2. Travmatik olay sirasinda, dikkat etselerdi farkli davranmalarina yol agabilecek bir seyi
bildikleri ya da bilmeleri gerektigini dtsinirler.

3. Travmatik olayla ilgili anilarinda bellek bosluklari olusur ve kisiler durumdan sorumlu
olduklarini farzeder ya da yaptiklari seylerin yararl oldugunu hatirlamazlar.

4. Kendi sok/dehset tepkilerini kiicimserler ve kendilerini suglarlar (6rn. donakaldiklar
icin).

5. Kendilerini travmatik olay stirecinde karsilastiklari imkansiz se¢imleri icin suglarlar
(6rn. kacip birisini 6liime terk etmek ya da kendisinin 6lmesi).

e insanlarin kendilerini suglama egiliminin, oldukca paradoksal bir sekilde, gelecegi kontrol

etme girisimi oldugunu disiintyoruz. Kisiler, kendilerini koti bir olaya (6rn. binadan ¢ikarken
kiiglk bir kizi kucagina almamak ya da afet bolgesinde bulunan birisinin telefonunu
acmamak) karsi sorumlu tutmanin, gelecekte bir daha boyle bir olay yasanmamasini
saglayacagina inanirlar (¢inki bunun kendi hatalari oldugunu bilirlerse, gelecek defa ayni
bicimde davranmayacaklardir). Ayrica kisiler, olanlardan sorumlu degillerse, koti olaylarin
kendi kontrolleri disinda oldugunu ve gelecekte benzer bir olayin olmasini
engelleyemeyeceklerini dislnirler. Bu “6ngoriilemez gelecek” algisi bircok insan icin oldukca
urkitiicidir. insanlar gelecekte olabilecek kétii olaylarin kontrolleri altinda olmadigi ve bu
tur olaylarin olmasini engelleyemeyeceklerine inanmak istemezler.

e insanlarin kendilerini suglamalari/sorumlu hissetmeleri cok dogaldir, bunun olmasini

engelleyemeyiz, ancak bunun makul diizeyde olup olmadigini degerlendirmek terapist olarak
sizin gorevinizdir. Terapistler olarak, insanlarin sorumluluk derecelerini abarttiklarini bulma
egilimindeyiz. Aslinda insanlarin kendilerini olduklarindan daha fazla sorumlu hissetmelerinde
yanlis bir sey yoktur ve yalnizca sugluluk veya sorumluluk duygulari onlarin TSSB belirtilerini
kotilestiriyorsa miidahale etmek gerekir. Peri-travmatik ya da post-travmatik sucluluk
genellikle TSSB semptomlarini siddetlendirir. Kisiler aci verici, rahatsiz edici bir duygu oldugu
icin suclu hissetmek istemezler ve TSSB’nin sliregitmesini saglayan, travmatik deneyimlerini
diisinmekten kaginma davranisini sergilerler.

ilk Adim — ilk ne zaman kendilerini suclu hissettiler?

e ilk olarak kisilerin peri-travmatik (travmatik olay esnasinda) olarak mi yoksa post-travmatik

(travmatik olay sonrasinda) olarak mi sugluluk hissettiklerini saptamak 6nemlidir.

e Eger sugluluk peri-travmatik olarak meydana geldi ise sugluluga karsi duran bilginin yeniden

yasatma slrecinden gegirilerek bellegin glincellenmesi gereklidir. Ancak bu ¢alisma, siirecin
sonlarina dogru yapilacaktir. Hem peri-travmatik hem post-travmatik sugluluk durumunda
yapilacak ilk is her zaman kognitif calisma olacaktir.
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ikinci Adim — Kognitif Calisma icin izin Almak

e Danisaniniza, travmatik olaylar sonrasinda kisilerde sucluluk duygusunun ortaya ¢ikmasinin
oldukga yaygin oldugunu ancak kisilerin genelde, travmatik olaylardaki sorumluluklarini
oldugundan fazla sekilde yorumladiklarini/gérduklerini aciklayin.

e Sonrasinda bu genel durumun (6rn. olaydaki sorumluluklarini oldugundan fazla
degerlendirmenin) danisaniniz icin gegerli olup olmadigini bilmediginizi ancak hissettikleri
suglulugun diizeyine bakmanin degerli olacagini, ¢clinkli bu durumun su an deneyimledigi
zorluklarin sirip gitmesinin nedeni olabilecegini kendisine agiklayin.

e Danisanlarin sugluluk hislerini irdelemek i¢in onaylarini alin ¢linki izin almamaniz durumunda
danisaniniz duygularinin degersizlestirildigini hissedebilirler. Dahasi, sugluluk duygusu, giris
kisminda anlatildig Gizere, kisilerin kendilerini glivende hissetmelerini sagliyor olabilir. Eger
onaylarini almazsaniz, danisanlar direng gosterebilirler. Unutmayin ki danisanlariniz felaket
anindan beri (x glindir/haftadir/aydir) sucluluk hissi icerisindedirler. Dolayisiyla bu hissiyat
oldukca yerlesmistir ve yasamlarina 6nemli Ol¢lide etki etmektedir.

e Yani, danisanlariniza nazikce yaklasin. icten ve merakl olun. Unutmayin ki sucluluk hislerini
blyuttiklerini var sayiyorsunuz ancak kesin olarak bilmiyorsunuz.

e Suna benzer bir agilis yapabilirsiniz: “Travmatik bir olaydan sonra kisilerin yasananlar
hakkinda suglu/sorumlu hissetmesi olduk¢a yaygindir. Bu sugluluk deprem sirasinda
aldiklari kararlar, nasil davrandiklari ya da yaptiklari veya yapmadiklan seyler hakkinda
olabilir. Bunlari diisiinmek ya da hissetmek travmatik bir olay sonrasinda dogal olsa da,
deneyimlerimize gore kisiler genelde sorumluluk algilarini oldugundan fazla
degerlendirmektedir. Bu durumun sizin igin de gegerli olup olmadigi konusunda emin
degilim ancak bu gibi durumlarin TSSB /depresyon belirtilerinizin siiriip gitmesini
saglayacagini hesaba katarsak birlikte bu durumu arastirmamizin kayda deger olacagini
diistiniiyorum.” (danisaniniza gore 6zellestirin, ve iyi uygun oldugunu disliniyorsaniz,
sucluluk duygusunun belirtilerini nasil devam ettirebilecegini anlatarak giris yapin 6rn.
kacinma davranisi yoluyla).

Ugiincii Adim — Suclulugun/Sorumlulugun ifade Edilmesi

e Suclulugu arastirma onayi aldiktan sonra, danisaninizin ne konuda nasil ve neden suglu
hissettigi konusunu netlestirin. “Binadan kagcarken komsunun kizini da almaliydim” ciimlesi ile
“Binadan kagarken komsunun kizini da almaliydim, almadigim igin o kizin 8limiinden ben
sorumluyum” climlesi arasinda oldukga biyik fark vardir.

e Danisanin sucluluk duydugu / sorumlu hissettigi durumu netlestirdikten sonra, dérdiincu
adimdaki kognitif tekniklerden bir ya da birkacini uygulayin.

e Suglulugun ifade edilmesi: “Binadan kagarken komsunun kizini da almaliydim, almadigim
icin o kizin 6liimiinden ben sorumluyum - %90 suglu”.

Woodfield Travma Servisi tarafindan hazirlanms KDTD tarafindan g¢evrilmis ve uyarlanmistir



@ KOGNITIFVE
: DAVRANIS
B TERAPILERI 36
= DERNEG]

Dordiincii Adim — Kognitif Teknikler

Sorumluluk dilim grafigi ve diger benzer teknikler

Sorumluluk pasta grafigi, danisan bitiin (ya da bitiine yakin) sorumlulugun kendisinde
oldugunu dastindigiinde kullanilabilecek en iyi yontemdir 6rn. “Komsumuzun kizinin
depremde 6lmesi tamamen benim sucum”. Bu teknik sorumlulugun, diger sorumlu kisiler
arasinda daha adil bir sekilde paylastiriimasi ve sadece kendisine odaklanmak yerine
sorumlulugu bulunan diger kisileri de fark etmesine yardimci olur.

Bu yontem bir tahtaya ya da kagida cizerek de uygulanabilir ancak daha somut gosterimler ile
(6rn. bilye, tas, plastik objeler, oyun hamuru ya da benzer diger herhangi bir nesne ile) daha
etkili olabilmektedir.

NOT: Eger sucluluk peri-travmatik (deprem sirasinda ortaya ¢ikan) ise, kisi kognitif calismayi
kabul etmesine karsin; psikoterapi siirecinin sonunda gerceklestirilecek yeniden yasatma
calismalari sonucunda, hafiza bosluklarini doldurarak yeni bilgiler bellege kaydedilene kadar
kendini suglu hissetmeye devam edecektir. Bunun nedeni, olay aninda duyduklari suglulugun
bltin siddetiyle, zamanda donmus sicak nokta intriizyonlari bicimde gelisi olabilir. Simdilik
amaciniz danisanlarin entelektiel olarak, sandiklarindan daha az suglu/sorumlu olduklarini
kabul etmeleridir.

Bilyeleri danisanla aranizda bulunan masanin ortasina koyarak “Bu gérdiigiiniiz, komsunuzun
kizinin 6liimiinde bulunan biitiin sorumlulugu temsil ediyor.” deyin. Sonrasinda kiz
¢ocugunun hayatini kaybetmesindeki sorumlulugu paylasan kisilerin kimler olabilecegini
sorun ve kisileri not edin.

Eger danisan aklina hi¢ kimsenin gelmedigini soyler ise, kisileri 6nermeye baslayin 6rnegin;
kiicik kiza yardim etmeyen diger kisiler, arama-kurtarma ekipleri, miteahhit, binanin glvenli
oldugunu onaylayan kisi(ler), yerel yonetim, hikiimetteki sorumlular, bina giiclendirmelerine
gerekli biitceyi ya da onayi vermeyenler v.s...

Simdi danisaninizdan bilyelerin bir kismini makul bir sekilde bazi sorumluluklari
paylasabilecek tlim insanlara atamalarini isteyin. Bu noktada kisinin kendi eliyle bilyelerin
dagitmasi faydalidir, ¢ciink( danisan sugun bir kismini baskalarina (ve kendilerinden uzaga)
kaydirmaktadir. Bu eylem pekcok duyguyu agiga cikarabilir.

Danisanlarinizin kendi sorumluluklarini gosteren bilyeleri en son dagitmasini saglamak ¢ok
onemlidir. Sonunda sorumluluklari temsil eden bilyelerden sadece bir kismina sahip
olduklarini gorecekler.

Her bilye yigininin bir fotografini cekin ve her yiginin kimi/neyi temsil ettigini belirleyin.

Odev olarak fotograflara bakmalarini ve 6grendikleri (izerinde daha fazla diisiinmelerini
saglayin.

Sonraki sayfada bulunan 6rneklere goz atin:

Woodfield Travma Servisi tarafindan hazirlanms KDTD tarafindan g¢evrilmis ve uyarlanmistir



KOGNITIF VE

DAVRANIS
B TERAPILER|
=" DERNEGI

———

Oradaki diger insanlar

Sos

Arama Kurtarma Calisanlari

insaat planini onaylayan kisi

insaat planini onaylayan
kisi
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Binanin glvenli oldugunu
onaylayan yetkililer

Muteahhit

BEN

~ Binanin glivenli olduguna

onay veren yetkililer

Muteahhit
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NOradaki diger insanlar

2) Arama-kurtarma ekipleri
3) Insaat planini onaylayan kisi

4) Binanin guvenli olduguna
onay veren yetkililer.

S ) Miiteahhit
&) BEN
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Bilgi ve Suglama Uzerine Gériisme

Eger yasanan olaylar hakkinda kendisini tamamen sorumlu hissetmeyen ancak gene
de deprem sirasinda aldigi kararlardan dolayi kendisini suglayan bir danisaniniz varsa,
orn. “Binadan ¢ikarken komsunun kizini da almaliydim”, asagidakine benzer bir
gorisme yapmak yardimci olabilir. Bu gériismenin “sonradan anlama yanilgisi”
konusunda yararli olacagini diistinebiliriz.

Oncelikle danisaniniza zihinlerinde kendilerini suglu hissetmelerine sebep olan karari
aldiklari ana gitmelerini isteyin. “Zihninde komsunun kizini goriip ne yapacagina
karar verdigin ana gidebilir misin liitfen? Zihninde agik¢a o ani canlandirabiliyor
musun? Neler oluyor? (Cevap) Simdi litfen kizi almadan disari ¢ikma karari aldigin
ana odaklanabilir misin? Kiigiik kiza ne olacagini diisinmiistiin?” (Cevap).
Danisaninizin o anda, deprem sirasinda, karari aldigi anda ne distndiklerinden
bahsettiklerinden emin olun, simdi bildikleri ya da diisiindiikleri seylerden degil.

Siz de ve danisaniniz da kendilerini suglu hissettiren karari aldiklari andaki
disincelerinden soz ettiklerinden emin olun. “Yani sizden hemen sonra bir arama -
kurtarma gorevlisinin ya da kendi ailesinden birinin onu oradan kurtaracagini
diisiindiiniiz? Bunun olacagina dair inanciniz, 100 lizerinden puanlarsak kagti?”
Ardindan, bu karari vermeleri halinde belirli bir sonucun olacagini kesin olarak
bilmedikleri gercegini de kapsayan, bu tahminlerini 6zetleyen bir agiklama yapin.
“Yani karari aldiginiz tam o anda eger o kiigiik kizi almazsaniz onun 6lecegini
bilmiyordunuz. Dogru mu anladim?”

NOT: Son 20 yilda binden fazla danisan ile bu alistirmayi yaptiktan sonra, bu sekilde
soruldugunda danisanin koti bir sey olacagini bildiklerini sdyledigini hic duymadik. Bu
ylzden bu soruyu sormaktan korkmayin, eger koti bir seyin olacagini kesin olarak
biliyor olsalardi, o anda aldiklari kararlari almazlardi.

Bilmediklerini sdylediginde, kendilerinden asagidaki hikayeyi diisinmelerini isteyin:

“Evinizde misafir ettiginiz ve hayatinda higbir elektrikli alet gérmemis birisi
oldugunu hayal edin. Normal zekaya sahip ve hafizasi normal isleyen bir
kisiden bahsediyorum. Ve evinizde kaldiklari ilk gecenin sabahinda kahvalti
icin bulundugunuz odaya geliyor ve sizi iitii yaparken goriyor. Gordiigi
metal, parlak ve iizerinde kirmizi bir 1sik yanan aleti merak ederek elini
suriiyor ve elini yakiyor. Misafirinizi elini yaktigi igin suglar misiniz? (Cogu
danisan hayir cevabini verir.)

Ertesi giin siz gene litii yaparken misafiriniz elinde 6nceki giin yaktigi elinde
bandaj sarili sekilde yaniniza geliyor. Bu kisinin normal bir zeka seviyesine
ve islevsel bir hafizaya sahip oldugunu unutmayin. Tekrar iitiiye dokunarak
diger elini de yakiyor. Elini ikinci kez yaktigi icin bu kisiyi suglar misiniz?
(Cogu danisan evet cevabini verir)

ilk defasinda ellerini yakmalarinda onlari suglu bulmazken neden ikinci
defasinda onlari suglu buluyorsunuz? (Cogu danisan ikinci giin elinin
yanacagini bildigi icin suclu bulduklarini séyler)

Yani kétii bir olay oldugunda bilgi ve sucgluluk arasindaki iliskiye dair bir
yargida bulunuyorsunuz. Bilgi ve sugluluk arasindaki iliski hakkinda neler
diisiiniiyorsunuz, biraz daha anlatir misiniz? (Danisanlarin ¢ogu eger bile bile
yapiliyorsa suclu olundugunu, bilmeden yapildiginda ise su¢suz olundugunu
soylerler.) Peki bu séyledikleriniz kiiclik kizin 6lecegini bilmemenizle nasil

Woodfield Travma Servisi tarafindan hazirlanms KDTD tarafindan g¢evrilmis ve uyarlanmistir



@, KOGNITIF VE
&8 DAVRANIS

/s

TERAPILER] 10
DERNEGI

iliskilendirebiliriz? (“Bilmiyordum dolayisiyla bu benim sugum olamaz”
demelerini umut ediyoruz).”

Tekrar belirtmeliyim ki, eger sugluluk peri-travmatik ise (deprem sirasinda sucluluk duygusu
olustu ise), yeniden yasatma sirasinda hafizaya sorumluluk algisi ile ilgili 'glincelleme'
eklenene kadar muhtemelen kendilerini daha az suglu hissetmeyeceklerini géreceksiniz.
Simdilik, onlarin distndiklerinden daha az suglu/sorumlu olduklarini entelektiiel olarak
kabul etmelerini/bilmelerini hedefliyorsunuz.

Kac¢ ya da Savas Tepkisi hakkinda Psiko-egitim

Bu egitim eger kisiler deprem sirasinda gosterdikleri tepki (paniklemeleri ya da “duizgiin”
disinemedikleri) tizerinden kendilerini sugluyorlarsa yararli olacaktir.

Eger durum yukaridaki maddedeki gibi ise panik bozukluk tanili danisanlariniza da verdiginiz
tipik “Kag ya da Savas” psiko-egitimini vererek kendi davranislari ile iliskilendirin.
Danisanlarinizin yasadiklarinin bir panik durumu mu yoksa disosiyatif bir durum mu oldugunu
da hesaba katmalisiniz. Eger yasadiklari durum disosiyasyon ise “Schauer ve Albert’in 6Fs
egrisini” kullanarak disosiyasyonun neden yasadiklari travmatik olaya uygun bir tepki
oldugunu, otomatik olarak ortaya giktigini ve bilingli kontroll disinda oldugunu agiklayin.

Bu alistirmanin amaci, danisanin nasil tepki verdiginin tamamen kontrolleri disinda oldugunu
fark etmesidir. Nelson Mandela'nin kendisi bile bir travma sirasinda panige kapilabilir ve/veya
disosiye olabilir. Dolayisiyla kendilerinden insanisti bir sekilde davranmalarini
beklememeliler.

Hafizadaki Bosluklari Doldurmak

e Zaman zaman danisanlar travmatik olaya dair hafiza bosluklarina sahip olabilir. Bu
durum beyin hasarina, disosiyasyona, alkol ya da maddeye veya bilinmeyen
sebeplere bagli olabilir. Cogu zaman bu durum danisanlar icin bir sorun teskil etmez
hatta bazi danisanlar bunu bir yarar olarak gorebilir. Ancak, olayin 6zellikle “k6tu” bir
kisminin nasil oldugunu ya da aldiklari kararlari nasil aldiklarini hatirlamayan bazi
danisanlar bundan kendilerini sorumlu tutabilir ve bu da sugluluk duygulari
hissetmelerine yol agabilir. Ayni zamanda, deprem esnasinda kendileri, sevdikleri ya
da diger depremzedeler icin yaptiklari yararl davranislari da hatirlayamayabilirler.

e Siklikla danisanin olayi sirayla yeniden yasayarak, olaylarin nasil gelistigini daha net
gorebildigini ve boylece kendisini daha az suclayabildigini géririz. Alternatif olarak,
bosluklar yeniden yasatarak doldurulmazsa, en olasi olay dizisinin ne oldugu hakkinda
tahminlerde bulunmalarina yardimci olmaniz gerekebilir.

e NOT: Beyin hasarina bagli hafiza kaybi kalicidir ve iyilesmez. Danisaniniza ne kadar sik
tekrar yasatma uygularsaniz uygulayin eger kisi bilinci kapali durumda ise deprem
sirasinda neler oldugunu hatirlayamayacaklardir.
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imkansiz Secimler:

Eger danisaniniz yaptigi secimden dolayi kendini su¢luyor ancak siz danisaninizin segimini
diger kétii secenekler arasinda en az kétii olan secenekten yana yaptigini diisinliyorsaniz bu
teknik terapiye yardimci olacaktir. Baska birini 6lime terk etmekle 6lmek arasinda seg¢im
yapmak zorunda kalmak, danisan icin iyi bir 6rnek olabilir.

Bu teknikte danisana, zihninde deprem sirasinda karar verdigi ana odaklanmalarini soyleyin
ve verdikleri karardan farkli olarak verebilecekleri diger bitiin kararlarin olumlu — olumsuz
yanlarini (hem kisa vadede hem de uzun vadede) dislinmelerini isteyin.

NOT: Danisaninizin olumlu — olumsuz yanlari sayarken, deprem esnasindaki anda
olduklarindan, “sonradan anlama yanilgisi” ile su andaki diisincelerini aktarmadiklarindan
emin olun.

Ornegin, asagidaki gibi bir yonerge vermek yardimci olacaktir: “Deprem sirasinda
yasadiklarini daha iyi anlayabilmem igin bana yardimci ol. Deprem sirasinda ne yapacagini
diisiindiigiin ana odaklan ve o anda ne gibi baska segeneklerin oldugunu bana séyle
liitfen.”

Bu asamada asagidaki “tlnelin ucu” ¢izimlerinden birini yapmak yararli olabilir. Danisaninizi
bir tlinelin ucuna yerlestirerek tlinelden ¢ikaracak kag olasi yol oldugunu ¢izin. kendisinin
saydigi alternatif segenekleri birer rota olarak gizime ekleyin. “Yani tam o anda, tam orada,
tam o sirada ilk yolu tutarsaniz neler olabilecegini diisiindiiniiz? Olumlu — olumsuz yanlari
nelerdi? (Cevap) Daha fazla olumlu — olumsuz yanini diisiinebilir misiniz? Belki bunlar, bu
secimin kisa vadede gergeklesecek sonuglardir, herhangi uzun vadeli olumlu — olumsuz
sonug diisiinebiliyor musunuz?”

Soyledikleri olumlu — olumsuz sonuglari gizime yerlestirin ve sonrasinda da her seyi géz
onlinde bulundurarak, o zaman, deprem aninda, se¢im yaptiklari siradaki mevcut bilgileri ile
yapabilecekleri daha iyi bir se¢cim olup olmadigini diisiinmelerini isteyin. Tekrarliyorum, bu
soruyu sormaktan korkmayin, zaten en iyi se¢imi yapmis olacaklar.

Burada yasanan durumun; insanlarin sadece korkung, olumsuz secimlerle karsi karsiya
kalabilecekleri bir diinyada yasadiklarina inanmakta zorlandiklari ve yapabilecekleri kusursuz
bir se¢im olduguna ancak bunu bir sekilde gdézden kagirdiklarina inanmak istedikleri oldugunu
saniyoruz.

Bu alistirmanin amaci kisilerin 6zgir iradelerinin oldugunu diisiinmelerine karsin aslinda
gercek bir secim sanslarinin olmadig, yaptiklari secime alternatif bir secenegin olmadigi
ve/veya secebilecek iyi bir secenegin bulunmadigini gérmelerine yardim etmektir. Bu gibi
secimler Thomas Hobson’a atfen “Hobson Secimleri” olarak da adlandirilir. Thomas Hobson
16. Yiizyilda Cambridge’de yasamis bir at yetistiricisiydi ve misterilerinin sadece ahir kapisina
en yakin bélmedeki atlari kiralamalarina izin verirdi. Ayrica bu durum Ford’un kurucusu Henry
Ford’un Unli s6ziine de benzemektedir “Her miisteri istedigi renkte ara¢ alma hakkina
sahiptir, siyah rengi segtikleri siirece...”
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Anketler

Anket yapmak kendilerini asiri yargilayan danisanlarda oldukga yararhdir. Kendilerini asiri
yargilayan danisanlarinizda kendi sucluluklari hakkindaki yargilarina diger insanlar tizerinden
test etmediklerini gorebilirsiniz. Bu anketler bliylk olasilikla danisanlarinizin yasanan
durumlari degerlendirmenin birden fazla yolu oldugunu gérmelerine yardimci olacaktir.
Varsayilan ve gergek sonuglar arasindaki zithgi vurgulamak igin, danisanlarinizdan diger
insanlarin nasil yanit vereceklerini tahmin etmelerini istemek 6nemlidir.

Ayrica hangi sorularin sorulacagi, ne tlrde cevap toplanacag (yizdelik dilim, coklu secim,
acik uclu sorular gibi), kimlere sorulacagini (yas araligi, tanidik olup olmadiklari gibi) 6nceden
danisaninizla birlikte belirlemek dnemlidir.

Bilgiyi danisan ya da terapist toplayabilir ancak terapistin toplamasi, bilgiyi anonim olarak
toplayabilecekleri icin genellikle daha kolaydir. Terapistin mimkiin oldugu kadar ¢ok kisiye
sormasl ve danisanin da birkag glivenilir arkadasina sormasi iyi bir orta yoldur.

Bu anketler online (¢cevrim-ici) ortamlarda da (surveymonkey.com, Google Forms gibi)
uygulanabilir. Eger miimkiin ise anket formunun danisan ile birlikte yazilmasi daha iyi
olacaktir.

Ornegin anket, danisaninizin deprem aninda yasadiklarini kisaca 6zetleyen bir girizgah
icerebilir. ilk soru: “Yukaridaki durumu deneyimleyen bir kisi, komsunun kizini da yanina
almamak konusunda 0 ile 100 arasinda ne kadar sugludur?” olabilir. ikinci soru “Bu
durumda baska kimler sorumludur?” (Coklu se¢im / kisa cevap). Ugiincii soru; “Liitfen
cevaplarinizin neden belirttiginiz sekilde oldugunu agiklayiniz.” (agik uglu cevap) seklinde
olabilir.

Ruminasyonu Hesaba Katmak:

Danisanlar, sugluluk duygusunu devam ettiren konular Gzerinde ¢alismakta isteksiz olabilir ve
neleri farkl sekilde yapabilecekleri tGzerine riiminasyon yaparak fazla zaman harciyor
olabilirler. Eger durum boyle ise, “ruminasyonu azaltmak i¢in ¢alismak” hakkindaki distince
ve duygularinin neler oldugunu onlarla birlikte kesfetmek énemlidir.

Danisanlar igin sugluluk hislerini stirdiiren davranislari (ruminasyon gibi) azaltacak ¢alismalara
katilmalari korku ya da utang hissettirebilir. Ornegin bu calismalari yapmak kendilerini kéti
bir insan gibi gérmelerine ya da gelecekteki tehditler acisindan kendilerini kayitsiz
hissetmelerine neden olabilir. Bundan dolayi, danisanlarinizin ruminasyon hakkindaki
inanglarinin neler oldugunu 6grenmek 6nemlidir. Ruminasyon danisanlariniza nasil yardimci
oluyor veya onlara nasil engel oluyor sorularinin cevaplari mutlaka arastiriimalidir.

Bu adimdan sonra danisaninizin bu davranislari ve sugluluk duygusunu azaltmak hakkindaki
karsit gorislerini (ambivalence) motivasyonel gériisme teknikleri kullanarak arastirin érn.
ruminasyonun azalmasi hakkindaki olumlu — olumsuz diisiinceleri (ya da umutlari, korkulari)
gibi. Oncelikle sugluluk duygusu hakkinda nasil hissettiklerini 6grenin ve valide edin,
sonrasinda da sugluluk ya da ruminasyonu devam ettirmeye tesvik eden “iyi nedenleri”
O0grenin. Sonra, sucluluk ve suclulugu devam ettiren etkenler hakkindaki olumsuz inanclari
pekistirin.

Danisanin yasamak istedigi (ya da sevdigi kisilerin onlar igin isteyecegi) hayat ile suglulugun
bu hedeflere ulasmayi destekleyen ya da engelleyen etkisi arasindaki celiskiyi
belirginlestirmek (izere calisin.
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Besinci Adim - Peri — Travmatik Sucluluk icin- Sucluluk/Sorumluluk “Giincellemelerini”
Travmatik Anlatiya Yerlestirmek

Eger sucluluk peri-travmatik (deprem sirasinda hissedilen) ise sorumluluk hakkindaki
entelektiel fikir birligi/travmatik olay sirasinda bildigi, bilmedigi seyler/ disosiye olup
olmadiklari gibi bilgiler hatirlanabilir olacak sekilde 6zetlenerek sicak noktalara (hotspot)
yerlestirilmelidir.

Ornegin, danisanin komsunun kizinin hayatini kaybettigini 6grendigi an (suglulugu ortaya
cikartan sicak noktalardan (hotspot) birisi) icin direkt bir s6zel “glincelleme”; “Kararimi
verdigim an, arama — kurtarma galisanlarinin onu kurtaramayacaklarini bilmiyordum,
gercekten kurtaracaklarini disiinmiistiim. Diger insanlar (miiteahhit, denetgiler,
miifettisler gibi) o kizin 6liimiinden sorumlu, ben degil.” Seklinde olabilir.

Tiim sicak nokta (hostspot) “glincellemelerinde” oldugu gibi, giincellemenin duygu Uzerinde
istenen etkiyi olusturup olusturmadigini kontrol etmek 6nemlidir. Yani danisaninizin kendini
daha az suglu/sorumlu hissetmesini sagliyor mu? Eger hissettirmiyorsa, geriye sarin ve baska
yol bularak tekrar deneyin.

Altinci Adim — Post-travmatik Sucluluk:

Eger sucluluk post-travmatik (eger sucluluk deprem sonrasinda gelisti ise) buraya kadar
anlatilan teknikler ve gériismeler danisanin sucluluk duygusunu hafifletmis olacagini imit
ediyoruz.

Bununla birlikte, eger sugluluk hissi degismedi ise, imajinasyon miidahalelerini (yedinci adima
bakin) deneyebilirsiniz.

Yedinci Adim — Sucluluk Yeniden Yapilandirmasi icin imajinasyon Calismalarini Kullanmak:

Tecrlbelerimize gore, sucluluk sadece duygusal olarak hissedilmez ayrica fiziksel/bedensel
duyumlar halinde de deneyimlenebilir. Eger danisaniniz icin bu durum gecerli ise sugluluktan
sadece sozel olarak konusmak (s6zel “glincelleme”) yeterli olmayabilir. Ek olarak
danisaninizin fiziksel/bedensel duyum halinde hissettigi suclulugu da azaltmakta yardimci
olmaniz gerekir. Sorumluluk hissi hakkindaki s6zel bilgileri imajinasyon haline donlistirmek
kelimelerle diisinmekten daha fazla etkiye sahip olabilir. Clink( imajinasyon calismalari
birden ¢ok duyum alanini etkileyerek danisaninizin bedenine etki etmektedir.

Danisandan gozlerini kapatmasini ve sugluluk duygusunun nasil hissettirdigini anlatmasini
isteyin. Bu, duygusal olarak nasil hissettirdigini, ayni zamanda bedenlerinin hangi
bolgelerinde hissettiklerini, fiziksel olarak nasil hissettirdigini, nasil gériindigiini, kendine
0zgl bir kokusu veya sesi olup olmadigini ve hissettiklerinde akillarinda bir resim olusup
olusmadigini da igerir. Ornegin konusma su sekilde olabilir:

Terapist: Simdi birlikte yapacagimiz sey, bahsettigimiz suglulugun sizi nasil hissettirdigini biraz daha
ayrintili olarak anlamak icin. Bazen danisanlarim goézlerini kapatmayi ve sucluluk duygusuna
odaklanmayi faydali buluyorlar. Gézlerinizi kapatmanizi ve sadece o sugluluk duygusuna konsantre
olmanizi saglayabilir miyim... sadece neyle ilgili suglu hissettiginizi diisiiniin... hissedebiliyor
musunuz?

Danisan: Evet

Terapist: Bu suclulugu 6zel olarak viicudunuzun herhangi bir yerinde de hissediyor musunuz?

Danisan: Hmmm... Evet, burada (karin bélgesini gosterir).
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Terapist: Nasil hissettirdigi hakkinda bana biraz daha bilgi verebilir misin? Agir/hafif, sicak/soguk gibi.
Tanidiginiz baska bir hissi hatirlatiyor mu?

Danisan: Gok agir ve soguk hissettiriyor... Korku gibi...

Terapist: Tamam, agir ve soguk hissettiriyor, midenizin etrafinda hissediyorsunuz. Herhangi bir koku
ya da tat ¢agristiriyor mu?

Danisan: Hayir.
Terapist: Ayni zamanda bunu zihninizde de gérebiliyor musunuz? Eger goriiyorsaniz, neye benziyor?

Danigsan: Golge gibi bir canavara benziyor. Karanlik bir ruha, bir gulyabaniye ve Ustiime ¢okiiyor, beni
eziyor.

Terapist: Neden burada oldugunu biliyor musunuz? Sizden ne istiyor, amaci ne?
Danigsan: Bana ne yaptigimi hatirlatmak icin burada, eger unutursam diye...
Terapist: Bu cok anlamli, dyle degil mi? Yani bu soguk karanlk ruh size hatirlatmak i¢in burada...

e Eger danisan sugluluk duygularinin agik, birden ¢ok duyu alanini iceren (multi-sensory) bir
imajina sahiplerse yeniden yapilandirma hakkindaki bilgilerin de birden ¢ok duyusal alani
iceren (multi-sensory) bir imajini yaratmak gerekebilir. Boylece sugluluk imaji, kelimeler
yerine o-kadar-da-suglu-olmayan bir panzehir imaj tarafindan sinanmis olur. Deneyimlerimize
gore kelimeler islevi bozulmus s6zel diisiinceleri yeniden yapilandirmakta yeterli olsa da bu
“panzehir” imajlar yararsiz imajlari yeniden yapilandirmak icin gereklidir.

e Danisanin gozlerini kapatmasini ve siz ya da o sugluluk duygusu igin s6zel “glincellemeleri”
terapist ya da danisanin kendisi tekrarladiginda hangi zihinsel gortntilerin akla geldigini
soylemesini isteyin. Genelde, birden fazla gelip gecici imaj zihinlerinde canlanir ancak
iclerinden birisi daha baskin ve kalicidir. Bu imaji, 6rnegin daha fazla ayrinti ekleyerek, daha
parlak renkli hale getirtin veya birden ¢ok duyusal alaniigerir hale getirtin.

e Danisaniniz da siz de “panzehir” gorselin yeterince acik, net ve gicli oldugunuzdan tatmin
oldugunuzda danisaninizin sucluluk seviyesini tekrar degerlendirin. Eger sucluluk duygusu
azalirsa, onlari sugluluk duygusunu ve bununla ilgili imaji akillarina getirmeye ve bunu
bedenlerinde hissetmeye davet edin. Sugluluk imaji ve duygusu netlestiginde, imajl
“panzehir” imajla degistirmesini ve size onu detayl bir sekilde tarif etmesini isteyin.
Sonrasinda bu degisimin danisaninizin sugluluk duygulari Gizerindeki etkisini saptayin. Eger
sucluluk duygusu azaldiysa, geriye sarin ve bu calismayi birkag kez tekrarlayin. Eger ise
yaramazsa, gozlerini agmalarini ve daha gigli bir “panzehir” imajin ne olabilecegini birlikte
arastirin ve bir sonraki “panzehir” imaj sugluluk duygusunu degistirene kadar denemeye
devam edin.

e Yukaridaki 6rnek igin seans icindeki konusma soyle olabilir:

Terapist: Bu alistirmalarin amaci; kendinizi suglu hissetmemenizi saglayacak bir "panzehir" imaji
olusturmak. Kiguk kizin 6limayle ilgili sorumlulugunuz hakkinda konustugumuz tim bilgileri iceren
bir imaj olusturmak istiyoruz. Belki de gozlerinizi kapatip, sorumlulugunuz konusunda hemfikir
oldugumuz tiim noktalari yiiksek sesle séylemek ise yarayabilir. Bunlari séylerken akliniza hangi
imajlarin geldigine dikkat edin ¢linkl imajlardan biri digerlerine galip gelecektir.

Danisan: Tamam (gozlerini kapatir). Binadan disari gikmaya karar verdigimde, bir gérevlinin onu
alacagindan kesinlikle emindim, bunun gerceklesmeyecegini asla diisinmedim. Bu ylizden su¢ benim
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degil. Onu da almis olsaydim, muhtemelen merdivenlerde diisecek ve yolu tikayacaktim. Baskalarinin
da ¢ikisina engel olacaktim.

Terapist: Tamam, simdi litfen bunlari aklinda bir imaj belirene kadar yuksek sesle tekrarlamaya
devam et. (Birkag dakika bekledikten sonra) Herhangi bir imaj digerlerine galip geldi mi?

Danisan: Evet, sizi ve televizyonda gordigiim kurtarma gorevlisini, gégsimde oturan canavara demin
size soylediklerimi tekrarladiginizi gériyorum.

Terapist: Tamam, glizel. Bu goriintliyl kullanmayi deneyelim mi? Bahsettiginiz sahnenin bir
gorintislini olusturmaya calisabilir ve istedigimiz duygulari Uretip tretmedigini gérebiliriz. Olmazsa,
sonunda neye ihtiyacimiz olduguna dair daha net bir fikrimiz olur... O ylizden bir deneyelim. (Not: Bu
merakli ve deneysel durus, imgeleme calismasinda dnemlidir. Ayrica hem terapistin hem de
danisanin Uzerindeki baskiyi alir ve en dnemlisi, danisanin miimkiin oldugu kadar rahatlamasina izin
verir, bu da zihinlerinin mimkin oldugunca yaratici olmasina yardimci olur.)

Terapist: Tekrar gozlerinizi kapatip demin anlattiginiz sahneye odaklanabilir misiniz? Ben ve o gorevli
canavarla konusuyor. Bana neler oldugunu anlatabilir misiniz?

Danisan: Bu odadayiz ama siz ve itfaiyeci 6nlimde duruyorsunuz. Canavara, "Binadan disariya
¢cikmaya karar verdiginde, bir gorevlinin klgik kizi alacagindan %100 emindi. Bunun olmayacagini
bilmiyordu, bu yizden suglanacak kisi o degil.” Sonra gorevli canavari nazikge diirterek canavarin
dikkatini cekiyor ve soyle diyor: "Eger onu da almis olsaydi, muhtemelen merdivenlerde disecek,
yolu tikayacak ve baskalarinin ¢ikisina engel olacakti. Bundan dolayi suglanacak kisi o degil... Bu ucuz
malzemeler ile bina yapan miteahhitlere onay veren yetkililerin sugu”.

Terapist: Bunlari hayal ederken, benim ve gorevlinin konusmalarini duyuyor musunuz? Nasil
hissediyorsunuz?

Danisan: (Bedensel olarak gevsiyor) Evet, sizi duyabiliyorum. Daha iyi hissediyorum, daha az suglu...
%40 diyebilirim.

Terapist: Bu hayale kendinizi kii¢lik kizin 6liimiinde sugunuzun olmadigini hissettirecek baska neler
ekleyebiliriz?

Danisan: Canavarin gitmesi lazim, hala gégsimde oturuyor.

Terapist: Onu gonderebilir misiniz? Onu gonderdiginizi hayal etmenizi istiyorum, neler oldugunu bana
anlatin.

Danisan: Evet, gorevli onu yakasindan tutup tzerimden kaldiriyor ve kapiya dogru sirikltyor,
canavardan ¢ok koyuna benzemeye basladi, kapiyi a¢ip onu disari koyuyor ve geri kapatiyor, sonra
eldivenlerini Ustilne siliyor... Gitti, canavar gitti.

Terapist: Simdi nasil hissediyorsun?

Danisan: (Gulimslyor ve derin bir nefes aliyor) Cok daha iyi, bu benim sugum degildi!
Terapist: Ka¢ oranda suglu hissediyorsunuz?

Danisan: %0

Terapist: Cok glizel, peki vicudunuzda neler hissediyorsunuz?

Danisan: Sicak, hafif ve... 6zgr.
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Terapist: Baska bir seye ihtiyaciniz var mi?
Danigan: Hayir.

Terapist: Tamam. Bu mantik diizeyinde bildiginiz, bunlarin hicbirinin sizin sugunuz olmadigini bilgisini
iceren iyi bir “panzehir” imaj gibi duruyor. Kiiglk kizin 6liminin sizin sugunuz oldugunu temsil eden
“canavarin size tutundugu” imaji tekrar diisinmeyi deneyelim mi? Sonrasinda bu imajla yeni imaji yer
degistirelim. Deneyip, ise yarayip yaramadigini gérelim. ise yaramazsa, ne yapmamiz gerektigini daha
net anlamis oluruz.

Danisan: (Kafa sallar).

Terapist: O zaman tekrar gozlerinizi kapattiktan sonra size suclu hissettiren imaji hayal edin,
vicudunuzun neresinde hissediyorsunuz, neye benziyor, bana ne gérdigliniizi anlatin?

Danisan: O ¢irkin canavarin gégsiime tutundugunu gériilyorum. Usiiyorum ve ¢ok, ¢cok suglu
hissediyorum.

Terapist: Simdi de benim ve gorevlinin bulundugu imaji akliniza getirin, bana tanimlayin.

Danisan: (Tekrar terapistin ve gorevlinin canavar ile konustugu ve gérevlinin canavari kapidan attigini
anlatir.)

Terapist: Nasil hissediyorsunuz?
Danisan: lyi, sifir sucluluk, rahatlamis.

Terapist: Bir kez daha deneyelim, suglulugun sizinle birlikte oldugu imaj. (Egzersizi bir ki kez daha
tekrarlamak tavsiye edilir. Sucluluk duygusu uyandirilir ve ardindan 'panzehir' imajiyla rahatlama
saglanir. Bu, danisanin eski, islevi bozan imaj lizerindeki kontrol hissini artiracaktir. Danisana
gelecekte sucluluk duydudu her seferinde ayni imaj degiskligini yapmasini 6nerebilirsiniz.
Deneyimlerimize gére, bu gériintii degistirme miidahalesinin uygulanmasi tekrarlandik¢a sucluluk
duygusu daha az siklikta geri gelecektir.

SON.
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