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Ikinci sayi ile tekrar merhaba

Psikohayat Dergisi birinci sayisi okurlarimiz tarafindan biiyiik ilgi gordii ve gercekten ¢ok fazla
begeni e-postasi aldik. Bu bizi cok mutlu etti. Ikinci sayimiz1 da biiyiik bir sevkle hazirladik.

Ikinci say1y1 hazirlarken diinyada patlayan ekonomik kriz artik Tiirkiye nin kapilarini da zorlamaya
baglamisti. Bir ¢ok igyeri kapaniyor, insanlar issiz kaliyor ve ekonomide s6z sahibi isimler 2009 i¢in
“dikkatli olun” mesajlar1 veriyordu. Yani ikinci sayimiz boyle bir ortamda yayina hazirlandi ve do-
layisiyla kapak konumuz ekonomik kriz ve onun bireyler tizerindeki olumsuz etkileri {izerine oldu.
Clinkii ekonomik kriz her ne kadar Tiirkiye i¢in alisildik ve neredeyse bagisiklik kazanilan bir durum
olsa bile bir ¢ok birey giderek daha yogun olarak psikologlarin ve psikiyatrlarin kapilarin1 agindiri-
yor. Bu nedenle ikinci sayimizda, krizin yarattig1 olumsuz psikolojik etkilerin nasil tedavi edebilece-
gine ve kisisel olarak yapabileceklerimiz iizerine bir yazi hazirladik.

Bu saymmizda ilgi ile okuyacagmiz bir ¢ok haberimiz var. Ornegin ilgi obezleri, uniseks kimlikli geng-
lik, diismancil kisilik 6zellikleri ve bunlarin degismesi umudunun olup olmadigi, kizlar mi1 erkeklesi-

yor, erkekler mi kizlasiyor gibi basliklar bunlardan sadece bazilarai...

Iyi okumalar.
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Dusmancil 15111k
ozellikleri dé ISir mi?

Insana hata yaptlran 1y1 ve glizel davramslara engel olan

Puygular vardir.

sosyal olarak zarar Veren bazi 0111%
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Bunlar kin, oﬂ<e nefret Vequz""




Prof. Dr. Nevzat Tarhan

Son yillarda ‘Duygularin klinik 6ne-
mi’ konusunda yogun ¢aligmalar yapil-
maktadir. Bir ¢ok cerrah bilir ki, panik
icinde ameliyata girmek istemeyen has-
talarda komplikasyon daha ¢ok olur.
Ameliyat sonrasi enfeksiyonlar, kana-
malar, yara iyilesmeleri kisilerin duygu
durumlari ile yakindan ilgilidir. Hasta
sakinken yapilan ameliyatin sonu daha
iyi gider.

“American Psychologist 42 (1987)
dergisinde yayinlanan binin {izerinde
kadin ve erkegi i¢ine alan genis bir meta
analizde su belirtilmektedir. “Kronik
kaygi, siirekli gerginlik, {iziintii ve ko-
timserlik, diismanlik ve acimasiz alay-
cilik ve kuskuculuk gibi duygulari yasa-
yan kisilerde astim, mafsal romatizmasi,
bas agrilari,lilserler ve kalp hastaliklari-
na yakalanma siklig1 ikiye katlanir.

ABD Duke Universitesinden Dr. Real-
ford Williams The Thursting Heart
(New York Times Books1989) isimli
kitabinda diismanlik ve kalp hastalikla-
rin arasindaki iligkiyi incelemistir. So-
nugta 6fkeye yatkinligin sigara, yiiksek
tansiyon ve yiiksek kolesterol da daha
etkili bir risk faktorii oldugunu raporla-
mistir.

Her 6fke nabzi ve tansiyonu yiikseltip
kalbe ek bir yiik bindirir. Kronik 6fke
bagisiklik sistemini baskilayarak hasta-
liklarla miicadele giiclimiizii zayifiatir.
Damarlarda kii¢iik yirtilmalara neden
olur, plaklar olusur ve yaslanmay1 hiz-
landirr.

Adi gegen kitapta Dr. Realford Willi-
ams Tip Fakiiltesi 6grencilerine diis-
manca duygulart 6lgen bir 6lgek uygu-
luyor. Bu testte en yiiksek puan alan
doktorlarin 50 yaslarinda 6lme ihtimali-
nin diisiik puan alanlara gore 7 misli
daha fazla oldugu tespit ediliyor. Yale
T1p okulunda da benzer ¢alismalar ben-
zer sonuglar veriyordu. Kalp krizinden
olim ofkeli mizagta sakin mizaca gore
3 misli fazla idi. Eger hem 6tke hem ko-
lesterol yiiksekligi varsa 5 misli kalp
krizi fazlaydu.
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Asitli hormonlar

Genelde duygularla kalp hastaliklari
arasindaki bilimsel baglant1 nasil agik-
lantyor? Olumsuz ve yogun duygular
dalga dalga stres hormonlart salgiliyor.
Bu stres hormonlarinin bir kismi asit
ozelliginde gittigi dokuda hasar olustu-
ruyor. Herkesin hedef organ1 var. Bazi-
larinin kalbi, bazilarinin cildi, bazilari-
nin bagisiklik sistemi, bazilarmin da
mide ve bagirsaklari... Ancak asil tehli-
ke asitli kimyasallarin uzun siireli ve
devamli salgilanmaya devam etmesi.
Kisa siireli kimyasal bosalmalarda pa-
rasempatik sinir sistemini devreye so-
kabilen ‘Sakinles, tehlike gecti, ¢coziim
var’ mesajlarin1 verebilen kisilerde
diismanca duygularin hasar yapici et-
kisi olusmuyor.

Ofkeyi bastirmak dogru mu?

Ofke ve ofkenin kroniklesmesinin,
kin duygusunun viicutta hasar verici
kimyasal etki yaptigimi1 daha onceki
yazimizda belirtmistik. Peki 6fkeyi
bastirmanin etkisi nedir? Bu kritik so-
runun cevabi sudur. Ofkeyi bastirmak
viicuttaki huzursuzlugu biiyiitiir. Ofkeyi
aciga vurmak ofkeyi besler rahatsiz edi-
ci her durumda ayni tepkiyi verdirmeye
neden olur. Hem o6fkeyi bastirmamak
hem de aciga vurmamak disinda {igiincii
yol bulmak gerekir.

Huysuz, 6fkeli, giivensiz, alayct, olay-
larda art niyetli yorumlar yapan, kusku-
cu, takinti yapan bagislamayan, diis-
mancil kisilik 6zellikleri degistirilebilir
aligkanliklardir.

Psikiyatri kliniklerinde 6fke kontrolii
egitimine dnem verilmeli, diger tip dal-
larinin Onerisi ile gittikce yayginlas-
maktadir. Stranford Universitesi Tip
Okulu’nda yapilan bir arastirmada kalp
krizi ge¢irmis bir grup hasta hemen si-
nirlenecek tutumlu yumusatmaya yar-
dimet bir programa alindilar. Ofke kont-
rolii egitiminden sonra ikinci kalp krizi
orani diismanca duygular1 degistirmeyi
deneyenlerde % 44 liik diistis gosterdi .

PSIKIYATRI VE YASAM

Kisiler 6fkenin kipirtilarimi ilk fark et-
tiklerinde 6grendikleri bazi tekniklerle
‘iyi niyetli bir neden arama’ yolunu se-
cebilirlerse 6fkeyi denetleyebiliyorlar.

Insandaki kin, 6fke, nefret ve kusku-
culuk gibi diismanca duygular insanin
mezara erken gitmesine yol acar.

Bagislamak, 6zellikle pismanlik duy-
gusu i¢indeki insanlar1 bagiglamak in-
sanca bir davranistir. Bagisladigimiz
kisiye iki hediye vermis oluruz. Birinci-
si, ‘Senin diismanin degilim’. Ikincisi,

r

¥

.

‘Senin yararina hakkimdan vazgegtim.’
Boyle bir davranig sonucu karsi tarafta
sevgi duygular1 uyanir, sevginin arttig
yerde korku azalir ve giiven duygulari
olusur. Boylece bireysel huzura ve top-
lumsal barisa hizmet edilmis olunur.
Ozellikle insanlar gii¢siiz durumdayken
bagiglanirlarsa, bagislayan gilice mu-
habbetleri ve saygilar1 daha fazla olur.

Yaptig1 hatadan pismanlik duymayan
kisiye yapilacak bagislayicilik hatanin
devamina yol agabilecegi i¢in Oneril-
mez. O kisinin bedel 6demesini bekle-
mek gerekir. Boyle kisilere yanlist
onaylamadigin1  hissettirmek, bagka
alanlarda onun iyi ¢aba ve davranislari-
n1 desteklemek daha egiticidir.

Sonug olarak bagislayic1 olmak insa-
nin tagidigi zihinsel ve duygusal yiikil
silmesine yol actig1 gibi insanlarin bir-
birine giivenmesine de yol agcan 6nemli
bir degerdir.
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Kizlarym erkeklesiyor
erkekler mi klzlaslyor"
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Uzm. Psk. Orhan Giimiisel

Kisilik olusumundaki en temel para-
metlerden biridir cinsel kimlik gelisi-
mi. Sadece tiremekle ilgili bir ayrimi
tanimlamaz. Ayni zamanda toplumsal
kimlikle ilgili temel goriiniim 6Zelerini
de igerir. Baska insanlarin sizi nasil an-
lamlandiracag1 sizinde kendinizi nasil
tanimladiginiz1 ve ortaya koydugunuzu
da belirler. Bu ugras: da 6zellikle ergen-
lik doneminde karateristik yapilanma-
sina baglar ve tamamlar. Bahsi gegen
yapilanma siirecinde cinsel kimlikte
fiziksel olgunlagmaya bagli degisimin
disinda birkag alanda daha onemli ge-
lismeler izlenir.

Bunlardan birincisi iginde yasanilan
topluluga ait cinsel kimlik simiflama-
larina uyumlu gelisim ile ilgilidir ve
daha ¢ok goriiniisle degerlendirilir. Kiz-
lar nasil goriiniir ve davranir, erkekler
nasil goriiniir ve davranirlarla ilgilidir
yani. Geleneksel olarak beklenen genel
kabule uygun bi¢imde kizlarmn kiz gibi
erkeklerinde erkek gibi goriinmesidir.
Toplumsal alg1 geleneksel beklentiye
uygun goriinlimii onaylar uygun olma-
yani da elestirir. Bu elestirilerde kars
cinse ait sifatlarla kategorize edilebilir.
Ornegin geleneksel beklentiye uygun
yapilanmadan farkli olarak biraz daha
erkeksi goriinen bir kiza “Erkek Fatma”
, biraz daha feminen goriinen bir erke-
ge ise “Kiz, siit” gibi yaftalar yapistiri-
labilmektedir. Bu tiir yakistirmalar ise
gelisen farkli durumu bir ilgi ¢ekme
mekanizmast olarak besleyebilecegi
gibi uygun cinsel kimlik gelisimini de
ketleyebilmektedir.

Diger bir cinsel kimlik gelisimi ise
duygu yapilanmalarindadir. Ayni olay,
olgu ya da figiire cinsiyete gore duygu
yliklemeleri yapabilmekle ilgilidir. Ki-
sacas1 kizlari duygulanimi ve erkekle-
rin duygulanimimin farklilasarak kisili-
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ge entegre edilmesi siirecidir.

Beyin gelisimindeki farklilasmaya da
bagli olarak gelen uyaranlarin algilan-
masi, analizi ve davranig gelistirilme-
sinde de cinsiyete 6zgii yeniden yapi-
lanmalar gergeklesir.

Biitlin bunlarla beraber ilgiler sekil-
lenir ve cinsiyete 6zgili degerler siste-
minin devreye girmesi ile de yasanilir.
Burada 6nemli olan cinsiyete 6zgii de-
gerler sisteminin nasil sekillendirildigi-
dir. Bu sekillendirme de ise basat etken
genetik kiiltiirdiir. Dar spektrumda ebe-
veynlerden alinanlar ile genis aileden,
memleket ve inang Kkiiltiiriinden gelen
ve en genis spektrumda ise insan irkina
ait kiiltlirin aktarimidir yaganan.

Insanin evrim siirecinde 6grenilen her-
sey kusaktan kusaga aktarilarak giinii-
miiz insaninin yasam bi¢imini de sekil-
lendirmistir. Baslangicta kadinla erkegi
ayiran Ozellikler fizikseldir ve yasam
i¢indeki rolleri de fiziksel farklar1 belir-
lemistir. Kadini erkekten ayiran 6zelligi
dogurganlik erkegi kadindan ayiran ise
daha iri kash ve kemikli olmasidir. Ay1-
ric1 0zelliklerine bagli olarak ¢ocuk do-
guran kadin ¢ocugun bakim ve korunma
ihtiyaglarini da karsilamada ana karakter
olmustur. Barmagin korunmasi,hijyeni,
besinin islenmesi ve dagitiminda rol
istlenmistir. Erkek ise yasamalari i¢in
gerekli besini saglamakta rol almigtir.
Ava ¢ikmigtir. Buradan hareketle sahip
olma olgusuna bakildiginda kadin tasar-
layan, tedbir alan, koruyan bir egilime
girerken erkek diga doniik, sert ve yikici
bir sahip olma modeli gelistirmistir de-
mek yanlis olmaz. Evrimde uzun siire
bu yapi tarihsel donemlerle bir sekilde
uyum gostererek devam etmistir. Tabi
giderek bir erozyon ve dejenerasyon
etkisi ile.

Bu rol paylasimi en biiyiik ve radikal
degisimi ise 20. yilizyilin baglarindan iti-
baren yasamistir. Ozellikle ikinci Diin-
ya Savagi’nda erkek niifusun cephelerde
olmasi ve savag boyunca ¢ok kayip ver-
mesi hem savas siiresince hem de savas-
tan sonra kadinlarin fiziksel gii¢ isteyen
agir islerde ¢alismasii da beraberinde
getirmistir. Boylece kadin erkeklere ait
varsayilan rollere de girmek durumun-
da kalmistir. Gilinlimiiz Diinya’sinda ise
bilgi teknojilerinin gelisimi ve degisen
yasam modelinin de etkisi ile erkek ve

HABER

kadini birbirinden ayiran 6zellikle ola-
rak fiziksel farkliliklar 6nemini ve 6n-
celiligini yitirmistir. Artik kadmlarda
erkeklerin yaptig1 bir ¢ok seyi yapar du-
ruma gelmislerdir. Eski diizende ailenin
yasami i¢gin gerekli besini fiziksel giicle
kazanan insan gliniimiizde para karsilig1
takas eder hale gelmistir. Artik av ¢ali-
sarak bir {irlin ortaya koymak ve karsi-
liginda para kazanmaktir. Bu anlamda
artik kadin daha ¢ok kaynak adina er-
keginin yardimcist ancak digerlerinin
de rakibi konumuna gelmistir. Erkegin
oyun alanina giren kadin kaginilmaz ola-
rak burada var olabilmek adina yasanan
rekabette erkeksi 6zellikler gostermeye
baslamistir. Yani daha atilgan, sert ve
yikici olabilmistir. Giiniimiizde buna en
giizel 6rnek ozellikle is yasamindaki ve
politik arenadaki baz1 kadin figiirlerdir.
Eski Ingiltere bagbakani “Demir Lady”
lakaplt Margeret Thetcher, Almanya
Bagbakan1 Angela Merkel, Halef selef

ABD Diusisleri Bakanlar1 Condoleezza
Rice ve Madeleine Albright gibi sert ta-
virly, sert bakish kadin figiirleridir.
Bireysel anlamda ise evrim siirecinin
ogretileri kisisel sekillenmeleri etkili-
yor. Bir de buna gelisim kuramlarinda
bahsedilen siirecler acisindan bakinca
tablo daha da netlesiyor. Daha ¢ocukluk
déneminde cinsel rolleri ile ilgili yapila-
11 ebeveynleri ile yasanilan donemdeki
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uygulama bigimleri ile harmanlayan bi-
rey kendi cinsel rol kalibin1 olusturuyor.
Erkek ya da kiz ¢cocuk dejenere ataerkil
toplumdaki yaganilana bakarak cinsiyeti
ile ilgili geleneksel beklentiye aykiri bir
yapi1 sergileyebiliyor. Ya cinsiyetine ait
ozellikleri abartili olarak ortaya koyma
egilimine giriyor ya da bunlar1 redde-
rek karsi cinse ait argiimanlarla kendini
ortaya koyabiliyor. Maskiilen protesto
olarak adlandirilan bu egilim bireyin
toplumsal algis1 ve sosyal bigimlenme-
sinde de en basat etkenlerden biri ola-
biliyor. Ornegin kizlar kadnsi cazibele-
rini kullanarak isteklerini elde etme ve
digerlerine tistlinliik kurma egilimi gos-
terebilirken erkekler ise maskiinaliyete
yiiksek atifla asir1 sert, kavgact ve yiki-
c1 bir tutum sergileyebiliyorlar. Diger
ucta ise kizlar hor goriilen ve yetersizlik
Ogeleri iceren geleneksel kadin kimli-
gini reddedip yiiceltilen erkek davranig
ozellikleri ile kendilerini ifade edebili-
yorlar. Erkekler ise ouidipus ¢atigmasi-
n1 ¢ozmede sorunlar yasadiklarinda ba-
banin temsil ettigi erkek betimlemesini
reddedip daha feminen 6zelliklerle cin-
sel kimlik tanimlamasina gidebiliyorlar.
Toplum i¢imde aldiklar tepkiye gore de
bu egilimlerini kisilik yapilarina enteg-
re ediyorlar.

Biitlin bu agiklamalardan sonra giinii-
miizde artik uniseks bir gelisim mode-
linden bahsetmek abartili olmaz. Kadin
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ve erkegin yasam i¢inde daha ¢ok yan
yana oldugu bununla beraber kars1 kar-
stya da durdugu bir donemde genglerde
kargimiza bu sekilde ¢ikabiliyor. Yani
uniseks tavirlarla. Eski kusagin anla-
makta giicliik cektigi kendilerinin de
tam anlamiyla ne oldugunu ayirt ede-
medikleri bu aslinda.

Soyle bir etrafimiza bakmamiz yeterli
ne olup bittigini gérmek igin. Ornegin;
geng erkek ve kizlar ortak bir dil gelis-
tiriyor. Bir tiir argo jargonu ve o dilde
catisiyorlar. Olaylara kadin ve erkek
olarak bakip kadin m1 erkek mi oldu-
gu beli olmayan bir dille catisiyorlar.
Artik daha fevri kizlar goriiyoruz. Es-
kiden erkekler kiz kavgasi yapardi ve
¢ok da tuhaf karsilanmazdi. ‘Cocuklar
kiz kavgas1 yapmiglar’ denir gecilirdi.
Ama simdi kizlar erkek kavgasi yapiyor
ve bunlar s6zel kavgalar degil. Bariz bir
sekilde bicakli sopali kavgalar bunlar.
Erkekler gibi yapiyorlar yani dyle sag¢
bas cekilmiyor tekme tokat giriyorlar
birbirlerine ulu orta yerlerde. Erkekler
gece c¢ikarlar ¢ok sorun olmazdi, simdi
kizlar da ¢ikiyor ve erkekler gibi dav-
ranmaya c¢alisiyorlar. Bakinca esitlik
gibi gorliniiyor ama bu sefer erkekler
erkek gibi davranamiyor kizlar da kiz
gibi davranamiyor ama hayata bakislart
Oyle. Biriyle duygusal iliskiye girince
romantizmi bir kadin gibi yasamak is-
tiyor ama davranis olarak is oraya gel-

R

miyor gelemiyor. Ya cabuk seksiialize
oluyorlar ya da ¢abucak lstiinliik reka-
betine giriyorlar.Bir de giivensizligin
verdigi bir denetleme var abartili sekil-
de. Ellerinde telefon fena durumdalar.
Onunla konusmayacaksin bununla ko-
nugmayacaksin baskilar1 kuruluyor. Bir
yandan da kisa araliklarla “Neredesin,
kiminlesin, ne yapiyorsun?” sorgulari.

Giivensizlik ¢ok iist boyutta. Inanma
yok, uyariyorlar birbirlerini stirekli.
Giivensizligin nedeni ¢evrelerinde gor-
diikleri yagam bi¢imi. Biiytiklerin tavir-
lar1 var bir de onlar etkileyen. Kadinla
erkegin bir arada yasayan ortaklar oldu-
gunu unutmuscasina geng bir erkekle
geng bir kizin arkadas olamayacagini
pompalayan. Hem kendine, hem bir-
birine hem de baskalarina 6zellikle de
kars1 cinse yonelik giivensizlik atesine
koriikle giden.

Aslina bakarsak; temelde ne kizlar
erkeklesiyor ne de erkekler kizlagiyor.
Degisen yasam bigimi iginde roller ye-
niden tanimlantyor. Farkliliklar arasin-
daki makas daraliyor. Diger yandan ise
hem kizlar erkeklesiyor hem de erkek-
ler kizlasiyor. Kadinin ve erkegin ya-
sam ortakliginda roller yeniden tanim-
laniyor. Haliyle bu paradoksun icinde
de eski kusakla yeni kusak arasinda
“Bizim zamanimizda.....” diye baslayan
replik degigsmeden kaliyor.

PSIKOHAYAT | Ocak-Subat 2009




J‘?ﬂ‘ JYORUL,

“CoZzum uretmeye” DEV.

AM EDIYOR

Tiirk televizyonlarinin en uzun soluklu ruh saghg: programu...

Bugiine kadar 900 kez ekrana gelen Psikovorum programi
hafta ici Pazartesi 5ah ve Carsamba giinleri saat 24.10'da,
SKY TURK ekranlarinda sizlerle olmaya devam ediyor!

Depresyon, OKB, Agin ve Psikiyatri, Agrili Cinsellik, Aile
Damsmanhi, Aile ici Oturumlar, Aile Ici Siddet, Alisveris
Diirtiisis, Alkol Bagmmliligs, Anneler ve Cocuklar, Antisosyal
Kisiler, Ask Acisi, Bas Aginllan, Bayilmalar, Bedensel
Hezeyanlar, Bipolar Bozukluk, Bosanma ve Cocuk,
Biiyiiciiliik Falcihk, Cinsel Bozukluklar, Alzheimer, Cocuk
Depresyonu ve Korkulan, Cocuk ve Sug , Gecikmis
Konusma, Hiperaktivite, Stres, Zeka Gelisimi, Afazi,
Anksiyete, Cocukta Anne Bagimhiligs, Miza¢ Bozuklugu,
Sosyal Yetersizlik, Travma, Uyku Bozuklugiu, Cokkiinlik,
Damgalanma, Degisim ve Beyin, Dini Hezeyanlar, Diirti
Kontrold, Yeme ﬂnzukluau Estetik Culginlhig, Hastallk
Hastahfii, Huzursuz Bacak Se .ndromu, intihar, is Stresi,

Kadin Erkek Iliskileri, Kiskanchk, Kisilik Bozukluklar,
Kumar Bagumhhgu. Meslek Secimi, Okul Basansi, Okullarda
Uvyusturucu, Otistik Bozukluklar, Paranoid Bozukluk, Post
Travmatik Stres Bozuklugu, Psikivatri'de Yeni Tedaviler,
Psikozlar, Rivalar ve Psikiyatri, Stkintiyr Bedensellestirmek,
Sinav Kaygist, Sosyal Fobi, Sucluluk Hezeyanlar, Sizofreni
Aile Yakinlan, Tek Ebeveynli Aileler, Tik Bozukluklar,
likenmislik Sendromu, Titketim Aliskanhg, Unutkanlik,
Yas ve Ruh Saghg, Yeme Bozukluklar, Yorgunluk ve
Zarar Gorme Hezeyanlan gibi pek cok konunun Uzman
Psikivatrist ve Uzman Psikologlann katilimm ve Psk. Yildiz
Burkovik'in sunumuyla islendigi PSIKOYORUM coziim
iiretmeye devam ediyor.
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Zeka testinde daha iyi performans ser-
gileyenlerin daha hareketli spermlere
sahip oldugu ortaya ¢ikti. Caligma ze-
kay1 belirleyen genlerin baska biyolojik
etkilere de yol acabilecegi fikrini des-
tekliyor. Calismada su gorisler destek
buldu:

Zeka ¢ok kiigiik mutasyonlardan zarar
gordiigli takdirde, sperm kalitesi gibi,
baska 6zelliklerde bundan nasibini ali-
yor. Tam aksine genleri saglam olan ki
silere biyolojik acidan onlar1 akill,

Zeki erke
Sperm ure

Bilim adamlar1 yas ve yasam tarzi
ozelligi olan say1, yogunluk ve harek

likl1 ve foffmda kilan, bir “zindelik
faktorii” bahsedilmis olabilir.

Onceden bilim adamlarmin zekanin
saglikla olan iligkisinin altinda yasam
tarz1 faktorlerinin yattigini varsaymis-
lardi. Zeki kisilerin mental performans
tizerinde etkisi oldugu bilinen sigara ig-
e ve egzersiz yapmay1 tercih etme-
11 gibi.

Son yapilan c¢aligmada birbiriyle pek
fazla iligkilendirilmeyen, zeka ve sperm
kalitesi gibi iki 6zellik ele alindi. Arala-

Br daha kaliteli

bagimsiz olarak, zeka ile sperm kalitesinin ii¢
aabiliyeti arasinda bir iliski oldugunu saptadi.

rinda kiiciik fakat istatistiksel olarak an-
lamli bir baglant1 saptandi. Sigara veya
alkol kullanimi gibi sagliksiz aliskan-
liklarin bu korelasyonu agiklamadig:
goriildii. Arastirmacilar yag ve yasam
tarzindan bagimsiz olarak, zeka ile
sperm kalitesinin ti¢ 6zelligi olan say1,
yogunluk ve hareket kaabiliyeti arasin-
da bir iliski oldugunu saptadi.
Kaynak: BBC.NEWS



Kendini sisman gormek!
Anoreksiya hastalar1 kilolu olduklarinda israr ederler veya
viicutlarinin belirli bolgeleri ile ilgili sikayetleri vardir




Anoreksiya nervosa, bireyin beden
imgesindeki bozulmaya bagli olarak
kendini sisman algilamasi, yemek ye-
meyi reddetmesi ve bu nedenle asiri
kilo kaybina ugramasi seklinde tanim-
laniyor. Anoreksiya’nin sozlikk anlami
istah kaybidir. Nervosa ise sozliik an-
lam1 olarak emosyonel sebeplere isaret
eder. Aslinda hastaligin ismi kendisi ile
zithik tasir ¢linkii pek ¢ok anoreksiya
hastas1 yemeye karsi ilgisini, istahini
kaybetmez. Tam tersi, kendileri yeme-
melerine ragmen igtahlar1 agiktir ve sii-
reli olarak yemekle ilgilenirler: yemek
tarifleri okuma, ailelerine 6zenle yemek
hazirlamak gibi davraniglar gosterirler.
Ancak hastanin yemek yemeyi 1srarla
reddetmesi sonucu gelisen kilo kaybi
yasamini tehdit edecek diizeye ulasa-
bilir. Ruhsal bozukluklar i¢inde 6liimle
sonuglanabilecek nadir bozukluklardan
birisidir anoreksiya nervosa.

Memory Center Noropsikiyatri Mer-
kezi Uzman Cocuk Ergen Psikologu

Hande Sinirlioglu Ertas, bir kisiye
anoreksiya nervosa tanisi konmasi i¢in
hikayenin 4 DSM kriterini tutar 6zel-
likte olmas1 gerektigini belirtiyor. Er-
tas, “Oncelikle, kisi normal olciilerde
kiloyu devam ettirmeyi reddeder. Bu
durum su sekilde degerlendirilir; kigi-
nin kilosu, yasi ve boyuna gére normal
sayilan agirligin yiizde seksenbesinin
altindadir. Kilo kaybr ge-
nellikle diyetle gerceklesir
ancak kimi zamanlarda
¢esitli yontemlerle viicudu
arindirma (kendi kendini
kusturma veya laksatifler,
diiiretikler gibi bagirsak
temizleyicilerin kullanimi)
veya yogun egzersizler de
resmin bir pargasini olus-
turabilmektedir. Diger bir
kriter kisinin kilosu bek-
lenenin altinda bir viicut
agirligina sahip olmasina
ragmen kilo almaktan asir
korkmasi ve bu korkunun
kilo kaybina ragmen de-
vam etmesidir. DSM ‘de
yer alan 3. kriter kadmlar-
da meydana gelen ameno-
redir. Amenore kadinlarda
adet yoklugu veya kesil-
mesi olarak tanimlanir.

Anoreksiya hastalarinda
en az 3 ardisik menstruel
siklusun olmamas1 bek-
lenmektedir. Dikkat edil-
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mesi gereken son kriter ise son kriter
ise anoreksiya hastalarinin viicut agir-
liklari1 veya bi¢imini algilamalarinda
bozulma olmasidir. Asirt siska oldukla-
11 durumlarda dahi anoreksiya hastalar
kilolu olduklarinda 1srar ederler veya
viicutlarinin belirli bolgeleri ile ilgili
sikayetleri vardir (karmlari, bacaklari,
kalgalarnin kalin oldugundan yakinma
gibi). Bu hastalar siddetli bicimde kilo
kayb1 goriildigii durumlarda bile ken-
dilerinde herhangi bir problem oldugu-
nu yadsimaktadirlar. Viicut oSlciilerini
kontrol etmek tizere siirekli tartilirlar,
bolgesel dlglimlerini alirlar veya ayna-
da kendilerini seyreder ve kritize eder-
ler. Bu bireylerin benlik algis1 tamamen
zayifliklarini korumalari ile dogru oran-
tilidir” diyor.

Anoreksiya nervosa ve alt tipleri

DSM-IV anoreksiya nervosay: iki alt
tipe ayirmaktadir. Kisitl tipte kisi yeme
diizenine kisitlamalar getirmektedir.
Tikanircasina yeme/¢ikartma tipinde
ise kisi epizodlar halinde tikanircasi-
na yeme ve sonrasinda ¢ikartma veya
laksatifler vs. kullanma davraniglar
gostermektedir. Bu iki alt tip arasindaki
sayisiz farklilik, ayirmin gegerliligini
desteklemektedir. Tikanircasina yeme/
¢ikartma alt tipinin daha patalojik bo-
yutlara ulasabildigi gdzlenmistir. Orne-

HABER

gin bu alt tipe uyan hastalar kisilik bo-
zukluklari, diirtii kontrol problemleri,
hirsizlik, alkol ve uyusturucu bagimli-
1181, sosyal ice ¢ekilme ve intihar girisi-
mi sikayetlerinde ile siklikla kliniklere
basvurabilmektedirler.

Anoreksiya genellikle ilk veya orta
ergenlik doneminde, cogunlukla bir
diyet epizodunu takiben ve yogun bir
stres sonrasi (anne-baba ayriliklart vs.
) ortaya ¢ikmaktadir. Baslangi¢ yas1 or-
talama 17 oldugu ve 40 yasindan son-
ra anoreksiya’nin goriilmedigi kabul
edilmektedir. Anoreksiyada kadinlarin
erkek oran1 20’ye 1’dir. Yayginlig ise
ylizde bir olarak bildirilmektedir.

Anoreksiya nervosa tanist almis has-
talarin aile tiyelerinde major depresyon
sikliginin  genel niifusa oranla daha
yiiksek oldugu bilinmektedir. Baz1 bul-
gular hastalarmn ailelerinde yakin fakat
sorunlu iliskilerin s6z konusu oldugunu
gostermektedir. Anoreksiya’nin ortaya
cikisindaki en onemli etkenin toplu-
mun goriiniise 6nem vermesi oldugu
bilinmektedir. Hastaligin ortaya ¢iktig1
ergenlik donemde bireyin ¢evrenin ba-
kis agisina ve nasil goriindiigiine agiri
o6nem verdigi bilinmektedir. Ergenlerde
var olana bagimsiz olma ve sosyalles-
me ¢abalari ile aileden uzaklagsma kimi-
lerinde beden ile agir1 ilgilenmeye yol
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agcmaktadir. Ergen bir yandan kendini
rahatsiz eden diislinceler yerine kilosu
ile ugragmay1 se¢mekte, diger yandan
da bedenin ailesine ait, onlarin kontro-
liinde oldugu duygusuna kars1 kimlik
olusturma ve birey olma siirecinde be-
denini bir arag¢ olarak kullanma cabasi
icine girmektedir.

Anoreksiya nervosada prognoz ol-
duk¢a degigkenlik gosterebilmektedir.
Bireyin hastaligi kabullenmemesi ve
yardim1 kabul etmemesi, genel olarak
prognozu olumsuzlastirmaktadir. Sa-

birlh ve diizenli tedaviler sonrasinda
sagligma kavusan hastalar gortldigi
gibi, pek cok vakada bedensel alginin
bozulmasi, asir1 kilo kaybi ve buna
bagh olarak gelisen komplikasyon so-
nucunda bedensel yikim gerceklesir ve

hastalik 6liimle sonuglanabilir. Anorek-
siya hastalarmin bedensel sikayetlerine
miidahale edildigi ve kilo alim1 gercek-
lestirildigi takdirde dahi viicutlar ile zi-
hinsel ugraslarinin devam ettigi goriil-
mektedir. Bu hastalarin sosyal iligkileri
yetersizdir ve genellikle depresif duygu
durumu hakimdir.

Depresyonun bazi belirtileri goriil-
mesine karsilik anoreksiya nervosa ile
depresyonu birbirinden ayirt etmek
gerekmektedir. Depresyonda istah kay-
b1 goriilebilmektedir ancak anoreksi-
ya hastasi istahin1 kaybetmez, o aglik
duygusunu yasamasina ragmen bunu
siddetle kontrol etme ¢abasi igindedir.
Anoreksiyanin pek ¢ok belirtisi somati-
zasyon bozuklugu ile de ortlisebilmek-
tedir (kilo kaybi, kusma gibi). Ancak

Somatizasayon bozuklugunda kilo kay-
b1 agirt degildir ve hastanin kilo alma
kaygist bulunmamaktadir. Anoreksiya
hastalarinin yemek yemeden kaginma
davraniglart Sosyal fobide de goriiliir
ancak sosyal fobiklerin yemek yeme-
den korkmasi yalnizca lokanta vs. gibi
mekanlarla sinirlidir.

Anoreksiya nervosa hastalarmin yiiz-
de ellisinin ayn1 zamanda bir bagka
yeme bozuklugu olan bulimia nervo-
za Ozellikleri gosterdigi bilinmektedir.
Asirt yeme ve kusma gibi bu belirtiler
hastalik bagsladiktan ortalama 1.5 yil
icinde ortaya ¢ikmaktadir. Bulimia has-
talarmin da anoreksikler ile benzerlikler
olmasina karsin, bu hastalarin asir1 kilo
vermedikleri bilinmektedir.
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Ogretmen 68renci
iliskisi nasil olmahdir?

Ovgii, 6grencinin gereksinimlerine saygr duyma, sinif ortami, sevecen bir tarz, iletisim,
ogrenme 0zgiirliigii onemli kavramlar olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

HABER

Ogrenme dogumdan baslayarak on-
celikle aileden sonra Ogretmenlerden
cevreden arkadaglardan deneyimlerden

elde edilen davranislari kapsar. Og-
renme yalniz okulda degil, yasamin
her alaninda siirer. Ogrenme evrensel
bir ugrastir. Anne babalar ¢ocuklarina,
igverenler iscilerine, esler birbirlerine,
ogretmenler 6grencilerine bir seyler 63-
retirler.

Uzm. Psikolog Aynur Sayim, ¢ocukla-
ra, genglere bir seyler 6gretmenin, on-
lara yeni beceriler kazandirmanin ¢ok
zevkli bir ugras oldugunu fakat bazen
bu siirecin sikintili olabilecegini belir-
tiyor ve sunlar1 séyliiyor: *“ Bir insanin
digerine bir seyler Ogretme c¢abasin
degisik ogeler etkiler. Bu 6gelerden en
etkilisi &gretme tarzinin etkinligidir.
Ogretmenin ne dgrettigi, nasil 6grettigi,
kime ne 6gretmeye calistigidir.

Ogrenmek ve ogretmek iki farkh
kavramdir

Ogrenme, ogretme siirecinin etkili
olugabilmesi i¢in iki kisi arasinda ¢ok
6zel bir iliskinin kurulmasi gereklidir.
Konusma burada 6nemlidir.

Ovgii  ogrencinin  gereksinimlerine
saygl duyma, simif ortami, sevecen bir
tarz, iletisim, 6grenme Ozgirligi 6g-
renmede Oonemli kavramlar olarak kar-
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stmiza ¢ikmaktadir.
Ogrenme Iliskisini neler etkiler?
a)Ogretmendeki degisiklikler
b)Ogrencideki degisiklikler
¢)Durum ve gevredeki degisiklikler
Ogretmen, hem egitim hem &gretim
stirecinde etkili olmali, hem de ¢ocukla-
rin gelisimini ve psikolojisini iyi bilme-
lidir. Ayn1 zamanda etkili 6gretmenlik
yontemlerini kullanmalidir.

Ogretmen 6grenci iliskisinde iletisi-
mi engelleyen yaklasimlar nelerdir?

1) Emir vermek, yonlendirmek, “Sika-
yet etme, dersini ¢alis”

2) Uyarmak gbzdag1 vermek “Iyi not
almak istiyorsan kipirda biraz”

3) Ahlak dersi vermek “Okulda yal-
nizca ¢alismalisin”

4) Ogiit vermek, ¢dziim ve dneri getir-
mek “Senin yapman gereken zamanini
iyi planlamak, sonra biitlin ddevlerini
yap”

5) Ogretmek, nutuk ¢cekmek, mantikli
diisiinceler onermek “Odevini tamam-
lamak i¢in sadece 10 giin kaldigini ha-
tirlasan iyi olur. “Ogrencilere kendi so-
runlarini ¢ézme Ogretilmelidir”.

6) Ovmek, aym diisiincede olmak,
olumlu degerlendirme yapmak. “Sen
gercekten yeteneklisin, eminim bunu
yapmanin bir yolunu bulursun”

7) Giiven vermek desteklemek, avut-
mak, duygularini paylasmak. “Bdyle
hisseden tek kisi degilsin, zor gérevler-
de bende ayni seyi hissederdim, ama o
kadar zor olmadigini géreceksin”

Ogretmenler genclere bir sey soyle-
diklerinde onun hakkinda ileti vermis
olurlar. Bugiin onunla ilgili verdigimiz
iletiler kendi ile ilgili deger yargilarini
olusturur. Bu nedenle 6gretmenin yak-
lagimi 6grencinin kendi deger yargisty-
la ilgili ve dgretmenle iliskisi agisindan
yapict olabilecegi gibi yikicida olabil-
mektedir.

Ogretmenin dgrenciyle iliskisinde uy-
gulamasi gereken 6geler sunlar olmali-
dir:

Ogrenciyi kabul etme, yapici konus-
ma, edilgin dinleme (Sessizlik), kap1
aralayici iletiler (Bu konuda konusmak
ister misin?), etkin dinleme, dogru ile-
tisim, motivasyon aile, 6gretmen, okul,
isbirligi gocuk egitiminde olduk¢a 6nem
tasimaktadir.

Bir takim psikiyatrik rahatsizliklarda
kaliteli 6grenci, 6gretmen iliskisini en-
gelleyebilmektedir. Dikkat eksikligi hi-
peraktivite, 6zel 6grenme giicliigii, dav-
ranim bozuklugu, depresyon, yaygin
gelisimsel bozukluklar, zeka engeli vb.
gibi durumlarda tedavi ekibiyle isbirligi
onem tasimaktadir.
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Ilgi obezleri

Kendilerini ve partnerlerini tahrip ediyorlar

".'




“Ayse klinigimize bagvurdugunda ne
yapacagini bilmez bir haldeydi. Ahmet
ile tanistigindan beri hayati tam bir kar-
masa halini almigti. Bir y1l 6ncesine ka-
dar kendini neseli ve son derece iyi his-
sediyordu. Simdi ise yogun degersizlik
duygulart iginde bocaliyordu. Kendini
mutsuz hissediyor ve karar vermekte
zorlaniyordu. Oysa her sey o kadar gii-
zel baglamist1 ki. Hayatindaki en muh-
tesem ask1 yasadigini diisliniirken deva-
minda, 4-5 ay i¢inde sorunlar ¢ikmaya
baslasa da goz ardi etmisti bunlari. Ve
bitti bitecek, ne yapmalryim derken iki
yil1 bulmustu iligkileri. Ahmet agki da
ofkeyi de doruklarda yasardi. Ona en
glizel sozleri soylerdi, ofkelendiginde

de gozii kimseyi gormezdi. Ahmet’in
onaylamadig1 bir davranisi oldugunda
bedeli agir oluyordu. Ornegin, telefon-
larin1 kapatiyor, hakaret ediyor ama bir
siire sonra hicbir sey yokmus gibi giizel
sozlerle tekrar hayatina giriyordu. Bu
yogunlugu tastyamaz olmustu Ayse.”
Uzm. Psk. Zehra Erol, bu Ornekte-
ki gibi iligkileri son donemlerde sikca
duyduklarint belirterek sunlari soylii-
yor: “Iliskilerini kendini ve karsisindaki
kisiyi tahrip edercesine yasayan bireyle-
rin sayisi giinden giine artiyor. Bu duru-
mun kendine ve gevresine zarar verdigi-
nin farkina varmalar1 biiyiik kayiplar ve
problemlerden sonra olabiliyor ancak.
Bu kisilerin profillerine baktigimizda
cok carpici dzellikler goriiyoruz. Orne-
gin; bazi kisiler vardir ki, onlarla iliski
yasamak oldukga zorlayicidir. Duygu-
larmni1 yogun yasarlar. {liskilerinde tutar-
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sizdirlar. Kendilerini algilamalarinda da
tutarsizlik goriiliir. Bazen kendilerine
giivenirler, bazen de kendilerini gii¢siiz
hisseder, degersizlik duygular1 yasar-
lar. Yogun bir ilgi ihtiyaglari vardir, ilgi
obezidirler. Ilgi gordiikleri kisinin ona-
yini almak da bu kisiler i¢in son derece
o6nemlidir. Ancak zarar gorme korkulari
da iligkiden uzaklagmalarina sebep olur.
Sevgilerini yapisarak ve uzaklasarak
yasadiklar1 i¢in iligkilerinde giigliiklerle
karsilagirlar. Insanlari idealize ederler
ya da degersizlestirirler. Insanlar1 ken-
disiyle ilgilendiklerinde, dvdiiklerin de
yiiceltirler. Ancak kendisini elestirdik-
lerin de, hayir dediklerinde, ilgi goster-
mediklerin de ise degersizlestirirler. Ya-

sam i¢indeki ufak problemler bu kisiler
icin biiylik sorunlar halini alir. Bu kisi-
ler stirekli bosluk hissettiklerinden bah-
sederler. Sik partner degistirme, alkol
kullanma, farkli heyecanlara yonelme
ile bu bosluk duygusundan kurtulmaya
calisirlar. Bu 6zelliklere sahip kisilerin
yasadig1 sorun smir kisilik bozuklugu
(borderline kisilik bozuklugu) olarak
adlandirilmaktadir. Duygularimi yogun
yasadiklari i¢in bu kisilerle arkadaslik,
flort Onceleri cazip gelse de bir siire
sonra bu arkadasligin bedelini 6demeye
hazir olun. Bu kisilerle iligki; her an ki-
rilmaya hazir fay hattinin {izerinde ya-
samaya benzer. Gergindirler, beklenme-
dik ve tutarsiz tepkileri vardir. Bir anda
patlar ¢evresine zarar verirler, bir siire
sonra toparlanirlar. Ancak benzer ger-
ginlikler tekrar ortaya ¢ikar. Diirtiilerini
kontrol etmekte zorlanirlar. Ofkelerini
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kontrol etmek bu kisiler i¢in oldukga
zordur. Egleri veya partnerleri tarafin-
dan terk edilmek en biiyiik korkularidir.
Bunun olmamasi i¢in ellerinden geleni
yaparlar. Hatta intihar girisimlerinde
ve tehdidin de bulunurlar. Kendilerine
zarar verdikleri de olur. Bu, anlik dav-
ranislarla kendini gosterir. Agir1 yemek
yeme, ¢ok para harcama, asir1 hizl ara-
ba kullanma vb. Bazen de tekrarlayan
sekilde intihar girisimleri, kendilerini
kesme, istiinde sigara sondiirme gibi
davraniglar goriilebilir. Terk edilmekten
korkmalarma ragmen eslerini siklikla
aldatirlar. Cinsellikle saldirganlik dav-
raniglart i¢ icedir.”

Borderline Kisilikler ve ilgi obezleri

Erol’a gore, toplumumuz da siklikla
bahsedilen baglanmaktan korkan kisiler
vardir. Bunlarin ¢ogunlugu borderline
danisanlardir. Bu kisiler i¢in yakinlas-
mak biiyiik bir tehdittir. {liskide kendini
ya da sevdigi kisiyi kaybetmekten yo-
gun bir gekilde korkarlar. Bu da tutarsiz
davraniglara ve karsisindaki kisinin aci
¢ekmesine neden olur. Yakin iliski kur-
duklart adeta yapistiklar kisiden ayril-
mak derin duygusal problemlere neden
olur. Anne, baba, sevgili, es, kardes,
arkadastan ayrilmak, onlar tarafindan
onaylanmadigma inanmak, o6lim gibi
olaylar depresyona neden olur. Bu kor-
kular nedeniyle uzaklasip, yakinlagabi-
lir. Bazen de bunlardan birini gercek-
lestirir.  Genellikle yapisip uzaklagsma
birlikte daha sik goriiliir. Bu rahatsizli-
§a zemin hazirlayan en 6énemli etken 3
yasina kadar anneyle yasanan iliskidir.
Ozellikle anne tarafindan ihmal edi-
len ¢ocuklarda siklikla goriiliir. Yasam
icindeki olaylarin da siireci hizlandirict
etkileri vardir. Ozellikle ayriliklar, oku-
lu bitirme, evlenme, is yasamina adim
atma, ebeveyn olma gibi yagantilar bu
kisilerin kaygilarini arttirir. Depresyona
girmelerini kolaylagtiran olaylardir.

Borderline hastalar siklikla siddetli
depresyon, yogun kaygi ve ¢alisma is-
teksizligi ile tedaviye basvururlar. Bu
bozuklukla birlikte depresyon, yeme
bozukluklari, alkol ve madde kullanim
bozukluklar1, travma sonrasi stres bo-
zukluklar1 da goriiliir. Is yasamlarinda
da iligkilerin de oldugu gibi zorluklar
yasarlar. Otorite ile ¢atigma i¢indedirler,
is yagamindaki rekabete, iliskilere bagh
kaygilar siklikla yasarlar. Duygularinda
ki yogun degisimler, iliski sorunlari te-
daviye devam etmelerinde de zorluklar
yasamalarina neden olur. Siklikla teda-
viyi yarida birakirlar. Ancak uzun siireli
tedaviden de oldukca faydalanirlar.
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Uzm. Dr. Serdar Alparslan

Tek cocuklar risk altinda

Tek ¢ocugu olan anne babalar hem ilk
kez bdyle bir deneyim yagamalarindan
hem de anne baba sevgisinden isteme-
den cocuklarina sinirlar1 6gretmekte ve
disipline etmekte zorluk ¢ekmektedirler.
Buna aile biiytiklerinin de ¢ocugun her
istedigini yapmasi da eklenince gocuk o
evin kral1 gibi hissetmeye baglarlar.

Tek c¢ocuklu ailede g¢ocuk bir nevi
anne babay1 kolelestirir. Cocugun her
istedigini o mutlu olsun diye aninda ya-
parlar.

Anne babalarin birde biz bunlar1 gor-
medik bari ¢ocugumuz rahat yasasin

diye ¢cocugu hediye ve paraya bogarlar.
Buraya kadar problem yok ¢iinkii bura-
da anne, baba ve ¢ocuk da memnun-
dur.

Cocuk biiylidiikce toplum igine gir-
meye basladik¢ca durumun farkli oldu-
gunu anlar. Okula baglayinca gergekle
yiizlesir. Aslinda bir kral olmadigini
okulda anlamistir ve hayal kirikliklar
yasamaya baslar. Oteki arkadaslariyla
anlagmazliga diiser. Diger arkadaglarda
cocugun agirt ilgi istemesinden ve her
istedigini yaptirmaya ¢aligmasindan

hoglanmaz ve onu aralarina almayarak

dislarlar.

Dislanan ¢ocukta depresyon baglar ve
bu durum derslerini yavas yavas etkile-
meye baglar. Boylece ¢ocuk asosyal bir
insan olma yolunda ilk adimlar1 atmig
olur.

Bir anne babanin iyi niyetli baslayan
davranis modeli ¢ocugun ileriki yasa-
minda kotii etkiler birakabilir. Bu ne-
denle yeni anne baba olanlar muhakkak
bir danigmanlik almalidirlar. Yoksa ¢o-
cuklarina nasil davranacaklari konusun-
da hata yapabilir ve cocuga kalic1 zarar-
lar verebilirler.
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Mutluluk virts gibi bulasici

Yakin arkadas, komsu ve akraba g¢ev-
resinde mutlulugun virlis gibi bulastigi
saptandi.

Harvard Universitesi’nden arastirma-
cilar 5 bin kisinin yer aldigi, 30 yillik
bir ¢aligmada, yakin aile ¢evresi, arka-
das ve komsular araciligryla mutlulu-
gun kolayca yayilabildigini saptadilar.

Mutlu birisini tanimak mutlu olma ih-
timalinizi %15.3 oraninda arttirirken,
arkadasimizin mutlu bir yakimi sizin
mutluluk olasiliginizi %9.8 oraninda
arttirtyor. Hatta komgunuzun kizinin
mutlu bir arkadagi mutluluk sansinizi
%S35.6 oraninda yiikseltiyor.

“Emosyonel durumumuz sadece ki-
sisel eylem ve tercihlerimize bagh de-
gil. Pek ¢ogundan haberdar olmadigi-
niz bagkalarmin tercih ve eylemleri de
bunda etkili” diyor ¢alismanin yazarla-
rindan medikal sosyolog Dr. Nicholas
Christakis.

Cografi olarak yakin mesafede yasa-
yan kisilerin mutlulugu bulagtirmada
etkili oldugu saptandi. En mutlu kisiler
genis sosyal networklerin merkezinde
yer aliyor.
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Emosyonlarin virlis gibi bulasabildi-
gini 6nceden de kanitlanmisti. Caligma-
larda giilerek servis yapan garsonlarin
daha biiyiik bahsislerle ddiillendirildigi,
hafif depresif oda arkadasina sahip bi-
rinci sinif 6grencilerinin giderek depre-
siflestigi tespit edildi.

Yarim mil uzakta yasayan mutlu bir
dostunuzun mutlulugunuza katkist %
42 oraninda. Sayet bu arkadasiniz iki
mil uzaga tasinirsa, etkisi %22 oranin-
da diisiiyor. Cok daha uzakta yasayan
mutlu dostlarmizin mutlulugunuza kat-
kist yok gibi.

Kardegleriniz mutluysa ve bir millik
mesafede yasiyorlarsa, mutlulugunuza
katkilart % 14 seviyesinde. Ayni ¢ati
altinda yasayan mutlu esler mutlulu-
gu % 8 oraninda arttirtyor. Mutlu kapt
komsularmizin katkis1 % 34. Ayni blok-
ta yagayan diger komsularm mutluluk
tizerinde belirgin bir etkileri yok gibi.

Aragtirmacilar temas siklig ile emos-
yonlarin aktarildigini diistiniiyorlar. Bu
sebeple belli araliklarla goriisen, uzak
mesafede yasayan kisilerin mutluluga
cok fazla etkisi olmuyor. Istisnai olarak

calisma ortaminda, is arkadaslar1 ara-
sinda mutlulugun bu denli kolay bulas-
madig1 saptandi.

Virginia Universitesinden psikolog
Shigehiro Oishi cografi yakinligin
onemli bir bulgu oldugu goriisiinde.
“Her ne kadar bizler uzaktaki yakinla-
rimizla cep telefonlar1 ve internet {ize-
rinden haberlesip, kontak kurabiliyor-
sak da, yiiz yiize etkilesimin yerini hi¢
bir sey doldurmuyor. Sonuglar gercek
temasin yiiz yiize ve yakin mesafede
miimkiin olabilecegini bir kez daha or-
taya koyuyor”

Arastirmacilar mutlulugun nasil bir
mekanizmayla yayildigin1 bilmedikle-
rini agikladilar. Bu kisiler baskalarina
zaman ayirarak ve ellerindeki paray1
comertce paylasarak  mutluluklarin
¢evrelerine bulagtirtyor olabilirler.

Calisma sayesinde bireysel ¢oziimler
iretmek yerine sosyal networkleri ele
almanin, toplumsal baglar1 kuvvetlen-
dirmenin 6nemi bir kez daha vurgulan-
mis oldu.

Kaynak: Los Angeles Times
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Diinyanin yasadigi global ekonomik
krizin etkileri Tirkiye’de de kendini
hissettirmeye basladi. Ozellikle orta 6l-
cekli isletmeler bir ¢ok alanda eleman
¢ikartmaya devam ediyor. Ancak hol-
dinglerin patronlar1 da 2009 yilinin hig
kolay gegmeyeceginin isaretlerini veri-

yorlar. Simdi bir ¢ok insan tekrar 2001
yilinda bir gecede olusan krizin korku-
sunu hissediyor ve psikolojik olarak si-
kintiya giriyor.

NPISTANBUL Hastanesi kurucusu
Prof. Dr. Nevzat Tarhan: “Ekonomik
krizin hem toplum, hem de bireyler agi-

sindan 6nemli etkileri var. Birey olarak
su anda krizi gercekten yasayan kisiler
bulunuyor ama Tiirk toplumunda go-
riinmez bir aile sigortas: da var ayn1 za-
manda. Herkes birbirine yardim ediyor,
bu Tiirkiye’nin avantaji ancak ithalat
sektoriinde olan is adamlarinin ciddi bir
etkilenmeleri s6z konusu. Bu nedenle
yatirnmlarint  durdurmus durumdalar,
endise icindeler ve dolayisiyla psikiyat-
ri uzmanlarina bas vurma konusunda da
artig var” diyor.

Tarhan ile kriz ve etkileri lizerine ko-
nustuk...

Tiirk halki icin risk almay1 sevme-
yen ve riski yonetemeyen halk diye-
bilir miyiz?

Kriz varsa kriz yonetimi gerekiyor bu
birey bazinda da sirket bazinda da 6nem-
li. 2002 y1l1 ekonomi ddiiliinii bir psiko-
log ald1 ve konusu; ‘risk yonetiminde
psikolojik etkenler’di. Bu durumda risk
yonetimini dogru yapabilmek onemli.
Krizde riskle ilgili risk alanlarini iyi
segmek gerekiyor. Farkli alanlara yati-
rim yapmak yolu segilebilir.

Bir de bu alanda yapilan ¢alismada
ilging iddialar var. Ornegin diyor ki,
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bu calisma, riskde androjen hormonlar
devreye girer ve bu 6nemli ¢iinkii agre-
sif olmak gerekiyor bu durumda. Ancak
sonrasindaki risk yonetimini ise kadinla-
ra ve yaglilara vermek gerekiyor ¢linkii
onlar daha temkinli oluyorlar. Kriz varsa
krizden etkilenmeyecegini diisiindiigiin
alana yatirim yapmak gerekiyor. Bunu
iyi belirlemek lazim.

Bu anlamda kriz yonetimindeki psi-
kiyatrik yaklasim nedir?

Psikiyatrik yaklasim su; kriz varsa onu
kabullenmek ve sonra analizini yapmak
gerekiyor.

Toplumsal panik durumuna iliskin
neler soylenebilir?

Toplumsal panik ise sdyle. Bir gercek
kriz vardir, bir de krizle ilgili orantisiz
tepki vardir. Trafikte giderken bir kaza
olur 6rnegin, orada gerekli 6nlemler ali-
nir ama orantisiz tepki de tiim arabalar
oraya toplanir. Yollar calisabilecekken
calismaz hale gelir. Ekonomik krizde de
aym sekilde 6yle. Banka, finans sekto-
riinde kriz var ama buna orantisiz tepki
verilirse tim diinya bundan etkilenir.
Kriz yonetiminde bireysel ve toplumsal
kriz yonetimi birbirine ¢ok benziyor. Bu
krize ‘toplumsal panik atak’ bile dene-
bilir. Panik atak da kisinin gégsiinde bir
agr1 oluyor ve o agr1, kalp krizi degil ama
kisi ‘eyvah kalp krizi gegiriyorum’ diyor.
Bir heyecan hali hissediyor. Kontroli
kaybetme duygusu panik ataga neden
oluyor. Kontrol kaybedilirse kiiresel pa-
nik ataga neden olur ve kurulu diizenin
sonucu bozulur.

Asirt reaksiyonu neye baghyorsu-
nuz?

Krizin i¢inde olanlarin asir1 reaksiyon
gostermesi dogal ¢linkil resmin tamamini
goremiyorlar. Resmin tamamini gorenler
‘evet bir kriz var ama bu biitiin alanlarla
ilgili degil’ diyebiliyor. Kriz korkusu in-
sandanlar miithis bir birikim yaratiyor.

Krizden etkilenen kisiye oncelikle onu
anladigimi hissettirmek lazim. Belirsiz bir
sey birakmamak gerekiyor. Senin duru-
mun sudur, hersey kontrol altinda demek
ve inandirmak lazim. Krizde kontrol
duygusu ¢ok dnemli. Direksiyon hakimi-
yetini kaybetmek gibi bir duyguya sahip
oluyor insan kriz halinde ve ¢ok agir bir
duygu bu. ‘Sende bir sey yok, evham ya-
pryorsun’ demek ¢ok yanlis bu durumda-
ki insana.
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En ¢cok yasanan psikiyatrik sorun-
lar hangileri?

Kriz psikolojinde ilk rastlanan sorun
panik atak. Beynin kontrol duygusu-
nun bozuldugunu, heniiz psikiyatirlarin
cogu kabul etmiyor ama kontrol duy-
gusu kaybolunca otonom sistemi asir1
calistyor.

Panik hissi genellikle is adamlarinda
yasaniyor ¢iinkii onlar genelde duygu-
larin1 belli etmeyen insanlar ve depres-
yonlarini ortiilii yasiyorlar. Kalp spaz-

Prof. Dr. M. Kemal Arikan

Kriz konusunda Tiirk toplumun-
da neler izliyorsunuz daha fazla
seyredecek rahatsizliklar neler ola-
bilir?

Oncelikle kriz nedir, kimleri vurur
sorusunu yanitlamak lazim. Kriz ha-
yatin diizenli akisi i¢inde birden or-
taya ¢ikan beklenmedik degisikliktir
ve degisik nedenlerle orataya gikar.
Yangin, deprem, ayriliklar gibi haya-
tin akisin1 degistiren olaylar krizdir.
Biz Tiirkler ise krize aliskiniz. 2001
yilindan sonra yapilan bir aragtirma
var, orada 2001 krizinin 1923’den
sonra olan en biiyiikk kriz oldugunu
sOylityor. 2001°deki gibi aniden orta-
ya ¢ikmadi bu. Daha ¢ok gecekondu
bolgelerinde yasayanlari, isten cikar-
tilanlari, is umudu olanlari, egitim
diizeyi diisiik kitleyi vuruyor. Etkisi
olup bitiyor mu? Hayir 2001°de yapi-
lan arastirmanin sonunda goriiyoruz
ki, krizin etkileri kolay ge¢gmiyor. Psi-
kolojik etkisi saglik tizerindeki etkisi
krizden sonra da devam ediyor.

HABER

mi, psikosomatik hastaliklar, maskeli
depresyon seklinde yastyorlar. Krizin
akut doneminde kontrolii kaybediyo-
rum diye panik ataklar yasaniyor. Kisi
icinde bulundugu durumdan kendini
sugluyorsa, devaminda panik duygusu
gelisiyor. Kisisel basari ile is basari-
st birlikte gorenler daha ¢ok sorun
yastyor. Oysa kiginin bu rolleri karig-
tirmamasi gerekiyor. Sosyal rolii ile is
adam roliinii karistirmayan krizi rahat
atlatiyor.

Neler yapiyor bu peki?

Stres yaratiyor, stres hormonlarini
yiikseltiyor. Diyabete kansere yol
acabiliyor riski artirtyor. Viicudun
savunma sistemlerini  diisiiriiyor.
Ruh sagligi icin en 6nemli problem,
insanin hayatindan zevk almayisidir.
Yaptig1 isten zevk alamayan, hayat-
tan zevk alamayan insan depresyo-
na girer. Anksiyete, paniklere yol
acabilir. Sonra insanlarin ahlaki de-
gerlerin onemli Slclide etkiliyor bu
krizler. Insanlar anti sosyal degilse
bile o tlir tutumlar igine girebiliyor
ve zemini varsa siddetleniyor. Nar-
sisistik kisiler varsa ¢okkiinliik ya-
sayabiliyor. Biliyoruz ki, intiharlar
artiyor ne yazik ki. Kumar bagim-

lilig1, madde bagimliligi artabiliyor.
Ekonomik kosullarin kotiilesmesi ile
beraber bunlar ilerliyor. Yashlarda
ciddi sorunlara yol agiyor, ozellikle
emekli olanlarm agzmin tadini ¢ok
kagiriyor, ayrica yaslilarda depresyon
goriiliiyor.

Nasil 6nlem alinabilir?

Relaks olmak lazim 6ncelikle. Boyle
stresler karsisinda insanlarin savuma
diizenekleri var ve harekete geciyor.
Gardimizi alarak yumruk yemememiz
lazim, beklentilerimizi asagi ¢ekmek
lazim. Biraz milliyet¢i olmak lazim
ki, bu sikintilar1 yagayanlarla isbirligi
yapmamiz gerekiyor.

Bireysel olarak nasil relaks olabi-
liriz?

Kendi diisiincelerini kontrol etme
yetenegini gelistirirse insanlar relaks
olabilirler. Meditasyon yapabilirler
ve hayatin anlamini diisiinmek lazim.
Biraz beklentileri agagilara ¢ekmek
gerekiyor.

25



ROPORTAJ

‘SANATTA PSIKANALIZ’ kitabinin yazar1 Neriman Samurcay:

Sanatin gelisememesinin

temelinde ozgurl

o0 W oo

iigiin

Kisitlanmasinin pay: buyuk

Roportaj: Psk. Necmettin Giirsoy

‘Sanatta Psikanaliz’ kitabimiz nasil
olustu?

Kitabimin olusumunda sanirim, ¢o-
cuklugumun biiyiik etkisi var. Izmir
Buca Orta Okulu benim i¢in olagantistii
bir perde agilistydr. Okul, Italyan ‘Li-
OTTI’ adli, zengin ve sanatsever bir
kisiden kalmaydi. Okulun bahgesinde
¢ok giizel heykeller vardi. Hayrandim
ve her giin onlari sevgiyle oksardim. O
siralarda miizikle de tanistim. Okulun
miizik hocasindan mandolin dersi ali-
yor, ayrica 6zel piyano c¢alismalar1 da
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yaptyordum. Sanat benim derinlerimde
¢ocuklugumun her bir hiicresinde giz-
liydi. Liseyi bitirdikten sonra Dil Tarih
Cografya Fakiiltesi ‘Felsefe’ boliimiine
(isteyerek) girdim. Felsefe profesorii
Oliver Lacambe’un ‘Neriman ‘mn’ ig-
sel ingasinda ¢ok biiyiik rolii olmustur.
Beni her zaman evine davet eder, ¢ok
biiyiik tablolarla dolu duvarlar bana ola-
ganiistii bir mutluluk verirdi. Onun ve
ailesinin sayesinde hem dil 6grendim
hem de sanatla tanistim. La Cambe’nin
oglu Jean Michel Lacambe o zaman 2.5

yasindaydi. Simdi Fransa da 6nemli el-
¢ilerden biri.

Fakiilteyi bitirince yine Oliver La-
cambe ve Alexandre Vekliart aracili-
giyla hem DTC fakiiltesinde asistan ol-
dum hem de doktora ¢alismalarim i¢in
Paris’e Henry Rovselle Klinik Psikoloji
Hastanesinde calismalar yaptim. Fran-
s1z hocalarimin (1962-1963; 1968 2 ay;
1976-1977) psikanaliz-sanat konusun-
da bana ¢ok yardimlar1 oldu. Ne yazik
O. Lacambe A. Vekliardi ve R. Zazzo
‘yu kaybettim. Ama onlar benim i¢im-
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de olacaklar her zaman. Demek istiyo-
rum ki ; ‘istek’ desteklenmezse higbir
yere varamazsiniz. Sizin ilginizi de bu
anlamda degerlendiriyor ve candan te-
sekkiirlerimi sunuyorum. ‘Psikohayat’
dostlarima.

Bu kitap Tiirkiye’de bu anlamda bir
ilk...

Onu bende bilmiyorum ama bu yoldan
ayrilmayacagim, isbirligi yapmak iste-
yenlere sevgiyle kollarimi agacagim.

Ruh bilimci psikolog Charles
KOCH.Koch agag¢ testi aracihgiyla
ruhsal tan1 yapabilece@ini 6ne siiren
bir arastirmaci, sizde bu kitabiizda
resimlerden ve cizgilerden oOyle yo-
rumlar yapiyorsunuz ki ‘insan kendi-
ni anlatsa ancak bu kadar ifade eder’
diyesi geliyor. Hatta daha ileri gide-
rek, cizgilerdeki iirkeklikten bahsedi-
yorsunuz. insanin ruh hali, karakteri
ve kisiligi bu kadar resme yansiyabi-
lir mi?

Meslegimizin geregi siz de ¢ok iyi bi-
liyorsunuz projektif yontemlerin teme-
lini olusturan ‘projeksiyon’(yansitma)
kavramlarina gore birey; evreni, kendi
var olus bi¢imine goére yapilandirir. Her
eylem, her algi, her sozel ya da jeste
iligkin anlatim, kisiligin derin izlerini
tagir. Tim projektif testleri olusturan
denemelerde ‘kisilik’ su ve ya bu bigim-
de ama kesin olarak yasayacaktir. Char-
les Koch’un ‘agag testi’ (Le Test De
L’arbre) de projektif bir tekniktir. Psi-
kolojik bir teshis aract anlaminda kul-
lanilis1 tarihsel olarak Emile Jucker’den
beri giindeme gelmistir.

Henry M. Stanley’in de belirttigi gibi
agac ‘tac, govde,kok’ itibariyle tama-
men ‘insani’ temsil eden bir bitkidir.

Agag, iki yonde gelisen ve yasayan
bir bitki. Hem yukari dogru gelisiyor
hem de topragin derinliklerinde ya-
samini siirdiiriiyor. Tek varhkta iki
yasam bicimi. Ger¢ek agacin yukari-
s1 agagl boliimdeki yasamin diger ucu
degil mi? Filozof Hegel’in belirttigi
gibi; ‘kdok,mutlak ormandir’ diyor.
Bunu acar misimiz?

Henry M. Stanley; ‘agag-insan’ de-
rinligine iligkin gorlisiinii daha da ge-
nisleterek sosyolojik acidan soyle ifade
etmistir: ‘Aga¢’ insan1 temsil ediyorsa
toplum ‘orman’ ile a¢iklanabilir. Orman
genellikle cok degisik sahneler igerir.
Insanda oldugu gibi 6rnegin gesitli ya-
ralanmalar, bitkilerin hastalanmasi so-
nucunda ormanin ¢aresiz kalmasi, ya da
bir yangin sonucu tamamen yok olmasi
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bir anlamda 6lmesi ya da ormanin ola-
gantistii bir gelisim siirecinde 6nemli bir
yere gelmesi, ormanin ‘toplum’(societe)
ve ‘insanlik’(humanite) anlamina geldi-
gini gosteriyor. Bir gercek var ki ister
yaslanmis ister hastalanmis olsun tiim
agaclar var olma (existence) igin gay-
ret gostereceklerdir. (Ch Koch; Le Test
De Liarbre; Emanuel Vitte yayievi pa-
ris1958 sayfa 13-20). Kiiltiir ormanin
yasamasli i¢in kagimilmaz bir gergeklik-
tir.

Sn. Hocam, kitabimizin bir yerinde
Hz. Mevlana’dan bahsediyorsunuz.
Mevlana; ‘insanin ici de dis1 da bos
bir kamis parcas1 gibidir. Maharet
ondan ses cikarandadir’ diyor. Bu
sozii sanatla nasil bagdastirabiliriz?

Gergekten kendimize 6zgii bir stille
bir seyler yaratmiyorsak var olur mu-
yuz? I¢imizde, disimizda bos bir kamis
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pargast gibidir. Bu kamis parcasinin
var olabilmesi i¢in ses vermesi gerek.
Bu konuda da ‘Istek-Destek’ beraber-
ligine ihtiyacimiz olacaktir. ‘Ben’(moi)
bir kamis pargasiyim ses ¢ikarmak is-
tiyorum, ‘Digeri’(autrui) de bana des-
tek oluyor. Bu kosullarda ‘calmamak’
miimkiin mii? Asla. Denemezsek nasil
bilebiliriz ki?

E’veleyn Odier, ‘Plastik sanatlar araci-
ligiyla kendimizi imal etmek’ (Se Cons-
truire Par Les Arts Plastiques, Chroni-
que Sociale, Lyon 2007) kitabinda bu
konuyu en ince ayrintilariyla anlatiyor,

Mevlana’nin bu gercegi nice zaman
once ifa etmesi giizel degil mi?

Dogu ile batiy1 karsilastirdigimizda
sanat anlayisinda da bir farkhihk goze
carpiyor. Birisinin ebru, tezhip, yazi,
digerinde heykel ve resimler var.

Dogu ile batiyr karsilagtirdigimizda,
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ben de iinlii sanat¢imiz Prof. Dr. Fik-
ri CANTURK gibi diisiiniiyorum. Bir
fark gormiyorum. Tirk sanatcilar
ile bat1 sanat¢ilar1 arasinda, nice essiz
heykeltiraglarimiz, ressamlarimiz var.
Ebru, tezhip, yazi ayri bir zenginlik...
Ben Tiirk sanatcilarimiza biiyiik bir go-
niil bagi ile bagliyim.

Yukaridaki soru baglaminda bizde
bat1 gibi, sanatin gelismemesinin te-
melinde 6zgiirliigiin kisitlanmasi1 m
var? Hayal giiciimiizii mii kullanmi-
yoruz? Tasarimlar yapmiyoruz, ya-
pilandirilmis bir egitim anlayisimiz
m1 var her alanda? Nedir sorun?

Sanatin gelisememesinin temelinde
kuskusuz ‘6zgiirligiin kisitlanmasinin’
biiylik pay1 var. Bir birey olarak nerede
calisirsak ¢alisalim, ¢cocuklarimizin 6z-
giirliiglinden yana olalim. Orhan Veli
Kanik’in ‘Hiirriyete dogru’ siirinden
bir par¢a ile yanitimi1 tamamlamak is-
tiyorum. ‘ Ne duruyorsun be, / At ken-
dini denize;/ Geride bekleyenin varmis
aldirma;/ Gérmiiyor musun, her yerde
hiirriyet ;/ Yelken ol, kiirek ol, diimen ol,
balik ol, su ol;/ Git gidebildigin yere’

Renklerin de karakterleri var diyor-
sunuz kitabimizda. Nasil bir sey bu?

Renkler konusunda kullanilan test-
lerden biri ‘Renkler piramidi testi’dir.
1946°da Pfister tarafindan Onerilen bu
test, daha sonra iki Alman arastirici ta-
rafindan 1951°de gelistirilmistir (Heiss
ve Hiltmann). Yazarlar, renklerin an-
lamlarmi1 4 kategoride smiflanmakta-
dirlar. Testin ayrintilarina ge¢gmeksizin,
sadece her rengin simgesel anlam iize-
rinde duracagiz. Kuskusuz klinik 6l¢iit
olarak da, bu test sonuglariyla, denegin
psikolojik dosyasindaki 6teki verilerin
karsilastirilmasi ilkesi kabul edilmistir.

Kirmizi: Cabuk heyecanlanma, derin-
ligi az fakat canli bir heyecan durumu,
etkilenebilirlik, i¢giidiisel ikilemler, ag-
ressivite, cocuksu ve nevrotik davranis,
cosku, yagam tutkusu anlamini tasir.

Kiigik cocuklarin en ¢ok tercih ettik-
leri ‘kirmizi’ daha sonralari diisman-
lik ve saldirganlik duygularini ifade
edecektir. Rene Huygme’un sdyledigi
gibi ‘kirmizi’nin algilanmast kuskusuz
bir anlamda, yaralanmanin, zalimligi
isarettir. Oteki renklerin ayn1 bicimde
geleneksel sembolik anlamlar1 buluna-
bilir.

Turuncu: Dogrudan dogruya bosaltil-
mayan, daha duygusal bir diga doniikliik
(extraversion) sicak, sakin bir davranis,
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kendini ¢evreye ve diinyaya yansitma,
rahat ve mutlu bir ruh hali. Bazi durum-
larda da can yakicilik, kendini tamamen
On plana alma.

Sar1: Kavrayict bir dinamizm, 6zenis,
durumlar1 diizenleme, sempati-empati
duygularmin birbirinden iyice ayrilmis
olanlari, ¢ogu kez ‘bagiglamayan bir
yoneticilik’ anlamina gelmektedir. Ruh-
sal bozuklugu olanlar, bu rengi bertaraf
ederler.

Yesil: Toplum severlik, duyarlilik, psi-
kolojik iliski kurma yetenegi anlamint
tasir.

Agik yesil: ictepisellik yapr etkinlik ile
birlikte ‘disa doniik egilim’ (extraversi-
on) demektir.

Koyu yesil: Asirt heyecanliga ve heye-
cansal uyumsuzluga kadar giden igedd-
niiklik egilim (introversion) anlamina
gelir. Ne var ki bu anlamlar1 verebilmek
i¢in kirmizi, sar1 ve turuncu renklerinin
olmamasi gerekir. Yesil, cok kat1 bir di-
sipline tepkiyi ifade eder.

Mavi: Normal siijeler ve 9-10 yasin-
daki zihinsel ve ruhsal olgunluga var-
mis ¢ocuklarin en ¢ok sectikleri renktir.
Mavi, duygusalligin diizenli oldugunu,
icsel bir rahathigr ifade eder. Derinlik
etkisi nedeniyle, mavinin dingin, din-
lendirici bir etkisi vardir. Mavi, soyut
diisiinebilmenin, usculugun, kendi-
kendini denetleme yetisinin ifadesidir.
Mavinin niianslart s6z konusu oldugun-
da, ¢cok acik mavinin higbir seyden etki-

lenmezligin, kayitsizligin ifadesi olma-
sia karsin, ¢ok koyu mavinin de hiiznii
simgeledigi sOylenebilir.

Kahverengi: Psisik direnc giicli, bas-
kaldirma, kars1 ¢ikma inatgilik, antipa-
tik duygular anlamlarini tasir. Giig ve
inat¢1, uyumsuz ¢ocuklarda ‘kahveren-
gi’, tercih edilen bir renktir.

Cocuklarda yaraticilig1 saptamak icin
yaptigim bir arastirmada ( Neriman Sa-
murcay- Hali testi) 4. 5 ve 6 yasinda-
ki cocuklardan olugmus 90 kisilik bir
grupta ‘cirkin hal’y1 ¢izmek icin kah-
verengini kullananlarin oran1 %84 diir.

Kahverengi, psikanalitik dogrultuda,
anal donemin karsilig1 olarak diisiinii-
lebilir.

Mor: Sanatgilarin, ressamlarin, ya-
zarlarin yaraticilik, orijinallik simgesi
olan bu rengi tercih etmelerine karsin °
¢ocuklarda yaraticilik’ konusunda yap-
tigim arastirmada ‘¢irkin hali’y1 ¢izen
cocuklarin %64 1 ‘mor’ rengini kullan-
miglardir.

Mavi, kahverengi, mor, eger oOteki
renkler ‘az sayida iseler’ itilmis, bas-
tirtlmig fonksiyonlarin varligini, eger
oteki renkler cok sayida iseler ‘ben’e
iligkin savunma mekanizmalarmin za-
yifligin1 ve duygusal acidan olgun ol-
mayis1 gosterir.

Siyah: Ketlemeyi (uyaran var oldugu
halde, baglayan bir siireci durdurma
veya baglamasin1 Onleme), korkuyu,
kaygty1, nefreti ifade eder. Siyah nev-
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rozlularin, ergenlige iliskin bozukluk-
larin, ¢okiintii i¢inde bulunan kisilerin
rengidir. Yaraticilikla ilgili yaptigim
aragtirmada ‘¢irkin hali’y1 siyahla ¢izen
cocuklarin sayis1 %92’dir.

Gri: Kusku, gizleme, 6nlem alma, bas-
tirma, geriye itme ve yadsima anlamla-
rina gelir. Gri, normal deneklerin en az
kullandiklart bir renktir.

Beyaz: Normal deneklerin ¢ok az
kullandiklar1 ‘beyaz’, sizofrenlerin en
cok tercih ettigi bir renktir. ‘kirmiz1’ ile
bir arada ‘beyaz’ epileptik egilimleri
gosterir. Birdenbire ve taskin, tepkiler,
gercekten kagcislar, epilepsinin goster-
geleridir ve simgesel anlatimint beyaz-
kirmizi beraberliginde bulur.

Renkleri yorumlarken, sadece o ren-
gin ifade ettigi ayirt edici gostergeleri
g0z Oniine almak dogru olmaz. Renkle-
rin, katildiklar ‘bi¢im’ igerisinde de de-
gerlendirmeleri gerekir. ‘renk piramidi
testi’ni gelistiren ‘pfister’ ozellikle bu
noktanin altin1 ¢izer ve renk-bi¢im be-
raberliginin 6nemini vurgular.

Yapt Kredi yaymlarindan, Seyfi
Karabas’in ‘Dede Korkut’ta Renkler’
adl1 ¢ok ilging bir eseri var. Bu ¢alisma,
renklerin dogal kullanimi {izerine degil,
renklere insanlarin yiikledigi ‘duygu-
sal’ nitelikleri yansitan, kiiltiirel agidan
renklerin kullanimin1 son derece ilging.
Bir bigimde agiklayan bir kitap. Renk-
ler konusuna ilgi duyanlara ozellikle
Oneririm.

Sanatin bir koruyucu ruh hekimli-
ginden ve terapotiik yoniinden bah-
sedebilir misiniz?

Insan aslinda kendi gergeklerinin, dis
ve i¢ varliginin sahip oldugu olanakla-
rinin farkinda degildir ¢ogu kez. Kendi
ruhsal varligmin olanaklarini, kendinin
‘kim’ oldugunu bilebilmek gergekten
¢ok onemli bir ¢ikis noktast.

Sanat aracilifiyla kendimizi yeni-
den insa edebilecegimize gore neden
‘sanat’in yardimina bagvurmayalim. Sa-
nat, hangi daliyla olursa olsun bize y6n,
giivenli, yaratici bir ufuk acacaktir.

Ne var ki sanat aracilifiyla yapilan
terapi, psikiyatrik bir ila¢ tedavisi be-
raberliginde yiiriitiilecektir. Boylece
insan, kendi olanaklarini en ince ayrin-
tilarina kadar tantyarak ve kendisini se-
verek yaratici giiclinii kullanabilecektir.
Bu gibi durumlarda ‘psikiyatr ve klinik
psikolog’un birlikte tedavi programini
diizenlemeleri gerekir.

Prof. Dr. Lou Marinoff felsefe tera-
pisi eserinde ¢cok onemli bir dneride
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bulunuyor. ‘Prozac’1 birak, Platon’a
takil’ diyor. Nedir bunun anlami?

Prof. Dr. Lou Marinoff ‘Felsefe Te-
rapisi’ adli eserinde sunlar1 sOylemek
istiyor: ‘psikolojik problemleriniz oldu-
gunda hemen ilaca sarilmayin (Prozac
psikiyatrik alanda ¢ok 6nemli bir ilag),
Platon’u okuyun, yani diigiiniin, kendi-
nizi kesfedin biitiin bu ¢abalardan sonra
karar verin’

Bildiginiz gibi ‘varosculuk’, aydin
disiiniislin biiyiik bir kisminin ¢oktigi
19. ylizyilin sonlarinda giin yiiziine ¢ik-
t1. Ornegin ‘Einstein’ izafiyet kurami ile
bize , ‘kiitle ve zaman’in geylerin mut-
lak olmadigim gosterdi. Insan, yasadig1
diinya i¢inde Once ‘amag¢’ ve ‘anlam’
bulacak, kendisini okuyarak, felsefe-
yi kullanarak var olmaya calisacaktir.
Coziimsel felsefe, varolugeulukla ayni
zamanin akisinda dogmustur. Bu dog-
rultuda mantiksal yapimizi agiklamak
i¢in, bir kavrami1 miimkiin olan, en kii-
¢lik parcalarma ayirmamiz gerekir. Bu
nedenle de ‘Prozac’t birakip, Platon’a
takilmak’ gerekir diyor ‘Lou Marinoff’

Freud, ‘psikanaliz yonteminin uy-
gulanmasi hicbir bicimde yalmzca
Ruhsal bozukluklar alammna 6zgii
tutulamaz’ diyor. Psikanalitik yakla-
sim ayni zamanda felsefe, din ve sa-
nat sorunlarimin da coéziilmesine, i¢
diinyamizin derinliklerine inilmesine
imkan saglar’ diyor. Bu konuda neler
soylenebilir?

‘Sanat’ sozcligli, dar anlamiyla daha
¢ok ‘plastik’ veya ‘gorsel’(visuel) de-
digimiz sanatlarla baglanir. Fakat ger-
cekte, edebiyat ve miizik sanatlarini da
i¢ine almalidir. Bu deyim Schopenhaler
de, bir¢ok kez bu noktanin altin1 ¢izmis-
tir. Ressam, ¢ok kez goriinen diinyanin
resmiyle, kendi i¢ diinyasini anlatir.
Besteci de, kendi i¢ diinyasiyla bir sa-
nat eseri yaratmakta tamamen 0zglrdiir.
Tiim sanatgilarda ‘hosa gitmek’ ‘digeri’
tarafindan kabul edilmek istegi vardir.
Boylece bireyin kendi ‘ben’i ile ‘dige-
ri’ arasindaki psikolojik yapiya ‘sanat
yapitlar1’ terciiman olacaktir. Bu anlam-
da, her seyden Once insanin ve insana
iligkin goriiniimlerin anlagilmasina te-
mellenmis bir bilim olarak ‘psikanaliz’
‘sanat’la ayrilmaz bir beraberlik igin-
dedir. Freud ve ona katilan ilk psikana-
listlerin bu diistincesi, 1908’de kurulan
ilk ‘uluslar arasi psikanaliz dernegi’nin
amaglarini belirleme konusunda rol oy-
namistir. Her ne kadar, analistlerin ¢ogu
psikanaliz ‘tedavi’ disinda kullanilma-
sma karsiysa da, Freud bu ugraginin,
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ozellikle ‘sanat’ alanina yonelmesi ge-
rektigini 1srarla belirtmistir.

Kitabimizda terapi alaninda felsefeyi
uygulamak demek, kendi i¢sel diinya-
miz1 arastirmak demektir. Kendimizi
kesfetme gezisinde en yetkin Kkisi bi-
ziz. Kesfetmenin sonucunda ‘hiclik
kalkar ortadan var olurum o zaman’
diyorsunuz. Bu yolculugu herkes ya-
pabilir mi? Var olma konusunda za-
man zaman rehbere ihtiya¢c duymaz
miyiz?

Thomas Carly’in belirttigi gibi rahat
ekmek elden su golden, sorumsuz bir
yasam ne bir insana ne de bir tanriya
yakigir.

Var olmak i¢in ‘diisiinmek’ ‘ben ki-
mim? Ne yapmak istiyorum? Yaptik-
larimin anlami nedir?’ gibi sorunlarin
yanitlarini ortaya koymak, yani bir an-
lamda ‘i¢ diinyam1’ gozden gegirmek,
farkindaligimizin artmasi i¢in gerekli-
dir.

Bu ‘kesif'yolculugu’ bittigi zaman, ben
eger ‘olumlu’ ya da ‘olumsuz’ yanlarimi
kesfedebilmissem artik kendimi ‘onar-
mak’ ya da ‘oldugu gibi kabullenmek’
yoluna revan olurum. Ciinkii ‘anlamsiz-
lik’* “hiclik” ortadan kalmistir artik.

‘C’est Moi D’abord’ (6nce ben varim)
felsefesi, higbir zaman ‘narsisizm’ an-
lamma gelmez. Once ‘ben varim’, ‘ben
varsam, sen varsin’. Boylece ‘ben’ ve
‘sen’ birlikteligi ‘biz’e ulagsmaz mi?

Dergimizi (Psikohayat) inceleme
firsati buldunuz mu? Bu konuda bir
seyler soylemek ister misiniz?

‘Psikohayat’ adli derginizle tanigmak
benim i¢in gergekten olaganiistii bir haz
kaynagi!

‘Psikohayat’ araciligiyla, bu olaganiis-
tii bayram hediyesini bana verebilmek
i¢in Istanbul’dan Ankara’ya gelen ve
benimle bu konusmay1 yapan degerli
Psikolog Necmettin Gilirsoy’a da sev-
giyle tesekkiirlerimi sunuyor. Ve ‘artik
sizin igin en yakin dostunuzum’ diyo-
rum.

Biz haber etmeden haberimizi alirsin

Yedi yillik yoldan kus kanadiyla gelir-
sin

Goziimiiziin dilinden anlar

Elimizin sirrint bilirsin

Na muslu bir kitap gibi giiler

Alnimizin terini silersin

O gider, bu gider, su gider

Dostluk sen yani basimizda kalirsin

‘Nazim Hikmet / Dostluk’
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Uzm. Psikolog Y1ldiz Burkovik

Gelecek korkusu

Kimi zaman ge¢misten gelen bir ne-
denle, kimi zaman sorumluluk almaya
baslamakla, kimi zaman da ailedeki
dengeyi saglayan kisinin ciddi bir rahat-
sizlig1 veya vefatiyla kendisini gosterir.
‘Gelecek korkusunun’ temelinde kayip-
lardan korkmak ve basarisiz olmak en-
disesi yatar. Bu duruma ‘sorumluluktan
korkma’ da diyebiliriz. Bunu bazen aile
besler; bazen yasanan olaylar, bazen de
kisinin kendisinin gelistirdigi korkular
ve kaygilar. Planli caligmayi aligkanliga
doniistiirmek ve beklentileri makul dii-
zeyde tutmak, gelecege doniik korkula-
rin daha az kaygi uyandiracak boyuta
cekilmesini saglar. Kiside ¢ok yogun
yasanan gelecek korkusu varsa, mutlak
surette bunun nedenleri arastirilmalidir.
Psikoterapi etkili bir yontem olarak kul-
lanilabilir.

Sorumluluk korkusu

Bu korkunun sekillenmesinde, ¢ocuk-
larin kisilik 6zellikleri ve ebeveynlerin
tutumlari etkilidir. Evin en biiylik ¢ocu-
Su olmak, genellikle evde yasayanlarin
sorumlulugunun kendiliginden ilk ¢ocu-
§a aktarilmasina sebep olur. Sanki dogal
bir vazife imis gibi, kiiclikken kardes-
lerin sorumlulugu, yetiskin oldugunda
tiim evin sorumlulugu en biiyiik cocuga
yiiklenir. Kimi ¢ocuk kendiliginden bu
sorumlulugu alir, kimi ise zorla. Kendi-
liginden alan kiside bu tiirden bir korku
gelismeyebilir; ancak onda da aldig1 so-
rumlulugu hakkiyla yerine getirememe
durumunda basarisizlik kaygisi veya
sucluluk duygusu ortaya ¢ikabilir. Zorla
verilen sorumluluklar, goniilli olarak
yerine getirilmedikleri i¢in daima ger-
ginlik vericidir. Bu durum hayatin iler-
leyen yillarii da etkileyebilir; yasanan
korku, yetigkinlikte daha belirgin olarak
goriliir.

‘Sorumluluk’ kavramina yiiklenen an-
lam her birey ve donem icin farklidir.
Ogrencilikte siif bagkani olmak, bir
spor faaliyetinde ekibin lideri konumun-
da bulunmak ya da benzeri faaliyetlere
veya miinazaralara katilmak, ilerleyen
yillarda isle ilgili 6nemli yetkiler tasi-
mak hissedilen kayg1 diizeyini artirabi-
lir. Kisi aldig1 sorumlulugu yerine geti-
rir ve basarili olursa problem yaganmaz.
Ancak sorumlulugunu yerine getire-
meyip ekibin diizenini bozarsa kaygisi
daha da artar. Dolayistyla sorumlulugu
yiliklendigi halde sorumluluktan kag¢in-
ma davranisina kadar gidebilir. Bir de
kisinin bagskalar1 tarafindan elestirilme-
si veya eksiginin sdylenmesi s6z ko-
nusu olursa kaginma davranigi daha da
artabilir.

Sorumluluk korkusu tasiyan insanin i¢
dinamikleri ve diislince sistemi yeniden
diizenlenirse, kisi elestirilerden ya da
eksiklikleriyle yiizlesmekten kaginma-
y1p bunlardan olumlu anlamda etkilen-
meyi basarabilir.

Cinsel korkular

Kadinlarda en sik rastlanan cinsel kor-
ku, vajinismustur. Toplumumuzda ka-
dinin cinsel istegini ve canliligini belli
etmesi hos karsilanmamaktadir. Cocuk-
luktan beri ‘ayip’ duygusuyla yetisen
kizlarin, evlenince kendilerini cinsel
iligkiden zevk duymaya birakmalari gii¢
olmaktadir. Vajinismus, cinsel birlesme
sirasinda, kadmin kaslarimin kasilarak
kendini cinsel birlesmeye kapatmasi
durumudur. Bu sikayetle kadin dogum
uzmanlaria ve psikologlara bagvuran
oldukea ¢ok aile vardir.

Vajinismusun nedenleri, ¢ocukluk
cagindan kalma korkular ile sugluluk,
aylp ve giinah duygularidir. Korkula-
rin temelinde en ¢ok, kadinin simgesel
olarak zihninde asir1 biiyiittiigii bir pe-
nis yiiziinden ¢ok aci1 ¢ekecegi, parga-
lanacagi diislincesi yatar. Gebe kalma
korkusu da vaginismusta etkili olabilir.
Bu problemin ¢6ziimiinii kadin dogum
uzmanlarindan ziyade, kisinin esiyle
birlikte katildigi, psikologlar ve psiki-
yatristler tarafindan uygulanan terapi
yonteminde aramak gerekir.

Evlilik ve aldatilma korkusu

Kusku; korkudan kaynaklanir, endi-
seyle harmanlanir, insani siirekli dii-
stinceye ve tekrarli kabuslara yoneltir.

Bazi insanlar sirf bu nedenle derin ilis-
kiler kurmaktan o kadar ¢ok korkarlar
ki kendilerini kendi elleriyle yalnizliga
mahkim ederler. Bu bir anlamda sevil-
memekten, 6nce sevilip sonra o sevgiyi
kaybetmekten duyulan korkudur. Var
olan sevginin kaybedilmesi daha ac1 ge-
lir insana. Kimi insanlar sirf bu nedenle
hi¢ sevilmemis olmayi tercih ederler.

Bu tarz korkular genellikle, kisinin
kendi anne babasinin evliliginde al-
datma vakasimin yasanmasi sonucunda
ortaya ¢ikabilir. Babanin anneyi ya da
annenin babay1 aldatmasi sonucunda
¢ocuk/ergen biiyiik bir saskinliga ug-
rar. Asla kendi ailesinde gérmeyecegini
diisiindiigii bir durumdur bu. Ve der ki:
“Bu, benim ailemde dahi yasandiysa
herkes ayni1 seyi yapabilir. Bu sartlarda
ben kime gilivenecegim?”’

Iste bu giivensizlik duygusu, karsi
cinsle iligki kuran kisinin siirekli siip-
he ve kiskanglik duymasima sebebiyet
verir. Kisi, bu konuda Oylesine hassas-
tir ki ufak tefek her olay1 biiyiitiir, ina-
nilmaz ¢ikarimlar yapar. Duydugu tim
kotii giden iliskilerde yasananlari, kendi
evliligi i¢in de potansiyel tehlike olarak
algilar. Dolayisiyla beklenti anksiyetesi
dedigimiz ‘beklenti kaygisina’ kapilir.
Bazi kisiler s6z konusu kayginin sidde-
tini arttirarak kaygiyi takintiya dontistii-
riirler. Bu da evliliklerini hem kendileri
hem de esleri i¢in bogucu hale getirir.
Bu takdirde mutlaka bir uzman destegi
almmalidir.
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Unutkanhk bir hastahhk m?

Unutkanlik sorunu giiniimiiziin en 6énemli problemlerinden biri haline gelmis durumda. Yogun
1s temposu, hayatin akisindaki hiz unutkanligi giderek artirtyor. NPISTANBUL Noropsikiyatri
Hastanesi Noroloji Uzmani Prof. Dr. Oguz Tanridag ile unutkanlik tizerine konustuk.

Prof. Dr. Oguz Tanridag

Unutkanhk ne zaman hastalik ola-
rak tammmlanir?

Herhangi bir yasta ya da hayat done-
minde unutkanligin hastalik olabilme-
sinin en objektif kriteri o yas grubunun
ya da donemin diger bireylerine oranla
bellegin gozle goriiliir ya da 6lgiilebilir
diizeyde zayiflamis olmasidir. Fark-
I yas gruplarmin bellek islevlerinin
karsilastirilmast bu bakimdan dogru
degildir. Ornegin geng yas gruplarin-
daki performansla ileri yaslarin per-
formanslarinin karsilastirilmas1 dogal
olarak farklilik ortaya koyar. Kiginin
ayn1 yas grubundaki bireylerin perfor-
manslarindan diisiik performansi has-

talik siiphesi uyandirir. Bu performans
yas grubu bireylerinin performans orta-
lamast igindeyse bu hastalik olmaktan
cok yasa bagli bellek etkilenmesidir.

Cocuklarda unutkanhk

Cocuklardaki unutkanlik genellik-
le dikkat eksikligi ya da genel geli-
sim problemleriyle birlikte goriiliir.

Hafiza egzersizleri

Hafiza egzersizlerinin faydali oldu-
gu konusunda genel bir inanig olmakla
birlikte bu bilimsel arastirmalar tarafin-
dan sik¢a desteklenen bir konu degildir.
Burada hafiza bozuklugunun nedeninin
ortaya konulmasi daha énemlidir.

Unutkanhg: énleyen ya da arttiran
durumlar

Unutkanlik nedeninin bulunmasi ali-
nacak onlemler agisindan fayda saglar.
Ornegin bu neden depresyonsa antidep-
resif tedavi, dikkat eksikligiyse uygun
ilaglar ve bunama siireciyse diinyada ve
Tiirkiye’de kullanilan unutkanlik azal-
tict ilaglar. Unutkanlhigr arttiran neden-
ler cesitlidir. Kisinin diger tibbi prob-
lemleri, drnegin hipertansiyon, seker,
kolesterol yiiksekligi, kafa travmasinin
varlig1 unutkanligr arttiran nedenlerdir.

Erken taninin 6nemi ve yontemleri
Unutkanligin bunamaya déniismesi ris-

ki agisindan erken tani énemlidir. Ger-
cekten de Ozellikle Alzheimer hastaligi
unutkanlikla baslayarak ilerler ve kisinin
glindelik yasam islevlerini ve davranis-
larin1 etkiler. Bu duruma doniildiigiinde
ise tedavi oldukca zorlasir. Erken tam
yontemleri arasinda unutkanlk yakin-
mastylabirlikte yapilantestler, Manyetik
Rezonans ve Beyin Haritas1 sayilabilir.

Unutkanhgin genetikle baglantisi

Unutkanligin olmasa da unutkanlik
hastaliginin genetikle baglantis1 kesin-
dir. Ailede Alzheimer ya da diger bir bu-
nama hastaliginin varhig: diger bireyler
i¢in bir risk olup bu bireylerin hastalik
riski acisindan yakinmalar1 olmasa da
periyodik olarak kontrolii sarttir. Alzhe-
imer hastali§inin su ana kadar tanimlan-
mis en az 4 kromozomu vardir.

Kimlerde daha sik rastlanir?

Depresyonu olanlarda, kafa travmasi
Oykiilerinde ve damar faktorii dedigimiz
hipertansiyon, seker, kolesterol yiiksek-
ligi olanlarda daha sik rastlanir.

Unutkanlikla birlikte goriilen kisilik
bozukluklar: nelerdir?

Unutkanlikla birlikte 6zel bir kisilik
bozuklugu goriilmez. Ancak unutkan-
ligin yani sira kisilerde davranis bo-
zukluklarinin da ortaya c¢ikmasi olayin
bunamaya dogru gittigi konusunda bir
igarettir.
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Tik bozukluklarrnelerdir?

Psikiyatri Uzmani Dr. Hasan Basri Izgi



Normal davranigi andiran, ani ve tek-
rarlayict hareket, jest veya seslere tik
denir. Tek bir tik nadiren bir saniyeden
uzun siirer. Genellikle birkag tanesi tist
iiste ve nobetler seklinde ortaya cikar.
Ertelenmesi ve bastirilmasi gegici sii-
reler i¢in mimkiindiir. Tikler inadina
yapilan davranislar degildir, hastanin
iradesi diginda ortaya ¢ikar.

Hareket tikleri

Anlik yalin hareketlerden (g6z kirpma
gibi) daha karmagik, goriiniiste amach
davranislara (ayip el isaretleri gibi) ka-
dar bir degiskenlik gosterir.

Basit hareket tikleri (1-2 saniyeden
kisa)
-Goz kirpma
-Burun kivirma
-Dudak yalama
-Yliz burusturma
-Kafa sallama
-Omuz silkme
-Parmak tiklatma
-Ayak sallama
-Vurma
-Sekme

Karmasik hareket tikleri (Uzun siireli)

-El ve yliziin anlamli hareketleri

-“Sasirmis” ve “anlamamis” gibi bak-
ma

-Egyalara ve insanlara dokunma

-Parmaklariyla “sayma” hareketi yap-
ma

-Comelme

-Egilme

Ses tikleri
Bogaz temizlemeden anlamli s6zciik-
lere kadar bir degiskenlik gosterir.

Basit ses tikleri
-Oksiirme

-Burun ¢ekme
-Bogaz temizleme
-Islik calma

-Garip sesler ¢ikarma

Karmasik ses tikleri

-Heceler veya kelimeler soyleme

-Karsisindaki kisinin sozlerini tekrar-
lama (Ekolali)

-Bayagi, miistehcen, pis konusma
(Koprolali)

Gegici tik bozuklugu
Cocukluk donemine sinirlidir, bir yil-
dan fazla slirmez.

Kronik tik bozuklugu
Tek bir tik ¢esidi (Genellikle hareket
tiki) 6n plandadir.

Tourette sendromu
Cocukluk caginda baslayan miizmin
bir bozukluktur. En az bir ses tiki ha-

reket tikleriyle birlikte veya birbirinden
bagimsiz olarak 12 ay siireyle ve hemen
her giin goriiliir. Beraberinde “dikkat
eksikligi ve hiperaktivite sendromu” ve
“takint1 hastalig1 (obsesif kompulsif bo-
zukluk)” siklikla bulunur. Tikler uykuda
belirgin olarak azalirken sikinti, stres,
sicak hava ve yorgunluk hallerinde ar-
tar. Belirtilerin hastalik siiresince artip
azalmasi tipiktir. Hastalik ergenlik do-
neminde yogunlagir, toplumsal uyumu
bozar. 1-6/1000 sikliginda ve erkekler-
de daha sik goriiliir. Genetik yatkinlik
s0z konusudur. Seyri genellikle iyidir,
ancak beraberinde psikiyatrik hastalik-
lar, kokain gibi uyusturucu maddelerin
kullanim1 ve kronik tibbi hastaliklar
(seker hastaligi gibi) varsa veya aile
destegi zayifsa seyri kotiilesir.

Tedavileri nasildir?

Psikososyal tedaviler: Hastanin ailesi-
nin ve iliskisi olan kisilerin (6gretmen,
arkadag gibi) tikler hakkinda egitilmesi

flag tedavisi: Dopamin maddesini
azaltic1 6zelligi olan ilaglar %70-80 fay-
dalidir. 6-8 hafta i¢inde diizelme olmasi
beklenir. Beraberinde bulunan hastalik-
lara (Takint1 hastalig1 gibi) yonelik te-
davilerin de yapilmasi gerekir.
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Bazen Oyle psikiyatrik sorunlar yasanir ki, hastalara ilk saatlerde, hatta ilk dakikalarda mii-
dahale edilmesi ciddi olarak dnem tasir. Ozellikle hastanelerin acil servislerine bagvuran bazi
hastalarin, psikolojik kdkenli sorunlarinin nasil ¢oziilecegi sadece konunun uzmanlarinin karar
verecegi tedavilerle miimkiindiir. Iste bu nedenle acil psikiyatri uygulamalar1 konusu ayr bir
onem tastyor. Konuya iliskin olarak NPISTANBUL Néropsikiyatri Hastanesi’nden Psikiyatri
Uzmani Dr. Oznur Ates ile goriistiik...

Acil Psikiyatri uygulamalari
Tiirkiye’de ne durumda?

Genel saglik hizmeti veren hastanele-
rin acil servislerinde bagvurularin yakla-
stk %5-10’unu psikiyatrik bozukluklar
olusturur. Acil servis isleyisi geregi hiz-
It degerlendirme ve tedavi plani sunan,
¢ogu olguda kriz miidahalesi gerektiren
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bir saglik birimidir. Ancak gerek iilke-
mizde, gerekse tiim diinyada psikiyatrik
tanilarin dogru bi¢imde konulabilmesi
icin Oncelikle benzer belirtileri ortaya
cikarabilecek diger hastaliklar dislana-
bilmelidir. Acil servise basvuran has-
talarda konulan psikiyatrik 6n tanilar,
daha sonra bir psikiyatrist tarafindan

ayrintili bir muayene yapildiginda, ya
da gerekli tetkikler yapildiktan sonra
%350 oranda degismektedir. Bu sebeple
en 6nemli nokta psikiyatrik gibi gorii-
nen yakinmasi olan hastanin psikiyat-
ri uzman ile temasinin en kisa siirede
saglanmasidir. Genel hastanelerde bu
siire¢ birkag giin-haftay1 alabilmekte-

37



pIKOACIL
0216/ 633 0 633




|

dir. Acil serviste tablo psikiyatrik gibi
gorlinliyor, hayat1 tehdit eden bir tablo
diistintilmiiyorsa hastaya psikiyatri po-
liklinigine bagvurmasi sdylenerek acil
servisten c¢ikigt yapili. Bu durumda
hastanin yasadigi krize miidahale san-
st yitirilir. Acil serviste ilk muayeneyi
dogrudan psikiyatristlerin yaptigi has-
taneler ise bu konuda olduk¢a hizli yol
alabilmektedirler.

Acil servis kosullarinda ilk miidahale
yapildiktan sonra alinacak yol da bii-
yiik énem tagimaktadir. Ornegin inti-
har riski tagiyan bir depresyon hastasi
acil servise getirildiginde, uygun ilag
tedavisi baglanip, aileye durum anlatil-
diginda sorun ¢oziilmemektedir. Hasta-
ligin dogas1 geregi intihar riski devam
etmektedir. Tlaglarm etki gdstermesi ge-
nellikle bir aya yakin bir zaman alir. Bu
durumda aileye” ¢ocugunuzun intihar
riski var, aman dikkatli olun” demek bir
¢Oziim degildir. Bu aileye altindan kal-
kamayacagi bir sorumluluk getirmek-
tedir. ‘4 saat hastanin basia bekleseler
dahi intihar riski Onlenememektedir.
Bunun gibi intihar, saldirganlik, ya da
yogun tibbi gozlem ve bakim gereken
durumlarda uygun hastane kosullari
saglanarak yatis yapilabilmelidir. Ne
yazik ki iilkemizde bu konuda sikinti
yasanmaktadir. Hastanelerin birgogu
kapasitesinin {istiinde ¢alismasina rag-
men yeterli yatak sunamamaktadir. Ya
da eldeki imkanlarin azlig1 sebebiyle
hastaneler yeterince konforlu, sakin
ve saglikli olamamaktadir. Evindelik
duygusunun yasanabilecegi, giivenli,
konforlu, hastanin mahremiyetine saygi
gosterilen daha fazla hastaneye ihtiyag
duyulmaktadir.

Hastanelerde bu ihtiyac nasil karsi-
laniyor ve hastalar ne gibi sorunlarla
karsilastyor?

Genellikle bir hastanin ailesi tarafin-
dan acil servise zoraki gotiiriilmesi ile
siire¢ baglar.. Eger psikiyatri konusunda
deneyimi olmayan bir saglhk kurumu
ise, ya da saglik personelinin yeterli
egitimi yoksa muayene olmaya kars1 ¢i-
kan, hastalig1 sebebiyle hastanenin ge-
nel igleyisini bozacak sekilde davranan,
fiziksel ve sozel saldirganlik gosteren
hastaya miidahalede hastane giivenligi
devreye girer. Sonugta hastanin hastali-
&1 sanki su¢ unsuru haline gelir, ceza-
landirilir, hizmet almasini engeller. Kisi
kendi hastaliginin farkinda olarak, ken-
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dirizasi ile yardim isteyerek acil servise
basvurdugunda da bagka tiirlii sorunlar
yasanabiliyor. Acil servisteki nobet-
¢i doktor altta yatan baska bir fiziksel
hastalik konusunda gerekli incelemeleri
yaptiktan sonra “bir seyiniz yok” diye-
biliyor. Halbuki hastanin o sirada ciddi
bir sorunu vardir, 6rnegin panik atak ge-
¢iriyordur. Panik atak hayati tehdit eden
bir durum degildir ancak hasta atagi
yasarken belirgin bir 6liim korkusuna
kapilmistir. “bir seyiniz yok” demek o
hastay1 rahatlatmaz, aksine “eyvah dok-
tor hastaligimi anlamadi” disiincesini
uyandirarak panigini daha da artirabilir.
Oncelikle ¢ogu psikiyatrik hastaligin
beyin isleyisi ile ilgili sorunlara bagh
oldugunu unutmamak gerekir.

Ancak krize miidahale ve psikiyatrik
aciller konusunda deneyimli kurumlar-
da bu sorun kolaylikla asilir. Saldirgan-
lik gosterebilen hastanin ve gevresinin
giivenliginin saglanmasi i¢in gerekli
tibbi ortam hazir bulundurulmalidir. Or-
negin hastanin rahat edebilecegi, izole
edilmis, korunakli bir ortama alinmasi,
yiyecek igecek bir seyler ikram edilme-
si, sorunun ne oldugunun dinlenmesi,
yardim teklif edilmesi daha sakin ka-
labilmesini saglarken, giivenlik sagla-
ma amactyla hastanin {izerine atilmak,
onun kdseye sikistirilmasi, kagmaya ca-
lisirken zorla enjeksiyon yapilmasi kriz
miidahalesin bastan zora sokar, hastanin
igbirligine yanagsmasini engeller.

Psikiyatrik sorunlar acgisindan ba-
kinca en c¢ok acil durumlar yaratan-
lar hangileri?

Acil tip, ortaya ¢iktigi andan itibaren
kisa siire i¢inde girisimde bulunulma-
diginda sakatlik ya da 6liimle sonugla-
nabilecek vakalarla ilgilenir. Kalp krizi,
trafik kazasina bagli yaralanma, zehir-
lenme gibi durumlar acil” tibbi durum-
lardir. Benzer sekilde psikiyatride de
gecikme olmadan miidahale gerektiren,
kisiyi yogun bi¢imde zorlayan, miida-
halede gecikme olmasi durumunda ki-
sinin kendisi i¢in ve ¢evresi i¢in hayati
tehdit tastyan durumlar vardir. Ornegin
depresyondaki bir hastanin tedavisinin
gecikmesi halinde intihara kalkigabil-
mesi gibi...

Panik ataklar

Intihara egilim

Madde bagimlilig1 zehirlenme ve yok-
sunlugu

HABER

Akut psikotik ataklar

Saldirganlik

[lag yan etkileri en sik rastlanan psiki-
yatrik acil durumlardir.

Bir hastanin psikiyatrik bir vaka m
yoksa baska bir rahatsizlik nedeniyle
mi acil vaka oldugu nasil ayrilabilir?

Duygu, diisiince ve davranis bozuklu-
gu ile bagvuran her vakada, daha 6nce-
den bilinen bir psikiyatrik hastalik var
olsa dahi, duruma sebep olabilecek no-
rolojik ya da genel tibbi durum bozuk-
lugu i¢in muayene ve gerekiyorsa tibbi
aragtirma yapilmalidir. Ornegin sizofre-
ni tanist bulunan bir kisi her y1l birkag
defa psikiyatrik kriz ile acil servise bas-
vurabilir. Ancak bu basvurulardan biri-
sinde kalp krizi ge¢iriyor, hastaliginin
etkisiyle yasadig1 gogiis agrisini “ye-
megime zehir koydular, beni 6ldiirme-
ye calistyorlar, zehirlendim” seklinde
dile getiriyor olabilir. Bu vakada gogiis
agrisini yapabilecek diger sebepler i¢in
gerekli muayene ve inceleme yapilmaz-
sa hasta kaybedilebilir. Stresli olaylarla
karsilastiginda bayilan bir kisinin tanisi
psikiyatrik kokenli bayilma olabilecegi
gibi epilepsi tipi bir ndbet de olabilir.
Iki durumun tedavileri ¢ok farklidir. Bu
sebeple mutlaka gerekli incelemeler ya-
pilmalidir.

ilk 24 saatte miidahale edilmesinin
onemi nedir?

Psikiyatrik acil hizmetlerde sinirl za-
manda etkili hizmet verebilmek hem
hasta hem de hasta yakinlar1 i¢in son
derece Onemlidir. Hastanin yasadigi
sikintinin ¢oziilmesi, varsa hayati teh-
dit edici durumun ortadan kaldirilmasi,
aile lizerindeki maddi ve manevi yiikiin
kaldirilmasi, gereksiz tetkik ve tedavi-
lerin Onlenmesi, daha sonraki tedavi
uyumunun kolaylagtirilmasi erken mii-
dahalenin hedefleri arasindadir. Kriz
durumunun miimkiin oldugunca hizli
¢oziilmesi ¢ogu defa tedaviye daha iyi
cevabi birlikte getirir. Sorun uzadikca
daha karmagik hale gelir, kemiklesir.
Bir diger taraftan da mani, psikoz gibi
durumlarda tedavinin erken baslamasi
ve beyindeki kimyasal dengenin hizli
diizeltilmesi kisinin tedaviden sonraki
hastalik seyrini de etkileri. Daha erken
dénemde tedavi alanlarda hastalik daha
hafif seyreder, beyin fonksiyonlar1 daha
az etkilenmis olur.
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Tirnak yeme ya da klinik tanimi ile
kronik onikofaji; her yasta ve her iki
cinste de goriilebilen, zaman i¢inde de
aligkanliga doniisebilen bir davranis bo-
zuklugudur.

Anne babalar tarafindan koti bir alis-
kanlik olarak hafife alinsa da bazen altta
yatan tibbi veya duygusal bir problemin
disa vurumu da olabilmektedir.

3-4 yaglarindan itibaren baslayabilir ve
her yasta goriilebilir. Farkli arastirmala-
ra gore ¢cocuklarin ve erigkinlerin dortte
birinde, ergenlerin ise hemen hemen ya-
risinda tirnak yeme goriiliir. Erkeklerde
daha fazladir.

Tirnak yeme davranigsinin nedenleri
konusunda bir¢ok varsayim one siiriil-
misgtiir. Cesitli tibbi hastaliklar sonucu
ortaya cikabilir. Cevresel kaynaklardan
O0grenme sonucu c¢ocukta tirnak yeme
gelisebilir. Zaman i¢inde keskinlesen
engellenemez bir aliskanlik seklinde
gozlenebilir. Cocugun; ¢evresinin dik-
katini ¢ekme ¢abasi sonucu, sosyopati-
ler nedeniyle, 6zgiliven eksikligi sonucu,
¢ocugun kendi davraniglarinin farkinda
olamamasi sonucu da goriilebilir. Obse-
sif Kompiilsif Bozukluk sprektrumun-
daki hastaliklarla akrabaligi da ileri sii-

R .
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riilmektedir, yani tirnak yemenin takinti
haline geldigi bir boyutta vardir.

Biitiin bu varsayimlarin 6tesinde, tir-
nak yemenin en sik nedeninin kaygi
yiiksekligi oldugu, i¢ gerginligini azal-
tamayan ¢ocuklarin tirnak yeme davra-
nigina sik olarak bagvurdugu, yani tir-
nak yemenin bir anlamda stres azaltici
bir eylem oldugu klinisyenlerce iyi bili-
nir. Psikanalitik goriis de tirnak ¢cocuk-
luktaki oral doneme takilmanin isareti
oldugunu ileri siirer.

Tirnak yemenin yogunlagmasi ¢ocugu
birgok riskle karsi karsiya birakir. Asir
oldugunda cocugun parmaklarim kul-
lanarak yaptig1 yazma vb eylemlerini
yavaglatabilir. Cocugun sosyal ortam-
larda tirnak yemesini saklama cabasi
yasadig1 gerginligi daha da arttirir, bu
davranigin daha da siklagmasina canak
tutar. Siirekli olarak elin agzinda olmasi
agiz bolgesi ile dis ortam arasinda mik-
rop taginmasini arttirir, agiz bolgesin-
de enfeksiyon kaynagi olabilir. Tirnak
kenarlarmin siirekli kemirme yoluyla
travmatize edilmesi tirnak kenarindaki
cilt yapisini bozabilir, kanama dahi ya-
pabilir. Dig yapisinda bozulmalar, agiz
mukozast iltihaplar1 goriilebilir. Stirekli
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olarak tahris olan tirnak yapist bozulur,
iistelik tirnak yiyenlerde tirnaklar daha
hizl1 uzar, yani hasta bir kisir dongiiye
girer. Son aylarda tirnak yeme davrani-
sinin kursun zehirlenmesinde de pay1
olabilecegi yoniinde varsayimlar ileri
strilmiistiir.

Tirnak yeme tedavisinde gesitli yon-
temler vardir. En sik bagvurulan yon-
temler davraniggr terapilerdir. Tirnak
bolgesine ¢esitli caydirict maddeler
siirmek veya animsatici isaretler koy-
mak, ara sira anne babalarca denenen
bir yontemdir. Tirnak yeme davrani-
st aninda dikkat celdirici uyaranlarla
¢ocugun farkindaligini arttirmak veya
odiillendirmeye yonelik yazili kayitlar
tutmak da yararl olabilir. Tirnak yeme
davranisini daha kabul edilebilir davra-
niglarla degistirmek de denenmektedir.
Klinik tablonun ciddiyetine bagli olarak
¢esitli ilaclar da denenmektedir.

En fazla yarar saglayacak yaklasim
ise tedavinin her hasta i¢in ayr1 planlan-
mast, adim adim ¢alisilmasi, altta yatan
klinik tabloya bagh olarak davranis de-
gistirme yontemleri, stresle basa ¢ikma
egitimi, gevseme egzersizleri, geregin-
de ila¢ tedavileri olmalidir.
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Uzm. Psk Yasemin Kalkavan

Uzm. Psikolog Yasemin Kalkavan,
Ozgiil Ogrenme Giigliigiiniin, biligsel
yetenekler ile akademik 6grenme ara-
sinda belirgin bir fark olmasi, bu farkin
duygusal, ¢evresel nedenlerle agiklana-
mamasi ve bilginin alinma, islenme ya
da tekrar iretilip sunulmasinda sorun
olmasi olarak tanimlanabilecegini belir-
tiyor. Kalkavan, 6zellikle cocugun okul
donemine baslamasi ile fark edilme-
ye baglanan 6zel 6grenme giigliigiiniin
yol actigi sorunlarin, kendisini gorsel,
duysal, uzamsal, kavramsal ve bellek
sorunlart olarak gosterdigine dikkat

LCITTNCZUCIUYZ

cekiyor. Kalkavan, “Okumaya hazirlik
evresinde ve akademik yasantisinin ilk
yillarmda ¢ocugun karsilasabilecegi bu
gruplart kisaca inceleyelim” diyerek
konuyu soyle ozetliyor:

Gorsel sorunlar

-Harflerin, saylarin ters/bas asagi algi-
lanmasi (?) yazilmasi

-Okurken yerini kaybetme/satir atla-
ma/tekrar/sozciik atlama

-Kopyalama zorlugu

-Harf/sayilarin dogru seklinin verile-
memesi

-Yavas/zor yazim

-Dagimik/pis yazili iiriin

Duysal islem sorunlari

-Normal hizda verilen konusmalari
anlayamama

-Sesleri ayirt edememe

-Ekstra ses/giiriiltlileri filtre edememe

-Sozel bilgiyi saklayamama

Uzamsal farkindalik sorunlari
-Yolunu kaybeder

-Soldan saga gidisi unutur

-Sozciikler arasi bosluk birakmaz/ve-

o0 v

rilen yere yaziy1 sigdiramaz
-Organize olamaz

Kavramsal sorunlar

-Sosyal durumlari/viicut dilini okuya-
maz

-Benzer objeler arasi iligkileri algila-
yamaz/soyut diistinemez

-Sozciikleri okur ama imaja doniistii-
remez

Bellek sorunlari

-Gordiigiint hatirlamaz
-Duydugunu hatirlamaz
-Yonerge takip edemez

Uygun planlanan bir 6zel egitimle bu
¢ocuklarin okuma ve yazmayi 0gren-
mesi saglanabilir. Akademik basarisin-
da belirgin bir artis saglanabilir. Aile,
¢ocugun bir gelisimsel 6grenme proble-
miyle kars1 karstya oldugunu anladigi
zaman, uygun egitimsel terapiyi sagla-
mak i¢in bu konuda uzmanlasmis olan
egitimcileri ya da psikologlar1 arasti-
rarak cocugunu onlara yonlendirmekte
ge¢ kalmamalidir.




SORULARINIZ
BiR TELEFON KADAR
YAKIN!..

ﬁrkfye’de 1K Re7 I.:‘f.:.‘J',JH.I..J Depresyon, panik atak, stres, Madde
: ORUYUCU RU S e, rfjf:f bagimhlig, sizofreni, ergenlik sorunlan,

hiperaktivite, bipolar bozukluk,

L YGULAMASL .o R takintilar, poronoid fmzukluklar,.vaygm

J | | anksiyete bozuklugu, uyusturucu,

ogrenme glgligu, okula uyum
sorunlari, davranis sorunlari, uyum
bozukluklari, deprem ve travma, sosyal
fobi, evlilik sorunlari, kisilik
bozukluklari, uyku bozukluklari, yeme
bozukluklan, cinsel islev bozukluklar,
Alzheimer, basagrisi, dikkat eksikligi,
~ okul basarisizli1, sinav kaygisi, tik ve
takintilar, gecikmis konusma, kekemelik
gibl ruh saghg: alanlariyla ilgili tiim
sorularinizi uzmanlarina sorabilirsiniz.
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Psikiyatride one ¢ikan
psikoterapi yontemleri

Psikolojik sorunlarin ¢6ziimil i¢in y1l-
lardir bagvurulan yontemlerin basinda
psikoterapi geliyor. Aslinda bilinen anla-
miyla psikoterapi, psikolojik ve duygu-
sal problemleri konusarak tedavi etmek
olarak kabul edilen bir yontem. Ilag ve
doktorun danigan ile yaptigi konugma-
lar ve ¢Oziimlemeleri igeren bu yonte-
me artik bir cok ek ¢alisma da yardimei
oluyor. Ornegin Norobiofeedback, EFT
ve Rehacom gibi teknikler son yillarda
psikiyatri alaninda psikoterapi yontemi
olarak sik kullanilmaktadir.

Konunu uzmanlar1 bu yéntemleri an-
lattilar.

Neurobiofeedback

Geri bildirim dongiisii

Uzman Psikolog Cigdem Demirsoy
psikoterapi yontemlerinden Neurobiofe-
edback yontemi konusunda énemli bil-
giler verdi. Demirsoy; insan organizma-
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smin yasamini siirdiirmek i¢in kendisini
homeostatik mekanizmalarla korudugu-
nu belirtiyor ve dengeyi siirdiirmek igin
kullandig1 temel mekanizmalardan biri-
nin “feedback kontrol” olduguna dikkat
¢ekiyor. Demirsoy; organizmadaki bir
tepkiyi ya da davranisi kontrol edebil-
mek i¢in o davranisla ilgili “bilgi’nin
olmasi gerektigini belirtiyor. Demirsoy
su bilgilere yer veriyor: Bu bilgi beyne
bir veya bir ¢ok duyum yoluyla gelir.
Ornegin; elimizi uzatip bardag elimize
alabilmemiz gorsel duyumlarla, bardak
ile el arasindaki mesafenin feedback’i
aracilig1 ile miimkiin olur. Bu siirece fe-
edback (geribildirim) dongiisii denir.

Psikofizyolojik ayna

Biofeedback’in kisinin kendi biyo-
lojik durumu hakkinda bilgi edindigi
bir siire¢ oldugunu, insanin genellikle
fizyolojik fonksiyonlarinin, 6zellikle

de kalp ritmi, damar genisleme ve da-
ralmalart, ter bezlerinin isleyigine bagli
deri elektrik direnci gibi otonom sinir
sistemi tarafindan kontrol edilenlerin
farkinda olmadigimi aktaran Demir-
soy, biofeedback cihazlarinin kisinin
bu tiir fizyolojik durumlarindaki anlik
degisimleri izleyebilmesini sagladigin
aktariyor. Demirsoy bu islemin daha
iyi anlagilabilmesi i¢in ayna Ornegini
veriyor ve “biofeedback psikofizyolo-
jik bir ayna olarak diistiniilebilir” diyor.
Bunun yarar1 konusundaki goriisleri ise
sOyle: Insanin biyolojik siirelerinde-
ki anlik degisimler bir takim algilayici
aletler aracilig1 ile bilgisayara aktarilir
ve gorsel-isitsel sinyallerin yardimi ile
normal kosullarda farkinda olunama-
yan bu degisimlerle ilgili bilgi edinmek
miimkiin olur.

Bu bilgi ne ise yarar?
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Biyolojik siireglerle ilgili bu geribil-
dirimler sayesinde kisi i¢ yasantisinda
algiladig1 degisimler ile fizyolojik tep-
kileri arasindaki bagi fark eder ve ce-
sitli deneme yanilma stratejileri ile bu
fonksiyonlarmin denetimini kazanma
olanag1 bulur.

Kullanildig: alanlar

Biofeedback’in en sik kullanildig
alanlar gevseme ve stres yonetimidir di-
yen Uzman Psikolog Cigdem Demirsoy
sistemi su sekilde anlatiyor: Streste oto-
nom sinir sisteminde sempatik sistem
aktivasyonu soz konusudur, organizma
fizyolojik bir uyarimishik icindedir.
Kalp ritmi, kan basinci, solunum, viicut
1s181, deri elektrik direnci, kas tonusu
veya beyin dalgalarindaki degisimler
uygun elektrot ya da sensorler saye-
sinde bilgisayara aktarilabilmektedir
ve kisi bilgisayar ekranindan bu degi-
simleri takip ederek istenen seviyeye
¢ekmeyi, kendisini rahatlik durumuna
getirebilmeyi 6grenir.

Demirsoy, biyofeedback sisteminin
sadece psikolojik sorunlarda ve stres
yonetimi i¢in degil ayni zamanda hi-
pertansiyon tedavisi, kardiyak aritmiler,
migren, reyno sendromu, mide asidite-
si, digk1 kagirma ve vajinismus gibi du-
rumlarda da kullanildigini soyledi.

! /-‘-
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EFT Teknigi

Uzm. Psk. Yildiz Burkovik

“EFT bir enerji psikolojisi teknigi.
Enerji terapilerinin yaklasik 7000 yil-
lik bir ge¢misi var. Tipki akupunktur
teknigi gibi ama akupunktur tekniginde
kullanilan bolgelere igne ile dokunul-
muyor, sadece parmaklarla o bolgelere
minik dokunuslar yapiliyor. Ancak sa-
dece vurustan ote bir teknik bu. Clinki
bu teknigin icinde oOzellikle agilimlar
bulunuyor. Ornegin, bir korku ya da
kaygi varsa, gegirilmis bir travma, stres
aniyla bas edememe, siirekli gegmisin
g0z Oniine gelmesi sonucu yagami daha
da kalitesizlestiren anlar1 bu teknik sa-
yesinde yok edebilmek miimkiin. Kisi-
yi etkileyen 6nemli olaylarin devaminda
travma sonrasi stres bozuklugu denen
durum oldugundan en ac1 veren de o
zamanlardir. Onemli olan kisiyi bu ge-
rilimden kurtarmak ve kurtulus yolunu
gorebilmesini saglamaktir. Bu pek ¢ok
teknik ile miimkiindiir , bu mimkiinli-
giin i¢inde EFT de bulunuyor. Bu yon-
tem viicudun enerji meridyenlerinin ug
noktalarma parmak uglartyla vurmak-
tan ibaret. Viicudumuz elektriksel bir
ozellige sahip. Degilmi ki EEG ve EKG
cektirirken elektriksel aktiviteye bakili-
yor, diizenli isleyip islemedigi kontrol
ediliyor. O zaman diyebiliriz ki, bizler

HABER

NOROFEEDBACK NEDiR?

Norofeedback (Nbf), biofeedback
yonteminin bir boliimiidiir. Teknolo-
jideki hizli gelismeler sonucunda bu
giin artik bilgisayar teknolojisi kulla-
nilarak beynin bioelektriksel aktivite-
siyle ilgili detayli 6lgtimler yapilabi-
liyor. Nbf egitiminde kisinin o andaki
EEG’sinden gelen beyin dalgalariyla
ilgili bilgiler kisiye gorsel ve/veya
isitsel sinyallerle bildirilir ve kisiden
bunun belli yonlerini kontrol altina
almasi istenir. Kisinin yasadigi soru-
na veya ihtiyacina gore beynin hangi
bolgesinde hangi frekanstaki dalgay1
arttirmak/azaltmak gerekiyorsa ona
gore bir tedavi protokolii diizenlene-
rek 0grenme ortami yaratilir. Kisi o
andaki diislincesi ile beyin dalgalari
arasindaki bag1 goriir ve istedigi yon-
de kontrol edebilmeyi 6grenir.

bir anlamda elektrik yiikliiyiiz. Onemli
olan bu anlar1 fark edip viicudun den-
gesini yeniden kurabilmektir. EFT de
ilging bir prosediir var o da sistemin dii-
zenli uygulanmast ve dogru sozciikleri
kullanma, asil kaynaga inebilmeyle il-
gili. Bu nedenle bu konuyu diizenleyen
kisinin hekim, psikiyatrist ya da psiko-
log olmas1 ¢cok daha yardimci olacaktir.
Ciinkii baz1 durumlarda yasanan sikin-
tilar paylasildiginda kisiler dyle aciyla
dolarlar ki bir anda katarsis dedigimiz
duygusal bosalma yasarlar ve bunu to-
parlamak kontrol altina almak bir sag-
like1 i¢in ¢ok daha kolaydir. Bazen de
insanlar ¢ift kisilik, paranoya, sizofreni
ve diger ruhsal rahatsizliklar gibi ciddi
psikolojik sorunlar nedeniyle daha sid-
detli keder yasarlar. Bu durumlarda dahi
yardimc1 olabilecek bir tekniktir ancak
o6nemli olan bu konuda deneyimli bir
psikolog ve psikiyatristin bu hasta ile il-
gilenmesidir. Stanford mezunu bir mii-
hendis olan Gary Craig’in 90‘l1 yillarda
gelistirdigi bu teknik, uygulanabilirligi
ve basitligi ile saglik profesyonellerin-
den Ogretmenlere, yasam koclarindan
ev hanimlarina kadar ¢ok genis bir yel-
pazede kullaniliyor, ancak ileri vakalar-
da mutlaka profesyonel kisiye bu duru-
mu birakmak gerekiyor. Gary Graig’in
EFT hakkinda soylediklerinden bazilar
sunlar: “EFT konusma terapisi gibidir,
ancak problemlerin daha ¢abuk orta-
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ya konmasini ve ¢oOziilmesini saglar.
Kognitif davranig terapileri ile de be-
raber kullanilabilir, olaylarin ardindan
kognitif yer degisimlerini bulmanizi ve
yaraticit olmanizi saglar, hipnozu derin-
lestirmekte de yardimei olur” . Aslinda
cok kapsamli her yerde kullanilabilecek
bir tekniktir. EFT (Emotional Freedom
Technique) nin agilimi ‘Duygusal Oz-
giirlesme Teknigi’dir. Biriken duygu
yiikiiniizli birakmak ile ilgilidir. Cocuk-
lardan yashlara kadar uygun olan her
kiside kullanilmaktadir. Bir ¢ok teknik
igice gecmistir.

EFT teknigini sadece ge¢miste ve sim-
di yasanan problemler i¢in degil, gele-
cekteki hedeflerimiz i¢in de kullanabi-
liriz. Sonug olarak diyebilirim ki EFT
gercekten kesfedilmeyi ve uygulamayi,
ayn1 zamanda da sahiplenmeyi hakeden
bir tekniktir.”

Rehacom ( Zihinsel Egitim)

Uzm. Psk. Aynur Sayim

“Bir¢ok norolojik ve psikiyatrik has-
talik stirecinde biligsel siirecler de, dik-
kat becerilerinde bozukluklar ortaya
cikmakta ve bu durum, kisinin giinliik
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yasam aktivitelerini, mesleki perfor-
mansini ve dolayistyla yasam kalitesini
diisiirmektedir. Ornegin depresyonda
unutkanliklar, dikkat hatalari, motivas-
yon eksikligi, dolayisiyla 6grenmenin
beklenen diizey ve zamanda gercek-
lesmemesi gibi durumlar ortaya ¢ika-
bilmektedir. Yine dikkat eksikligi hipe-
raktivite bozuklugunda gocuk, dikkatini
stirdiirmekte zorlandig1 i¢in zeka diizeyi
normal veya lizeri olsa dahi, okul basa-
risizligr ve dirtiilerini kontrol etmekte
zorlandig1 i¢in uyum sorunlari yasaya-
bilmektedir.

Rehacom, zihinsel egitim anlaminda,
psikoterapinin bir pargasi olarak tedavi
amaciyla kullanilmaktadir. Bilgisayar-
It rehabilitasyon programidir.Viyana
test sisteminin bir par¢asidir. Bu prog-
ram, kisinin giinlik yasaminda, mes-
leki etkinliklerinde, ¢ocugun okul ve
giinliik yasaminda olusan performans
kaybin1 azaltmay1 ve tedavi siirecinde
psikoterapi ile esgiidiimlii olarak veya
tek bagina kullanilan etkili bir tedavi
yontemidir. Yaptigimiz ¢alismalar, no-
rolojik ve psikiyatrik rahatsizliklarda

ve ayrica, bir bozukluk s6z konusu ol-
madig1 durumlarda da kisinin dikkat ve
konsantrasyonunu gelistirme, diisiince
siireclerini hizlandirma, kisinin kendi
farkindaligin1 kazanmasi, 6grenme tek-
niklerini 6grenme, diirtii kontrolii gibi
konularda oldukga etkili oldugunu gos-
termektedir.

Beyin ‘Check Up’ programi dahilinde
once kisinin anlama-kavrama, dikkat ve
bellek gibi biligsel iglevlerdeki perfor-
mansi bilgisayarli testlerle dlciiliir. Be-
yin biyoelektriksel aktivitesindeki dii-
zensizligi saptamak amaciyla Kantitatif
EEG ¢ekilir ve sonuglar degerlendirilir.

Beynin modiiler sistemle ¢alistigi g6z
online almarak en sorunlu alanlar be-
lirlenir. Asagidaki “Bilgisayarli Egitim
Modiilleri” ile tedaviye baslanir. Prog-
ram ortalama 6 ay siirer. Bu siire, has-
taligin derecesi, tedavinin seyri, seans
sikligi, kisinin motivasyonu ile degis-
ken olabilmektedir. Programin sonunda
zihinsel performansin ne 6lciide arttig
gerekirse testlerle tekrar ol¢iiliir.

PSIKOHAYAT | Ocak-Subat 2009



Depresyon tedavisinde
yeni secenek: TMU

‘Transkraniyal Manyetik Uyarim Tedavisi beyindeki noronlarin uyarildigi noninvazif bir yontem.’

Amerikan Psikiyatri Birliginin (APA)
yaym organt HEADLINES U.S.NEWS’
in bildirdigine gére NIMH (ABD Ruh
Sagligi Enstitiisii) rTMS (TMU) tedavi-
sinin depresyonda yiizde 20’den yiizde
60’a kadar iyilesme sagladi. 23 Aralik
2008 tarihli raporda NIMH yilda 14
milyon Amerikali depresyona giriyor.
Giiclii manyetik akimlarla yapilan be-
yin aktivitesini diizelten TMU tedavisi
cesitli felglerde, migrende ve kronik ag-
rilarda tedavi potansiyeli tasimaktadir.

Atlanta Journal-Constitution Health
News su bilgilere yer verdi: “Transkra-
niyal Manyetik Uyarim tedavisi beyin-
deki noronlarin uyarildigr noninvazif
bir yontem. TMU uygulanmasinda,
disaridan elektrik akimi verilmeden
giiclii ama kisa bir manyetik alan olus-
turularak beyin aktivitesi degistiriliyor.
TMU’1n felg, beyin hasari, kronik agri,
migren ve ¢ok sayida psikiyatrik bozuk-
lugun tedavisinde potansiyel bir deger
tasidig1 diisiiniiliiyor. Gegtigimiz Ekim
ayinda Gida ve Ilag Dairesi (FDA)
TMU’nun depresyon tedavisinde, en az
bir antidepresana yanit vermemis has-
talarda kullanimima onay verdi. Ame-

rikan Ulusal Mental Saglik Enstitiisii
tarafindan (NIMH) her sene yaklasik 14
milyon Amerikalinin depresyona gir-
digi bildirildi. ilag tedavisinden farkli
olarak, TMU uykululuk, kilo alimi ve
diger sistemik yan etkilere yol agmiyor.
Ve elektrokonviilsif tedavinin aksine
konfiizyon veya hafiza kaybina sebep
olmuyor. Farkli ¢alismalarda TMU nun
%20 ila 60 oraninda depresyon hastala-
rina fayda sagladigi gortildii.”

rTMS olarak bilinen TMU tedavisi
iilkemizde 5 yildan beri Memory Cen-
ter Noropsikiyatri Merkezi ve NPIS-
TANBUL Noéropsikiyatri Hastanesinde
direngli depresyon vakalarinda kullan-
makta ve yiiz giildiiriicii sonuglar alin-
maktadir. Prof. Dr. Nevzat Tarhan’in ilk
Tiirkiye’ye getirerek uygulamaya sok-
tugu Manyetik Uyarim Tedavisi uzun
tedavi siireglerinden gegtigi halde sonug
almamayan direngli depresyon vakala-
rinda kullanildi. Ulasilan sonuglar fark-
It psikiyatri kongrelerinde de sunulan
TMU tedavisi artik diger hekimler ta-
rafindan da ilk segenekler arasinda yer
almaya bagladi.

Tiirkiye’de ilk uygulamayir yapan
NPISTANBUL Néropsikiyatri Hasta-
nesi Bashekimi Dog. Dr. Ahmet Muhtar
Sengiil TMU tedavisinde uyguladiklari
protokolii s6yle anlatti:

TMU yeni noropsikiyatrik tedavi tek-
niklerinden birisidir. Tedaviye direngli
noropsikiyatrik vakalarda hekimin iste-
digi ile uygular. Seanslara baglamadan
once ilk seansta hastanin tansiyon ve
nabz1 6l¢iiltir, QEEG cekilip ¢ekilmedi-
8i kontrol edilir, kayitlara islenir, gerekli
belgeler verilir imzalatilir. Nadir de olsa
epilepsi nobet riski oldugu i¢in ambu
cihazi dahil gerekli dnemler alinir. Se-
ansin baglangicinda hekimin hangi he-
misfer, hangi frekans ve kag¢ atim (puls)
uyar1 verilecegine dair talimati alinir.

[k seansta treshold’u belirlemek icin
sol paryetele uyar verilir, sag kolda ka-
silma alindiginda yiizde 10 fazlasi ile
‘power’ ayarlamasi yapilir. Hekim ister-
se bu ayarlamalar1 degistirir. Hastanin
basma hijyenik amagl tek kullanimlik
bere takilir. Belirlenen bolgeye goz ve
kulak korunarak uyar1 verilir. Tedavi
stiresince hasta yalniz birakilmaz. Teda-
viyi hekim ve/veya egitimli saglik per-
soneli yapabilir. Tedavi 6ncesi hasta ve
yakinlarina bilgilendirilmis “Uygunluk
onay formu” verilir ve okuduguna dair
imza alinir. Hekim TMU tedavisi ile il-
gili beklenen fayda ve muhtemel risk-
lerle ilgili tedavi dncesi bilgilendirmeyi
yapmak zorundadir. Seans bittikten son-
ra daha sonraki oturumlarin planlanmasi
hasta veya yakinlarina verilir. TMU ilag
tedavisi ile birlikte kullanilabilir. Ge-
belerde ve emzirenlerde kullanilabilir,
viicut pili olanlarda 60 cm mesafe 6ne-
rilir. Toplam seanslar bittikten sonra 12
saat Onceden ilag kesilerek ikinci QEEG
cekilir. Bu QEEG birinci ¢ekimin deva-
m1 niteligindedir (Hastaya finansal ola-
rak yansitilmaz). Seanslar bittiginde ve
QEEG cekildikten sonra hekim tedavi
sonucunu degerlendirir.



Koprtlere A

Kopriilerdeki intihar girisimleri i¢in acil miidahale hatti devreye girdi.




Bogazigi ve Fatih Sultan Mehmet Ko6p-
rtileri her yil bir ¢ok intihar vakasina
sahne oluyor. Bu vakalarin bazilari ne
yazik ki, 6ltimle sonuglaniyor. Diinyada
da bu tiir kopriilerde durum farkli degil.
Ormegin San Francisco Golden Gate
Kopriisii ve San Diego kopriisii de bu
orneklerden ikisi sadece. Ve bu koprii-
lerdeki intihar girigimlerini engellemek,
yani sira, girisim varsa bunu gercekles-
tirmeye ¢alisan kisiyi yasama dondiir-
mek i¢in onlemler tartisiliyor. Kiminde
¢elik perdeler olusturuluyor kiminde ise
intihar girisimleri sirasinda mudahale
edebilecek ekiplerin bulundugu hastane
telefonlar1 goriiniir boliimlere asiliyor.

NPISTANBUL Hastanesi kurucusu
Prof. Dr. Psikiyatr Nevzat Tarhan, San
Dieogo kopriisii lizerinde yasanan in-
tihar girisimlerine ¢are olarak sunulan
bir yontemi Tiirkiye’de uygulamak i¢in
girisimde bulundu. Karayollart Genel
Midiirliigii, Emniyet Genel Midiirligi
ve Istanbul Valiligi ile yapilan yazis-
malar sonucunda alinan izinler sonrasi
islem yiiriirliige girdi. Artik, Bogazici
ya da Fatih Sultan Mehmet Kopriileri
tizerinde bu tiir bir girisimde bulunuldu-
gunda, gorevli personel hemen NPIS-
TANBUL acil ambulans hizmetlerini
arayacak ve uzmanlar esliginde gelen
ambulans ile bu girisimde bulunan kisi
hayata dondiiriilmeye ¢alisilacak.

NPISTANBUL Hastanesi Bagshekimi
Ahmet Sengiil, konuyu 6zetlerken sun-

lart sdylityor: “Bogazici ve Fatih Sultan
Mehmet Kopriileri tizerinden atlayarak
gerceklestirilen intihar olaylar1 zaman
zaman basina yansimakta ve tarafimiz-
dan tiziintii ile takip ediliyor. Bu tiir inti-
har tesebbiislerinde yeterli donanima ve
bilgiye sahip saglik ekiplerinin zama-
ninda haberdar edilmesi ve acilen olay
yerine intikal etmelerinin saglanmasi
tibbi ve idari gereklilik. Tarafimizdan
yapilan arastirmalar ve yerinde yapi-
lan gozlemler sonucu modern iilkelerin
benzer biiyiikliikteki kopriilerinde de
bu tiir levhalarin konuldugu ve intihar
vakalarina miidahalede bu tarz uygula-
malarin ¢ok faydali oldugu tespit edildi.
Ozel NPISTANBUL Psikiyatri Hasta-
nesi olarak bu tiir olaylara herhangi bir
bedel talep etmeksizin 6zel donaniml
Psiko—Acil Ambulansimizla acilen ye-
rinde miidahale etmeye ve gerekli tib-
bi destegi saglamaya talip olduk. Bunu
saglamak maksadiyla her iki kopriiniin
Dogu ve Bat1 yakas1 girislerine hasta-
nemizin iletisim bilgilerinin ve gerekli
aciklamalarm yer aldigi levhalar yerles-
tirildi.”

San Diego’dan Istanbul’a

Bogazi¢i ve Fatih Sultan Mehmet
Kopriilerinin diinyadaki ornekleri ile
ayni olaylara sahne olmasinin 6niine ge-
¢ilmesi i¢in girisimlerde bulunan Prof.
Dr. Tarhan, bu uygulamaya nasil karar
verdiklerini sdyle anliyor: “Ben bu uy-

gulamanin 6rnegini San Diego’da gor-
diim. O kopriide aynen boyle bir levha
var ve ¢ok ise yariyor. Bizde, her iki
kopriide de biliyorsunuz intihar girigim-
leri oluyor. Bu girisimlerde profesyonel
yardim almak ¢ok onemli.

Bu nedenle gelistirdigimiz ydntem
icin, karayollari, emniyet genel miidiir-
ligl ve valilik tiggeninde bir yillik bir
gorlisme yasandi ABD de olan 6rnegi
anlattik. O kopriiniin girisinde, ‘inti-
har durumlarinda dikkat!” diye yaziyor.
Oradan hareketle intihar durumlarinda
oradaki gorevlilerin hizli hareket ederek
uzman birini ¢agirmasi ve dogru yaklas-
mas1 énemli. O kisilere, hasta olduklari
disiiniilerek yaklasmak lazim. Diinyada
bu konuda uzman ekipler var emniyet
teskilat1 i¢inde. Ancak burada boyle
bir eleman yok. intihar durumunda na-
sil yaklasacagini bilen eleman olmazsa,
yanlig bir s6z o kisinin asag1 atlamasina
neden olabilir. Bu nedenle bizim uygu-
lamamiz gergekten 6nemli.”

Sistem nasil calisacak?

NPI biinyesinde bulunan gece ndbetgi-
si psikiyatri ekibi arandig1 anda ambu-
lansla hemen kopriiye ulasacak. Ambu-
lans hastanede her dakika duruyor. 24
saat miidahale edebilecek gibi alt yapi
hazirlanmig. Zaten bulunan acil psiki-
yatri ekibi burada daha hizl1 davranmasi
gerektigini biliyor ve o konuda gerekli
caligmalar tamamlanmis.
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Si1zofreni ve depresyon

Psikiyatri Uzmani Dr. Adnan Coban




Sizofrenide goriilen depresyona ‘si-
zofreni sonrasi depresyon’ ya da ‘post
psikotik depresyon’ ad1 verilir. i1k alev-
lenme déneminin hemen ardindan kisi-
nin hastaliginin farkina varmasi depres-
yonu tetikler.

Sizofreni hastaliginin belli donemle-
rinde depresyonun sikc¢a ortaya ¢iktigi
bilinir. Aragtirmalar sizofrenide ortala-
ma %50 oraninda depresyon goriildii-
glinii ortaya koymustur. 5 yil boyunca
hastalarin haftada bir veya ayda bir
kez degerlendirildigi bir calismada,
katilimeilarin %75’inin en az bir defa
depresyon gecirdigi tespit edilmistir.
Brezilya’da yapilan bir bagka arastirma-
a, sizofreni hastalarinda depresyon
gorilme%erani %56 olarak bulunmus ve
depresyonun “yasam kalitesi-
ni diisiirdiigii go istir.
Yasam kalitesinin diisuk*ol-
masinda ii¢ etkenin 6n plan-
da oldugu ileri siirtilmiistiir:
Sizofreni bulgulari, ilaglarin
sayis1 ve ev halkiyla etkinli-
gin olmamasi.

Depresyonun, “whastaligin
uzun siireli seyrinde bozu-
cu ve yikicr etkileri vardir.
Depresyon, kisinin sosyal ve
mesleki performansini dii-
sirmekte, isteksizlik olustur-
makta, sosyal geri ¢ekilmeyi
arttirmakta, kisinin zayifla-
yan sosyal becerilerinin daha
da azalmasima sebep olmak-
tadir. Depresyondaki hasta-
lar zevk alma kabiliyetlerini
kaybederler. Depresyon, has-
talig1 olumsuz yonde etkiler.
Hastalig1 siddetlendirmenin
yaninda 6liim oranimi da art-
tirir. Sizofreni vakalarinda goriilen inti-
harlarin %80’inden depresyon sorumlu
tutulmustur. 2007 yilinda Ingiltere’de
yapilan bir aragtirmada, sizofreni son-
ras1 depresyon gelisen kisilerde kendine
zarar verme ve fiziksel hastalik riskinin,
tedavi yiikiiniin ve maliyetin arttig1 tes-
pit edilmigtir. 1988 ile 2003 yillar1 ara-
sinda Finlandiya’da intihar eden 1535
erkek, 342 kadin sizofreni hastasinin
en son hastane yatiglarindan sonra ne
kadar yasadiklar1 incelenmistir. Intihar
kurban1 erkek sizofreni hastalarinin
__en son hastane ¢ikisindan sonra yasa-

' in a ! oldugu,

a'bu sayinin
ir. Kadin

sonuglar, depresyonun sizofreni hasta-
larinin en 6nemli sorunlardan biri oldu-
gunu vurgulamaktadir.

Sizofrenide depresyonun sebepleri
ve Oneriler

Sizofreni hastalari, sizofrenisi olma-
yan bireylere kiyasla kolayca diis ki-
riklig1 yasayabilen, hassas ve kirillgan
kisilerdir. Herhangi bir gii¢liikle ve si-
kintiyla karsilastiklarinda aniden moti-
vasyonlarini kaybeder, demoralize olur-
lar. Bunu depresyonla karigtirmamak
gerekir. Boyle bir durumda hastaya des-
tek olunmasi ve yakin ilgi gosterilmesi
yeterli olabilmektedir.

Oncelikle, hastada depresif tabloya
sebep olacak bir organik bozuklugun

olup olmadig1 arastirilmalidir. Hipoti-
roidi, kansizlik, kanser ve enfeksiyon
hastaliklari, tansiyon ilaglari, baz1 agri
kesiciler, alkol, esrar, kokain gibi uyus-
turucu madde kullanimi1 depresyon se-
bebi olabilir.

Cok miktarda kafein alan ve sigara
icen hastalar bu maddelerden uzak kal-
diklarinda depresyona benzeyen yok-
sunluk belirtileri gosterebilirler. Bazi
psikiyatri servislerinde sigara ve kahve
kisitlamasi yapildiginda depresif belir-
tiler ortaya ¢cikmaktadir. Bunun gergek
depresyondan ayirt edilmesi gerekir.

Bazen de ilaglara bagli huzursuzluk,
yerinde duramama, siirekli hareket ha-
linde olma, ayaklarini oynatma, par-
maklarimi oynatma, bir kalkip bir otur-

wsiirekli dolanma geklinde ‘akatizi’
- e

durumu gelisir. Akatizi hastanin ‘mars
motorunun susturulamadigi’ bir durum
olarak tarif edilir. Bu da disforik depres-
yonla karisabilmektedir.

Bazen alinan ilaglar da duygusal ya-
vasliga yol agabilir. Bu yavaslama dep-
resyon gibi algilanabilir. Mesela ilaglara
bagli parkinson benzeri bulgular olustu-
gunda hastanin tepkileri azalir; kisi sa-
atlerce kimseyle konusmadan, iletisime
girmeden oturabilir. Béyle durumlarda
ilk etapta sizofreni ilacinin dozunun uy-
gun olup olmadig1 degerlendirilmelidir.
Doz ayarlamasina ragmen bulgular de-
vam ediyorsa depresyon ihtimali diisii-
niilerek hareket edilmelidir.

Bazi sizofreni ilaglari dopamini azalt-
tig1 i¢in zevk alamama durumuna se-
bep olabilir. Sizofreni ilaci

alan hastalarda, almayanlara

oranla daha fazla depresyon
ve zevk alamama durumu
tespit edilmistir. Kullanilan
ilaclarin depresyona yol agip
agmamasi daha c¢ok ilacin
dozuyla iligkili bulunmustur.

Buna karsin, uygun, yeterli

veya diisiik dozda ilag kulla-

nanlarda depresyonun artma-
dig, hatta daha da geriledigi
gozlenmistir.

Eger depresyon siddetliyse,
intihar riski ve sosyal geri
cekilme s6z konusuysa has-
taya antidepresan verilmesi
tavsiye edilir. Eskiden bu tiir
ilaglarin sizofreniyi alevlen-
dirdigine inanilirdi. Ancak
son yillarda, bahsedilen du-
rumlarda  antidepresanlarin
tedaviye eklenmesinin fayda-
11 oldugu bildirilmektedir. Ya-
pilan bir arastirmada sizofreni tablosu
oturmus hastalarda ‘Amisiilpirid’ adli
antidepresanin  kullaniminin  depresif
belirtileri, sizofreni ilaglarina nazaran
azalttig1 tespit edilmistir. Sertralin ve
benzeri antidepresanlarin olumlu etki-
lerinin oldugu bir¢ok arastirmada gos-
terilmistir. Bununla birlikte, Olanzapin
gibi sizofreni ilaglarinin depresyon icin
de etkili olabilecegi bildirilmistir. Anti-
depresan tedavisinin yaninda, psikolo-
jik destek programlarinin, sosyal destek
programlarinin, mesguliyet terapileri ve
miizikle tedavi gibi hastanin bos zama-
nin1 dolduran ve zevk almasina, eglen-
mesine vesile olan birtakim etkinlikle-
rin de devreye sokulmas1 faydalidir.



(Cocugun siddete tanik olmasi
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Haberlerde, giinlik yasantimizda, sokaga
ciktigimizda, evde siddet igeren olaylara
sahit oluyor ya da pek¢ok kez yagantimizin
icinde siddeti yasiyoruz. Toplum olarak ile-
tisim yontemlerini, kendimizi ifade etmeyi
bilmiyoruz. Dogamizda siddet vardir. Co-
galma ve yok etme i¢giidiisii ile dogariz. Bu
duygular terbiye edilmelidir. Bu da 6zellikle
0-7 yas doneminde kisilik gelisimini olustu-
ran cocuklarimiza duygularini dogru ifade
etmeyi, iletisim dilini model olarak Sgre-
terek dogru egitim vererek saglanabilir. Bu
donem g¢ocugun kisilik; zihin, beden gelisi-
mi agisindan kritik yas donemini k; 1 &
donemde sosyal normlarin olusmasi ger¢ek-
lesmekte, diirtii kontrolii 6grenilmekte ve
cocuklarin birbirleriyle uyum ve isbirligini
ogrenme siireci gerceklesmektedir.

Bir toplumda saldirgan davramiglarmm ve S
siddet eylemlerinin artmasi aile i¢i iletisim
problemleri ve toplumsal baski ve engelle-
melerin gostergesi olarak kabul edilebilir.
Cocukluk déoneminde baski ve engellemeleri
yasayan ya da siddet iceren modellere ma-
ruz kalan ¢ocuklar, muhtemelen sorunlarini
siddetle ¢ozmeye ¢alisan bireyler olacaktir.

Cocuk model olarak biiyiir. Annesini, baba-

sin1, sevdigi bir aile bliytigiinii, 6gretmenini, %
E

bir film artisti gibi modelleri kendine drnek
alir. Onlar gibi davranir. Bu identifikasyon
(6zdeslesme ) mekanizmasidir. Bu donemde
cocuga ornek davranig sekillerini kazandir-
mak i¢in dogru kisileri model almasini sag-
lamak, ebeveyn ve dgretmenlerin gorevidir.

Cocuk ne yasarsa onu égrenir

Egitimde ebeveynlerin korkutma, yargi-
lama, siddet yerine ¢ocuklarina agiklayici,
ikna edici iletisim dilini kullanmalari, siddet
iceren modellere yer vermemeleri, ¢ocuk-
larin1 kendini dogru ifade etmesi yoniinde
desteklemeleri, problem ¢6zme yontemleri-
ni 6gretmeleri ve sosyal normlari dogru bir
sekilde vermeleri gerekmektedir. Cocukla-
rindaki davranig degisikliklerini gozlemeleri
ve sebeplerini arastirmalari, serbest zaman-
larin1 olumlu bir bigimde degerlendirmeleri-
ni saglamalar1 (Spor, miizik egitimi, satrang
ve diger sosyal faaliyetler), her seyden dnce e,
dogru modeller olarak c¢ocuklarina 6rnek )
teskil etmeleri ¢ocuklar ile dogru iletisim
dili kullanmalar1 gerekmektedir. Egitim ai-
lede baslar.
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Sanatin 1yilestirici guicu

Psikolog-Ebru Sanatgis1 Ayda Aktay
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Gliniimiizde medyanin insanlar tiike-
time ve sahip olmaya 6zendirdigi, gii¢
pesinde kosmanin neredeyse tek deger
olarak sunuldugu bir devirde yasiyoruz.
Istesek de istemesek de siirekli bir yer-
lere bir seylere yetismeye calisiyoruz.
Bu hizli tempo i¢inde durup, bir ¢igegi
koklamaya bile vaktimiz yokmus gibi
davraniyoruz. Bir kusun Otlisiinii ne
zamandir dinlemiyoruz? Cevremizden
gelen yogun dis uyaranlar nedeniyle
kendi i¢ sesimizi dinlemeyi unuttuk.

Herhangi bir sanat daliyla aktif olarak
ugrasip lretim yapmak bizi giinliik ya-
samin stresinden uzaklastirirken kendi
i¢ sesimizi dinlememiz iginde bir fir-
sat yaratir. flgi alamimiz miizik, resim,
fotograf, seramik, maket yapimi, bah-
ce isleri, yazmak... ne olursa olsun dis
diinyadan uzaklasip kendimiz igin bir
seyler yapmamizi, gliniin yorgunlugu-
nu, gerginligini gidermemiz i¢in mola
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vermemizi ve desarj olmamizi saglar.

Yemek yapmayi, dikis dikmeyi, ¢esitli
el islerini de bir sanata doniistiirebiliriz.
Tlim ugrasilar bizim kendimizi daha iyi
tanimamizi saglar. Ne yaparsak yapa-
lim dikkatimizi yogunlastirdigimizda,
yaptigimiz ise odaklandigimizda baska
bir sey diisiinmeyiz. Bu bize ¢ocuklu-
gumuzdaki gibi an’1 yasamayi, gegmi-
sin ‘keske’lerle dolu pigsmanliklarini ve
gelecek kaygisim diisiinmedigimiz o
an’m tadin ¢ikartmay1 hatirlatir. Iste bu
noktada sanatin iyilestirici glicii ortaya
cikar. I¢ diinyamizi rahatlikla ortaya
koyabildigimiz, kendimizi agik¢a ifade
edebildigimiz bir alandir sanat.

Hos karsilanmayacagini  diisiinerek
sozel olarak ifade etmekten g¢ekindi-
gimiz 6fke, korku, ac1 gibi duygulari-
miz1 yargilanma, ayiplanma endisesi
olmadan yaptigimiz iiriinlere yansitiriz
ki bu da rahatlamamizi, huzurlu bir i¢

e F.

diinya olusturmamiz1 saglar. Bazen de
kendimizi ifade etmekte kelimeler ye-
tersiz kalabilir, sanat bize o an ki duygu
ve disilincelerimizi ses, ritim, hareket,
renk, form, desen vb. olarak ifade etme
imkan1 verir.

Sanatimiz duygu ve diisiincelerimizin
disa vurumudur ve sanat yoluyla negatif
duygularimizi zararsiz bir bi¢imde ifade
edebiliriz. Igimizdeki sikintilari, gergin-
ligi yansittigimiz resimlere coskumuzu,
sevincimizi yansittigimizi da zamanin
akisi icinde fark ederiz. Her birey do-
gustan yaraticl potansiyele sahiptir, bu
yapic1 ve yaraticl enerjinin ortaya ¢ik-
masina izin verirsek kendimizi bile sa-
sirtacak giizel, heyecan verici sonuglar
elde ederiz.

Sanat ayn1 zamanda estetik bir iriin
yaratmanin keyfini, begeni toplamanin,
takdir edilmenin gururunu da yasatir
bize, kendimize olan giivenimizi art-
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tirir. Yetiskinlikten bir siire uzaklasip
igimizdeki ¢ocugu ortaya ¢ikarttigimiz
an’lardir sanatla ugrastigimiz an’lar.
Ortaya ¢ikarttigimiz tiriinlerin mitkem-
mel olmasi1 degil, onu yaratma siire-
cinde zihnimizi, duygularimizi, beden
ve ruhumuzu biitiinlestirerek, sanatin
iyilestirici giiciinden yararlanmamizdir
o6nemli olan.

Duygu ve diislincelerimizi serbest
birakirsak, i¢ sesimizi daha fazla duy-
dugumuzu, endise ve kaygilardan ari-
nip rahatladigimizi, gevsedigimizi fark
ederiz. Yaptigimiz ise yogunlastigimiz-
da zamanin nasil akip gittigini anlama-
yiz, bu bizim giinliik yasamin digina
¢ikip kendimizle bas basa kaldigimiz
an’lardandir. Patlama noktasina gelme-
den desarj olmak sanatin getirdigi bir
kazanimdir. Bu nedenle ne “sanat sanat
i¢cindir” ne de “sanat toplum igindir”.
Sanat oncelikle insan i¢indir.
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Duygusal zeki misiniz?

Psikiyatri uzmani Prof. Dr. Nevzat
Tarhan ‘Duygularin Dili’ kitabinda aka-
demik basar1 ve hayat basarisinin nasil
elde edilebilecegi konularina yeni agi-
limlar getiriyor.

Kisinin kendisini tanimasi, duygula-
rinin dilini kesfedip anlamasina bagli.
Bunu basaran kisi biinyesinde barin-
dirdigr iyicil ve kotiiciil duygulart ana-
liz ederek idealize ettigi insan olmaya
yolunda basarilar elde edebilmektedir.
Mutluluk ve basari i¢in Snemli olan
duygusal niteliklere duygusal zeka den-
mektedir. Nevzat Tarhan’a gore; duygu-
sal zeki dendiginde, kendi duygulariyla
birlikte diger insanlarin duygularmi da
okuyabilen, bagimsiz davranan, uzlas-
may1 bagaran iyimser kisiler akla gel-
mektedir. Psikiyatrist Nevzat Tarhan
sunlar1 sdyliiyor:

Amaca ulagmak i¢in ne yaptigin kadar
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nasil yaptigin1 da dnemseyen, zorluklar
kargisinda sebat edebilen, sorun ¢oz-
mekten kaginmayan ve uyum yetenek-
leri yiiksek kisiler duygusal zekidirler.
Mantiksal zekilerin, akademik basarila-
1 giicliiyken, duygusal zekilerin hayat
basarilar1, evlilikleri, arkadas iliskile-
ri daha iyidir. Kendileri ile de barigik
olduklarindan, zorluklar karsisinda is
uyumlart bozulmaz. Her zaman tmit
duygularimi ayakta tutabilirler.

Zihinsel bir ustalik ve duygusal bir bil-
gelik gerektiren duygusal zekanin temel
adimlarin1 Prof. Tarhan 10 maddede
Ozetliyor:

1-Ozbiling (Kendini tanima)

2-Ozdenetim (Diirtiileri kontrol etme)

3-Duygular ifade edebilme
4-Bagkalarinin duygularini anlayabil-
me (Empati)

5-Engellere ragmen yola devam ede-

bilme (Sebat)

6-Kendini harekete gecirebilme (Mo-
tivasyon)

7-Uyum saglayabilme, sorun ¢cézmeye
istekli olma

8-Uzlagmaci olabilme, ¢6ziim odakl
diisiinme

9-Umidi ayakta tutma ve iyimser
olma

10-Yeni deneyimlere acik olma, ken-
dini gelistirmeye istek duyma

Nevzat Tarhan’a gore, ¢ok bilgili, an-
cak sosyal ve duygusal becerileri zayif
olan bu kisiler sevilmezler, cogunlukla
yalniz kalirlar. Bu kisiler basarisiz ol-
duklarinda cevrelerinde kimseyi bula-
mazlar.

“Duygusal zekaya sahip olan kisiler,
smurlarini bilir, kendilerini bilgileri ne-
deniyle bagkalarindan {istiin gérmezler.
Insani degerlerin akademik degerler
kadar 6nemli ve gerekli olduguna ina-
nir ve o degerleri yasatmaya caligirlar
aciklamasii yapan Tarhan; bilgiyi uy-
gulamaya geg¢irmekteki bu 6zelliklerin
kiiltiiriimiizde “insan-1 kamil” olarak ta-
nimlandigina dikkat ¢ekti. Yine Tarhan;
empatinin toplumumuzda ‘digergamlik’
ad1 altinda yer buldugunu, diger insan-
lar hakkinda da gam, kayg: hissedebil-
me seklinde gelenegimizde yasandigini
sOylityor. Modernizmin, yardimlasma,
iriiniin islem maliyetini artirir, algak
gonillii olmak, zayiflik isaretidir dii-
siincesinde oldugundan rekabetciligi
catigmaya doniistiirdiigline dikkat ce-
ken Tarhan, duygusal zekanin bu dene-
yimler sonucu deneme yanilma yoluyla
terk edilen insani degerlerin sistematize
edilmesinden baska bir sey degildir di-
yor.

Prof. Dr. Nevzat Tarhan, merhamet-
li olmanin ndrobiyolojisinin olduguna
vurgu yapiyor. Baskalarin1 mutlu etme-
nin, bireyin kendi beyninde mutlulukla
ilgili hormon ve enzimleri salgilattigini
anlatan Tarhan, fedakar olmanin kisa
vadeli bir zevki terk ederek uzun vadeli
bir zevki sonug vereceginin anlatilmasi
gerektigini savunuyor. Psikiyatri Uz-
mani Tarhan, bagkalar1 hakkinda kaygi
hissetmenin insan olmanin 6l¢iitii oldu-
gu ve beraber yagama bilincinin dogur-
dugunun yeniden kesfedilmeye ihtiyag
oldugunu sézlerine ekledi.
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Reddedilme agresyonu artiriyor

Reddedilme kisiyi daha agresif kilarken, IQ ve analitik diisiinme becerisinde de
dramatik bir azalmaya yol agiyor.

Reddilen ¢ocuklarin agresyon goster-
me, siddete yonelme egilimlerinin daha
fazla oldugu 6teden beri biliniyor. Ya-
pilan aragtirmada reddedilme deneyimi
yasatilan deneklerin agresif egilimlerin-
de artig gozlenirken, IQ skorlarinda da
diisiis kaydedildi.

Baumeister’in ekibi reddedilmenin
etkilerini aragtirmak amaciyla iki farkli
prosediir uyguladilar. ilkinde, bir grup
yabanci bir araya getirildi. Birbirlerini
tanidiktan sonra ayrildilar. Katilim-
cilarn her birinden beraber g¢alismak
isteyebilecekleri iki kisiyi belirtmeleri
istendi. Daha sonra bu kisilere herkes
tarafindan veya hi¢ kimse tarafindan se-

cilmedikleri soylendi.

Ikinci prosediirde, kisilik testinden ge-
cirilen deneklere hayatta bir basina ka-
lacaklar1 veya aile ve arkadas ¢emberi
igerisinde olacaklar1 sdylenerek, yanlis
geri bildirimde bulunuldu.

Reddedilen grupta agresyon skorla-
rinda artis yasanirken, 1Q skorlarinda
yaklasik % 25, analitik diigiince skorla-
rinda yaklagik %30 oraninda bir diisiis
kaydedildi.

Baumeister alman sonuglarin olduk¢a
carpici oldugunu belirtiyor. “Bu bulgu-
lar bize insan dogasina iliskin ¢ok sey
soyliiyor. Gergekten insanlar baskala-
riyla iyi iligkiler siirdiirmeye program-

lanmis sanki. Dislanmislik olumsuz so-
nuglari da beraberinde getiriyor.”
Baumeister reddedilmenin kisinin 6z
denetimine de engel oldugu kanisin-
da. “Insanlar toplum iginde yasarken,
davranmislarini diizene sokan, ig¢sel bir
mekanizmaya sahip olmalilar. Redde-
dilme bu mekanizmay1 bosa ¢ikartyor
ve insanlar diirtiisellesip, kendi kendile-
rine zarar vermeye basliyorlar. Mesela
1Q testindeki bir problemi analiz etmek
i¢in 0z denetim kullanmaniz gerekiyor,
fakat siz bunun yerine diirtiisellesiyor-

sunuz”.
Kaynak: NewScientist




Yahya Kemal’in
gozuyle Turk Musikisi

Musikimiz Yahya Kemal’in sahsinda bir bagka anlam bulmustur. Besteler, yiiriik semailer,
sarkilar Beyatli’nin kaleminden yeniden bestelenmis ve toplumsal yasamda yerini almistir.

Uzm. Dr. Adnan Coban ' '




Savagslarin, krizlerin, olaganiistii olay-
larin ve siyasi calkantilarin en biiyiik
tehlikesi, kiiltiirel, geleneksel ve sanat-
sal degerlerin yozlagmasi ya da unu-
tulmasidir. Eger toplumlar, dirayetli
ve donanimli sanatkarlara ve aydinlara
sahipse degerlerini koruyabilme veya
yeniden canlandirabilme imkanmi ya-
kalayabilirler.

20. ylizyilin baglarindaki birinci diinya
savasl, kurtulus miicadelesi ve Cumhu-
riyetin kurulus siireci ister istemez Tiirk
toplumunu yorgun diisiirmiis ve bu zor
donemden encok etkilenense musiki-
miz olmustur. Bunda bir kisim siyasile-
rin ve batiy1 kayitsiz sartsiz benimsemis
bir aydin kesiminin de etkisi olmustur.
Yahya Kemal bu fetret doneminde Tiirk
toplumunu ge¢misinden gelen degerle-
riyle baristirmay1 bagarmistir. Dahasi
bu degerleri yeni bir diinya anlayistyla
yorumlamig ve sosyal hayata kazandir-
mistir.

Ozellikle musikimiz onun sahsinda
bir baska anlam buldu. Nevakar’in ne
manaya geldigini belki de ilk o yazdi.
Besteler, yiirlik semailer, sarkilar onun
kalemiyle yeniden bestelendi. Musiki-
mizin toplumsal hayatimizdaki 6nemini
onun sayesinde idrak ettik. Daha ilerici
ve daha sumullii bir kiiltiir anlayigini
onun misralarinda okuduk. Garbtan da
sarktan da 6te bir diinyanin oldugunu
onunla hissettik. Kah bir miizikbilimci,
kah bir sosyolog ve kah bir tarih¢i eda-
styla yeni bir kiiltiir, yeni bir dil ve yeni
bir medeniyet anlayisini ilk o giindeme
getirdi.

Hayatinin bir dénemini bati hayran-
lig1 i¢inde ve Tiirk musikisinden uzak
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gegiren Yahya Kemal, bir Paris’ten
Istanbul’a gelis seferinde Tanburi Ce-
mil Beyi dinlemis ve o giin onun igin bir
doniim noktast olmustur. Varsova’daydi
ve karl1 bir noel gecesiydi. Isa peygam-
berin dogumunu kutlayan, koyu renk
elbiseli, tek tip insanlarmn bir kilise or-
gundan yayilan nagmeleri sagmaz bir di-
siplin iginde icra ettigine sahit olmustu.
Bu esir edici disiplin, kasvetli mekan,
kederli icra ve samimiyetsiz yakarislar
sairi rahatsiz etmisti. Oyle bir kederdi
ki ucunda ne bir rahmet, ne de bir hu-
zur beklentisi vardi. Ruhu sikilmisti.
Kendisini kosarak Tanburi Cemil’in
nagmelerine atan sairin yiireginden su
dokiilmiistii:

Bin yildan uzun bir gecenin bestesi-
dir bu; / Bin yil siirecek zannedilen kar
sesidir bu. / Bir kuytu manastirda dua-
lar gibi gamli, / Yiizlerce agizdan koro
halinde devamli, / Bir erganun ahengi
yayilmakta derinden... / Duydumsa da
zevk almadim Islav kederinden. / Zihnim
bu sehirden, bu devirden ¢ok uzakta, /
Tanburi Cemil Bey ¢alwyor eski plakta.
/ Birdenbire mes 'udum isitmek hevesiy-
le, / Gonliim dolu Istanbul'un en ozlii
sesiyle. / Sandim ki uzaklasti yagan kar
ve karanlik, / Uykumda biitiin bir gece
Korfezdeyim artik!

Her sair ve fikir adami gibi Yahya Ke-
mal de hayatinin bir donemini arayis
icinde gecirmistir. Garb1 ve Sarki ¢ok
iyl taniyan tUstad, daha bagka seyler
istiyordu. Ne batinin narsisistik, mii-
kemmeliyet¢i, maddiyatci, kuralct ve
yalmzlhiga siiriikleyen kasvetini, ne de

ASINA YUZLER

dogunun kuralsizligini, umursamazligi-
ni1, kolayciligini, kurnazligini ve hama-
setini istiyordu.

Yahya Kemal ‘Parnas’cilardan cok
etkilenmigti. Bat1 gelisimini resim ve
heykel sanati iizerine insa etmis olan
bu akim tarihin en utang verici olayla-
rinin yasandigi Avrupa toplumunu bile
yliceltmis, refah seviyesine ulagtirmisti.
Kendi milletinin de bu akimdan istifade
edebilecegini diistindii. Sonunda Tiirk
toplumunun yeniden sekillenme siireci-
ni dort temel direk iizerine oturttu; mu-
siki, siir ve edebiyat, mimari ve tarih.
Bunlardan musikiye ayri énem verdi.
Ciinkii kendi kurtulusunu bile musikiye
borgluydu.

Yahya Kemal’e gore musikimiz zanne-
dildiginin aksine karanliktan ve kasfet-
ten uzaktir. Cezanin degil 6diiliin mu-
sikisidir. Faniyle degil bakiyle ilgilenir.
Korkuyu ve esareti degil kahramanlig:
ve cesareti ¢agristirir. Cehennemi degil
cenneti hatirlatir. Ona gére musikimizin
icra edildigi her kose bir cennet kosesi-
dir. Istanbul sevdas1 da ondandur.

Bakin neler diyor musikimiz i¢in:

Cokinsananlayamazeskimisikimizden
/ Ve ondan anlamayan bir sey anlamaz
bizden / Acar bir altin anahtarla rith
ufuklarimi / Hemen yayilmaya baslar
sada ve nir akint / Ve seslenir biiyiik
Itri, semdy orten rith / Pesinde dalga-
lanir bestesiyle Seyyid Nih / O mutlu
devrede Itri’ye en yakin bir dost / Isikl
danteleler bestekar: Hdfiz Post

Evet bu eski nesil bir serefli dlem acar/
Duyusta ince zamanlardan inkirdza ka-
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dar / Yiiz elli yil sira daglar birer birer
yiikselir / Ve dkibet Dede’nin anli sanli
devri gelir / Bu miisikiyi o, son kudre-
tiyle parlatt1 / Oliince, iilkede muhtesem
bir giines battt.

Musiki bir toplumun dilidir. Toplumun
0z degerlerini, kiiltiiriinii, gelenek ve
goreneklerini, folklorunu, inancini ve
tarihini anlatir. Yahya Kemal’e gore bu
dilden anlamayan birinin Tiirk toprakla-
rinda yiizyillardir yasamakta olan ‘Biz’1
anlamast kabil degildir. ‘Biz’de ayrilik
yoktur. Farkli kaynaklardan gelip ayni
musikide, ayn kiiltiirde ve ayn1 cograf-
yada birlesiriz ‘Biz’.

Itri’nin  yarattig1 “Eski Musiki”,
Budin’den Irak’a ve Misir’a kadar her
dilden, her milletten ve her dinden in-
sanlarin mensubu oldugu bir toplum
olan ‘Biz’in en biiylk temsilcisidir.
Bu musiki Mevlana’nin “Kim olursan
ol yine gel” diisturunun bir tecellisidir.
Yahya Kemal bizi ‘Biz’ yapan bu musi-
kinin piri Itri’ye biiyiik 6nem vermis ve
eserlerini defalarca dinlemis, her birini
analiz etmigti. O’na olan hayranlhigini,
O’na atfettigi degeri bakin nasil anlati-
yor:

Biiyiik Itri ye eskiler derler,
Bizim 6z musikimizin piri;

O kadar halki sevkedip yer yer,
O safak vaktinin cihangiri,
Nice bayramlarin sabdh erken,
Gogii, top sesleriyle giirlerken,
Soylemiyg saltanath Tekbiri.

Ta Budin den Irdk a, Misr a kadar,
Fethedilmis uzak diyarlardan,

Vatan iistiinde hiir esen riizgar,
Ses gotiirmiis biitiin baharlardan.
O deha dyle toplamus ki bizi,

Yedi yiiz yil siiren hikdyemizi
Dinlemiy ihtiyar ¢inarlardan.

Cok zaman dinledim Neva-Kar,
Bir terenniim ki hem genis, hem siih:
Dagilirken “Nevd 'nin esrari,
Basliyor sark ufuklarinda vuziih;
Mest olup sézlerinde her heceden,
Yola diigmiis, birer birer, geceden
Yiiriiyor fecre elli milyon rith.

Yahya Kemal vatan mefhumunun en
onemli unsurlarindan biri olarak goriir
musikiyi. O asirladir bu vatandaki kah-
ramanliklari, destanlari, cengaverlikleri
anlatir. Tanburlar, neyler, kemengeler o
sanli maziyi seslendirir. Tiirkiiler yolu-
nu kaybetmis bir milletin yuvaya donii-
stinii haykirir.

Bir neslin ortada dahicedir basardigi
is / Vatan nasil karigir miisiki ile goster-
mig / Bu yaz kemengeyi bir dinledinse
Kanlica’da / Baharda bir gece Tanbiir 'u
dinle Camlica’da / Bu sazlarin duyulur
her telinde sdade vatan / Sihirli riizgdr
eser ddaima bu topraktan

Tarih boyunca yasatilmig olan bir
maneviyatin ve hissiyatin terciimani-
dir musikimiz. Bizleri feyzin, sadanin
ve nurun menbaina ulastirir. Musiki
taassubu igine diigiip bati musikisini
kiigiimsedigimiz ve dnemsemedigimiz
anlasilmasin. Bu esasli ve evrensel
boyutlar1 yakalamis olan musikiyi de
bilmemiz gerekir. Ama diinyevidir ve

bizim gibi kabina sigmayan bir milleti
tatmin edememektedir. Dogu diinyaya
ram olmay1 bir zayiflik olarak telakki
eder. Daha ¢ok 6te diinya arayisi ve 6z-
lemi i¢indedir. O ylizden musikisi diin-
yevi oldugu kadar uhrevi, beseri oldugu
kadar da ilahidir. Yahya Kemal bu 6zel-
likleri s0yle anlatmas:

Musikisinde bir taraftan din,

Bir taraftan biitiin hayat akmais;
Her taraftan, Bogaz, o sehrdyin,
Mavi Tunca yla giir Firdt akmaus.
Nice seslerle, gok ve yerlerimiz,
Hiizniimiiz, sevkimiz, zaferlerimiz,
Bize benzer o kdindt akmus.

Bestekarlar iistadin goziinde bu “son-
suzluk bestesinin” mihmandaridirlar.
Besteleriyse nesilden nesile aktarilan
birer mesaledir. Itri’nin yaktig1 bu me-
saleyi Seyyid Nuh ve Hafiz Post gibi
musikisinaslar  layikiyla tasimislar,
Dede Efendi de zirveye ulagtirmistir.
Sairin deyisiyle Dede Efendi 61diiglinde
iilkede muhtesem bir giines batmustir,
ama goniilleri aydinlatan besteleri her
giin yeniden dogmaktadir.

Dilimizin, kiiltiirimiiziin, gelenekleri-
mizin kisacasi ‘Biz’e ait degerlerin unu-
tulmaya yiiz tuttugu bu donemde, en
biiyiik kilavuzumuz ‘eski musikimiz’i
Yahya Kemal’in kaleminden defalarca
okuyup anlamaya ihtiyacimiz vardir.

Ne diyelim: “Tekrar miilaki oluruz
bezm-i ezelde

Evvel giden ahbaba selam olsun
erenler.”




Yash 1nsanlar1n kendilerini 13 yas
geng gordiigii ortaya ¢ikt.

Arastirmacilar yaslar1 70 ila 104 ara-
sinda degisen 516 kisiye bir anket uy-
guladilar. Ankette katilimcilara yasla
ilgili sorular, 6zellikle kendilerini hangi
yasta hissettikleri soruldu.

Cevaplar degisiklik gosterse de, kro-
nolojik yasla siibjektif yas arasinda or-
talama 13 yillik bir fark s6z konusuydu.
Ozellikle saglikli ve aktif katilimeilarda
gercek yasla hissedilen yas arasindaki
daha bariz bir fark vardi.

Arastirmacilara gore bu veriler 6nem
tastyor. Cilinkil yaglilik donemiyle ilgili
kiiltiirel beklentiler ¢ogu zaman yaslla-
rin kendilerini algilayis bicimiyle ters
diisiiyor.

“Bizler her nedense icinde yasadigi-
miz kiiltiir yoluyla yaslandiriliyoruz,”
diyor Michigan Universitesi’nden psi-
kolog Jacqui Smith. “Nasil goriindiigii-
miiz, ne zaman emekliye ayrilacagimiz
kiiltiirel yoldan belirleniyor. Oysaki bu

sablonlar kimi zaman demode oluyor,
cagn ihtiyaglarina cevap vermiyor.”

“Cocukken, genelde kendimizi oldu-
gumuzdan biraz daha biiyiik hissediyo-
ruz, ¢iinkii biiyiiklere mahsus aktivite-
lerde yer almaya 6zeniyoruz. Fakat 25,
30 yas civarinda, yaslilik anlayisimiz
kronolojik yasimizdan farklik gosteri-
yor. Ve kendimizi oldugumuzdan daha
gen¢ gormeye basliyoruz.”

Baska c¢aligsmalarda da 40-70 yas gru-
bundaki insanlarin gercek yaslarindan
%20 daha geng hissettikleri ortaya gikt1.
Bu son aragtirmada ise genelde Omriiniin
son 30 yilin1 siiren insanlara odaklanil-
di. Burada merak edilen, yaslanmayla
birlikte ortaya c¢ikan sikayetlerin bizi
gerceklerle ylizlesmeye mecbur birakip
birakmadigy, siibjektif yasimizin krono-
lojik yagimiza birlesip birlesmedigiydi.

Caligmada c¢ok yash kisilerin bile ken-
dilerini oldugundan daha geng hisset-
tikleri goriildii.

“Kendinizi hangi yasta hissettiginiz

onemli, ¢linkii bu davraniglariniza da
yanstyor,”’diyor Dr. Smith. “Kendinizi
yaslt bir kisi olarak tanimladiginizda,
bunun gereklerini yapmaya basliyorsu-
nuz.”

Caligmada ¢ogu kisinin gen¢ hisset-
mesine ragmen yaslanma siirecini yad-
simadigi ortaya ¢ikti. Alt1 yillik calisma
siiresi boyunca, insanlara ii¢ kez yas
algilart soruldu. Bunun yillara meydan
okuyan, zamandan bagimsiz bir algi ol-
madig goriildii. Aradaki fark korunsa
da, kronolojik yasla algilanan yas ara-
sindaki fark insanlarin kendilerini hasta
ve Olime yakin hissetmesiyle daralma-
ya basliyor.

“Kendimizi ger¢ekte oldugumuzdan
daha iyi gormemiz olumlu bir sey,’diyor
Dr. Smith. “Bu bakis acis1 mutluluk ve
umutla iliskilendiriliyor.”

Kaynak: nytimes




Yogun is stresi altinda 3
lanlar ne yapmah?

Psk® Dr. Ercument Dogan



Gliniimiizdeki ¢alisma kosullari ma-
lum. Insanlar yogun is temposu altinda
calismaktalar. Iginde bulundugumuz
bilgi ¢aginda, calisanlarin islerini ko-
ruyabilmek i¢in stirekli kendilerini ye-
nilemeleri ve gelistirmeleri gerekiyor.
Ayrica insanlar egitim politikalarmin
yetersizligi ve maddi zorluklar nede-
niyle ilgi duymadiklar1 islerde calig-
mak zorunda kaliyorlar. Bu ve bunlara
benzer birgok unsur birgok c¢alisanin
isyerinde stres yasamasini neredeyse
kaginilmaz hale getiriyor. Is stresinin
hayatimizin bir pargasi haline geldigi
giiniimiizde bununla bas etmek icin ¢e-
sitli yollar denemek gerekiyor. Benim
en 6nem verdigim husus, c¢alisan kisi-
nin kendisini asir1 strese sokan diisiin-
ce kaliplarin1 kesfetmesini ve sorgula-
masini saglamaya caligmak. Strese yol
acan cevresel faktorleri degistirmek
¢ogu zaman miimkiin olmuyor. Ama
bize gelen danisanlara baktigimiz-
da cevrelerini degistirmeye cok fazla
odaklandiklarin1  goriiyoruz. Amaci-

miz, ¢evresel sartlar ne kadar zor olsa
da bu sartlar altinda yasanabilecek en
az stresi yagamalart dogrultusunda da-

nisanlara yardimci olmak. Aslinda stres
gibi olumsuz duygular1 asir1 boyutlarda
yasamamizin sorumlusu hayati anlam-
landirma ve olaylar1 yorumlama giicii-
ne sahip olusumuz. Hayatta bir ¢ok sey
elimizde olmayabilir ama diigiincele-
rimizin hakimiyeti bizde. Biz aslinda
danisanlarimiza bu hakimiyeti nasil
saglayacaklarmi gostermenin disinda
bir sey yapmiyoruz.

Is yogunlugu ve aile ici iliskiler

Calisan kisilerin, ailelerinin ve isleri-
nin talep ettigi farkli rollerden degisik
sekillerde etkilendiklerini goriiyoruz.
Ailevi ve is ile ilgili kisiden beklenen
rollerin kisi iizerinde asir1 yiik olustur-
masi sikca rastlanan bir durum. Sadece
is yogunlugu aile ici iliskileri etkile-
mekle kalmiyor. Ozellikle kadinlar igin
ev ve cocuk ile ilgili yapmalar1 gereken
isler kadinin is hayatin1 olumsuz etki-
leyebiliyor. Yani, kapsamli bir sekil-
de baktigimizda is-aile catismasi ya
da uyusmazligi, is ve aile yasantisinin
eszamanli olarak beraberinde getirdi-
gi birbiriyle bagdasmaz taleplerden ve
baskilardan kaynaklaniyor. insanlar bir

cok roliin beraberinde getirdigi beklen-
tileri karsilamada sorunlar yasayabili-
yorlar. Calisma hayatinin taleplerinin
aile ile iligkili sorumluluklar1 yerine
getirmeyi engellemesi, ise ayrilan za-
manin kisinin sosyal hayatini kisitla-
masi gibi durumlarla karsilasilabiliyor.
Ornegin galisan kisi uzun siiren ¢alisma
saatlerinden sonra aksam yemegini ha-
zirlamak i¢in bile enerji bulamayabili-
yor. Aksam eve gec gelmek, sinemaya
gitmeyi ya da arkadaslar ile bulugsmay1
imkansiz hale getirebiliyor. Bazen, ka-
dinlarin kariyerleri ile ilgili endiseleri
cocuk sahibi olma isteklerini etkileye-
biliyor. Egler arasinda is basarist ile il-
gili rekabet olabiliyor. Baz1 durumlarda
sosyal baskilar devreye giriyor ve ko-
canin ev isi yapmasi, annenin eve geg
gelmesi gibi olgular, is gezilerine ¢ik-
mak ya da ¢ocuk yapmayi geciktirme
karar1 gibi konular iizerinde akrabalarin
ve yabancilarin elestirileri gibi durum-
lar, aile i¢in stres kaynagi olabiliyor. Bu
gibi durumlar aile iginde sonu bosan-
maya kadar gidebilen sorunlar yasan-
masina yola agabiliyor.
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Depresyon salgini mi1 var?

Psikiyatri Uzman1 Dr. Oguz Tan ‘Depresyon’ kitabinda bilinmeyen 6nemli bilgiler veriyor ve
c¢ikis yollarini anlatiyor! Depresyonlu hasta hikayelerinin de yer aldig1 kitap konunun daha 1yi
anlagilmasini sagliyor.




Cagimizin en 6nemli hastaliginin dep-
resyon oldugu biliniyor. Diinya Saglik
Orgiitii 2020 yilinda depresyon salgi-
nin olacagindan bahsediyor. Giinliik
yasamda sik¢a kullaniliyor ama buna
karsin ayni derecede depresyon tanin-
miyor. Cogu defa hiiziinle karigtirilan
depresyon basit goriiliiyor. O neden-
le “Takma kafana geger” sozii en ¢ok
depresyon i¢in kullaniliyor. Herkesin
bildigini sandig1 ama aslinda tam olarak
bilmedigi depresyon konusunda artik

derli toplu bir kitap var. ‘Takintilar’ ve
‘Kokuyorum’ Kkitaplarinin yazari Psi-
kiyatri Uzmant Dr. Oguz Tan uzun bir
aradan sonra depresyon kitabiyla tekrar
okuyucularinin  karsisina ¢ikti. Kitap
simdiye kadar bu konuda yazilanlari
asan bir ¢alismanin iriinii. Depresyon
konusunda diinyada yapilan ¢alismalar
taranarak kaleme alinmis. Kitap anlagi-
lir tanimlamalarla okuyucunun hastalik
konusundaki her tiirlii sorusuna cevap
bulabilecek bi¢imde diigiiniilmiis. Bu-
nunla birlikte yeni tedavi yontemleri
konusunda da agiklayici bilgilere ve
yeni tedavi yontemlerine yer veriyor.
Yillarca depresyonunu tedavi ettir-
me arayisinda olanlar i¢in kitap iyi bir
bagvuru kaynagidir. Tedavi siirecine
gelmeyen depresyon riski tasiyanlar
icin de oncii bir koruyucu ruh sagligt
rehberi niteligini tastyor. Depresyon ya-
sayan hastalarin ¢arpici dykiilerine yer
verilmesi okuyucuyu kendisi lizerinde
diisiinmeye ¢agirtyor ve bu durumlarin
sadece kendilerinde olmadigi duygu-
su ile paylagsmay1 saghyor. Kitapta en
¢ok dikkat ¢ceken Oykiilerden birisi olan
Omer’in 6ykiisii sdyle:

Agr depresyon hastast Omer

“Omer 48 yasindaydi. Muayenehane-
me sedyeyle getirilmisti.

Ilk dikkat ceken ozelligi, son derece
zayif olmasiydi. 1.70 boylarindaydi,
ama 40 kilo bile yoktu. Kemikleri deri-
sine yapismisti adeta.

Biwrakin ayaga kalkmayi, kolunu bile
kapirdatamiyordu. Basini da kaldira-
miyor, hatta sagdan sola, soldan saga
ceviremiyordu. Bazen goz kapaklarini
agryordu, ama kimseyle goz goze gele-
miyordu. “Gozlerinin feri” sonmiistii.

Konusamiyordu da. Agzindan ¢ikan
tek sey, nefes alip verirken duyulan ses-
ti.

Karsimda adeta yataga ¢akilmus, eri-
yip bitmis bir hasta vard.

Omer, Sivas’in bir kéyiinde bir ciftci
ailesinin ¢ocugu olarak dogmustu. He-
niiz 16 yasina gelmeden evlenmis, ev-
lendikten iki y1l sonra karisim karninda
cocuguyla kéyde birakarak Almanya’ya
gitmig ve 25 yil gurbette is¢i olarak ¢a-
hismisti. Beg alti yil dnce de ¢alismayt
bwrakmig, “Vatam ozledim” diyerek
Istanbul’da hemserilerinin bolca bu-
lundugu bir mahalleye yerlesmisti. Alti
cocugundan bazilar Tiirkiye 'de, bazi-
lart Almanya’daydh.
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Saglikly ve mutlu bir hayat stiriiyordu.
Gurbette yillar yili doktiigii alin teri ne-
ticesinde maddi durumunu diizeltmisti.
Torunlariyla sakalasiyor, bes vakit na-
maza camiye gidiyor, arkadaglariyla
kahvede oturup sohbet ediyor, yaz ayla-
rint koyiinde gegiriyordu.

U¢ ay énce durgunlasmaya basla-
musti. Keyifsizdi. Istah azalmist. Za-
yifliyordu. Az konusur olmugtu. Vaktini
daha ¢ok yatarak ge¢iriyordu. Cemaati
hi¢ kacirmazken, artik bazi vakit na-
mazlarmi evde kiliyordu. Camiye veya
kahveye gittiginde ise nefes nefese ka-
lryordu. Ailesi “Neyin var?” diye sor-
dugu zaman “Midem agriyor” cevabini
veriyordu.

Mide agrisi icin bir ddhiliye uzma-
mna gitti. Doktor bir seyi olmadigini
soyledi. Sindirim sisteminin rahat ¢a-
hiymasini saglayacak bazi ilaglar yazd.
Sikdyetler ge¢meyince, midesine hortum
soktu, yine bir hastalik belirtisi géreme-
di. Bagwrsaklar, karaciger, pankreas,
safra kesesi... Hepsi saglamd.

Omer giderek zayiflayip bitkin diisii-
yordu. Evden hi¢ ¢ikamiyordu artik.
Camiye gidemedigi gibi evde dahi na-
maz kilamiyordu. Nefesi tuvalete git-
meye bile zar zor yetiyordu. Geceleri
uyuyamiyor, oflayip pufluyor, “Soluk
alamiyorum” diyerek karisina camlart
actirryordu.

Ailesi  “Akcigerlerinde bir hastalik
olmasin” diisiincesiyle bir gogiis has-
taliklart  uzmamna gétiirdii  Omer’i.
Filmler ¢ekildi, borulara nefes iiflendi.
Akcigerler saglamdi. Soluk yetmezIligi-
nin kalpten kaynaklanabilecegi dikka-
te alinarak kalbi incelendi. Elektrolar,
ekolar... Kalbi de iyiydi.

Artik yataktan hi¢ ¢itkmaz olmustu.
Bazen idrarint bile altina kagiriyordu.
Bevliyeciye gidildi. Prostat, bobrek,
mesane... Hepsi saglam...

80 kiloluk adam bir ayda 60 kiloya diis-
miistii. Yedigi yemek giinde 8-10 kasigt
ge¢cmiyordu. Her tarafinin agridigindan
yakiniyor, hatta agridan aglyordu.

Romatizmacilar, fizik tedaviciler, gu-
atr testleri, kansizlik tetkikleri... Hi¢cbir
hastalik yok!

Ailesi “Kéy havast iyi gelir” dedi,
zaten yaz da yaklagmist. Omer’i alip
memleketine gotiirdiiler. Fakat koyde
iyice kotiilesti. Agzina bir lokma yemek
girmiyordu. Tuvalete gitmek icin bile
yataktan ¢ikmuyor, kiiciik abdestini de
biiyiik abdestini de altina birakiyordu.
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KITAP

Kendisine sorulan sorulara cevap ver-
miyordu.

Omer’in hayatindan iimidini kesen
aile, onu Istanbul’a getirip bir hasta-
neye yatirdi. Hastanede Omer e serum-
lar takildi, serumlarin icine vitaminler
koyuldu. Omer’in tedavisini iistlenen
dahiliye uzmam, birkag giin sonra “Siz
babanizi bir sinir doktoruna gétiiriin”
dedi.

Iste o giin Omer’i ben gordiim. Dep-
resyon teshisi koyarak psikiyatri servi-
sine yatirdin. Hemen elektrogok teda-
visine basladik. Ilag bile yutmadigi icin
igneler yapiyor, hayatini siirdiirmesi

Psikiyatri Uzman

Oguz Tan

icin gerekli olan gidayt serumlarn i¢in-
de damardan veriyorduk.

Omer: birinci haftanin sonunda, hem-
sirelerin gézlerine giiliimsemeye c¢ali-
sarak bakmaya bagsladi. Ikinci hafta bi-
terken, sorulara “Evet, hayw; iyiyim...”
gibi tek kelimelik cevaplar veriyor, ya-
takta zor da olsa dogruluyor, kasikla ag-
zina beslenen ¢orbayt igiyordu. Uciincii
haftamin sonunda ciimle kuruyor, ¢ok
sert olmayan gidalart ¢igneyebiliyor,
tuvaleti geldiginde goreviinin koluna
girerek yiiriiyordu. Dérdiincii hafta ise
herkesle keyifli keyifli sohbet ediyor, ra-
hatlikla yiiriiyor ve her seyi yiyordu.
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Bir ayda depresyonu tamamen diizel-
mig, hayata donmiistii. Ancak uzun siire
hareket etmedigi icin elleri yart kapali
vaziyette kasuli kalmis, katilasmisti. El-
lerini tam olarak agamiyor, yumruk da
yapamiyordu. Tiwras olabiliyor, yemek
yiyebiliyor, ama mesela diigme ilikleye-
miyordu. Fizik tedavi uzmaninin verdigi
egzersizlerle elleri yavas yavas agildl.
Sol elini hala eskisi gibi kullanamasa
da artik bunda da biiyiik bir zorluk ¢ek-
miyor.

Omer eski hayatina geri donmiistii.
Yine torunlariyla sakalasiyor, giinde
bes vakit camiye gidiyor, arkadagslariyla
sohbet ediyordu.”

Dokuz boéliimden olusan ‘Depresyon’
kitabinin ilk boliimiinde depresyon ne-
dir? depresyonun belirtileri, maskeli
depresyon ve distimik bozukluk, dep-
resyonun biyolojik ve psikolojik sebep-
leri anlatiliyor. Tkinci boliimde ii¢ vaka
ornegi veriliyor. Ugiincii boliimde dep-
resyonun sonuglari, depresyon tedavisi,
psikoterapi, antidepresan ilaglar, elekt-
rosok tedavisi, manyetik uyarim teda-
visi, 151k tedavisi, pille beyin uyarimi
tedavisi anlatiliyor. Dérdiincti boliimde
manik depresif bozukluk, besinci bo-
liimde kadinlarinda yasanan depresyon-
dan bahsediliyor ve neden kadinlarin
daha ¢ok depresyona girdiginin cevabi
arantyor. Logusalik hiiznii veya annelik
hiiznii olarak bilinen logusalik depres-
yonu ve tedavisi ve adet dncesi gergin-
lik sendromuna yer veriliyor.

Depresyon kitabinin altinct boliimii
cocuk ve ergenlere ayrilmis. Bu boliim-
de cocuk ve ergen depresyonunun se-
bepleri cocuk ve ergen depresyonunun
belirtileri ve tedavisine yer veriliyor.
Yedinci boliim yaglilara ayrilmis. Yas-
lilarda depresyonun sebepleri, ne gibi
sonuglart oldugu ve yine tedavisindeki
farkliliklara temas ediliyor. Sekizin-
ci boliimde depresyondan kurtulmak
i¢in ne yapabilirsiniz soru sorulmus ve
cevabi verilmig. Son boliimde ise bu
konudaki 6lgeklere yer verilerek oku-
yucunun kendini test etmesi ve kendi
ruhsal durumu hakkinda fikir edinmesi
saglantyor.

Memory Center Noropsikiyatri Mer-
kezi Psikiyatri Uzman1 Dr. Oguz Tan’1n
cok giizel bir Tiirkce ile kaleme aldig
‘Depresyon’ kitab1 300 sayfadan mey-
dana geliyor. Okuyucunun dilinde kita-
bin devamini ister bir tat birakan yazar
kendisinden yeni kitaplar beklenilmesi-
ni hakl kiliyor.
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Evlilikte Duygusal Zeka Testi

Cok Az Az Siklikla Her Zaman
(1 2 3) “4)

Strese dayanikliyim.

Esim i¢in rahatimdan fedakarlik yaparim.

Sevgimi agikca ifade ederim.

Esimi ¢ok az elestiririm.

Esime gilivenirim.

Evin diizenli olmasini 6nemserim.

Esimin morali bozuksa hemen anlarim.

Esimin iyi davraniglarini takdir ederim.

Aligveriste sadece kendi ihtiyacimi diistinmem. ---_

DEGERLENDIRME

0 — 20 Puan= Ortalamanin ¢ok altindasiniz. Uzman yardimina ihtiyaciniz var.

20 — 40 Puan= Ortalamanin altindasiniz daha mutlu olmak i¢in ¢abalaymiz. Evlilige ilgi, zaman, duygu yatirim1 yapiniz.
40 — 60 Puan= Evlilige yatirim yapmay1 biraz artirmaniz size ¢ok sey kazandiracak.

60 — 80 Puan= Ornek gosterilecek bir essiniz.

Not: Bu testi her ¢ift once kendisi i¢in sonra esinin yerine kendisini koyarak dolduracak. Ayni kisinin test puanlarinin

ortalamasi alinirsa daha gergekgi sonuglar ortaya cikar.
(Dr. Nevzat Tarhan tarafindan gelistirildi)
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Dr. Gokben Hizli Sayar

Obsesif kompulsif bozukluk, her yas-
tan, her irktan, her dinden kisiyi etkile-
yebilen bir takinti hastaligidir. Ancak
hastaligin kendini gOsterme bi¢imi,
yani takintilarin icerigi farklilik goste-
rebilir. Hastalik dylesine acimisizdir ki
¢ogu zaman kisiyi en hassas noktasin-
dan vurur. Anneyseniz ¢ocugunuza za-
rar vermekten, titizseniz kirlenmekten
korkar hale gelirsiniz. Dini duygulari-
niz kuvvetliyse en mukaddes konular
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en uygunsuz durumlarda ve yerlerde
aklinza gelir. Hastaliga yakalanan kisi
bir yandan takintilarin emrettigi “yir-
mi defa yika, bir daha kontrol et, “ol-
madi bastan yap” benzeri komutlarla
miicadele ederken bir yandan da “kirli
olmak”, “koétii olmak”, “suclu olmak”,
“giinahkar olmak™ psikolojileri ile ba-
setmeye caligir.

Toplumda %2-3 oraninda goriilen bu
hastalikta beynin 6n alanlarinda ve bey-
nin i¢ kisminda yer alan kaudat ve bazal
ganglia adi verilen boliimlerde metabo-
lizma artis1 gosterilebiliyor. Bu bulgular
obsesif kompulsif bozuklugu basit bir
psikolojik sorun olmaktan cikarip iyi
bilinen bir nérobiyolojik hastalik haline
getiriyor.

Hastalikla ilgili tek iyi yan ise tedavi
edilebilir olmasi. Psikiyatrik hastalikla-
rin biyiiciiliik, cadilik, dinsel sapkinlik
olmadigimin anlagilmasimin iizerinden
besyiiz yil gegti. Ortagagda akil hastali-
gina sebep olan ruhun kafatasi agilarak
serbest birakilmasindan yiizyillar sonra
simdi bir kez daha, bu defa hastaliklarin
norobiyolojik kokeninin agiklanmasi
i¢in, gozler kafatasina ve i¢cindeki beyne
dikildi. Artik kisinin aklindan atamadig1

PSIKIYATRIDE
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diisiincelerin, durdurma iradesini goste-
remedigi saplantilarin kokeni beyindeki
kimyasal ve yapisal degisimlerde ara-
niyor. Tiim diinyada birbiri ardina so-
nug veren bilimsel aragtirmalar obsesif
kompulsif bozuklukta diizensiz ¢aligan
beyin devrelerine 151k tutuyor, tedavi
segeneklerini genisletiyor.

Su an onsesif kompulsif bozukluk te-
davisinde en etkili tedavi se¢enegi ola-
rak ila¢ tedavileri ile birlikte psikotera-
pi bilesimi sunuluyor. Ancak hastalarin
%20-30‘u bu tedavi segenekleri ile ya
hi¢ diizelmiyorlar ya da yetersiz bir iyi-
lesme saglanabiliyor. Bu noktada yeni
ve farkli tedavi segenekleri sunmak ge-
rekiyor.

Daha onceleri bir hareket bozuklugu
olan Parkinson hastaliginin tedavisinde
kullanilan “derin beyin uyarimi” teda-
visinin obsesif kompulsif bozuklukta da
etkili bicimde kullanilabilecegini goste-
ren aragtirmalarin sayis1 giderek artiyor.
Bu tedavide beynin bozuk ¢alisan ala-
nina bir elektrot yerlestirilerek ¢aligma
yeniden diizenleniyor. “Ilaclar terapiler
hi¢ ise yaramiyor, bu hastaligin ¢6ziimii
yok” diye diisiinenlere duyrulur...

Dort hafta kadar kisa bir siirede alian
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yogun psikoterapi beynin c¢esitli alan-
larinda Olgilen elektirik aktivitesinde
belirgin degisiklikler yapabiliyor. Calis-
malar alinan ilag tedavisine kisa siireli
yogun psikoterapi eklendiginde belirgin
semptom kontrolii saglanabilecegini
gosteriyor. “Terapistin sOyleyeceklerini
ben zaten biliyorum” diyenlere duyru-
lur...

Beyinde aktivitesi kontrolsiz bigimde
artmis ve takintilara sebep olan alanla-
rin ”susturulmasi” i¢in gegmiste cerrahi
yontemlerle bu alanlar ¢ikarilmaktay-
di. Ancak beynin ameliyatla ¢ikarilan
alanina ait diger islevler de kaybedili-
yordu. “Gamma knife” , yani gama bi-
¢agt , adi verilen yontemle bir noktaya
odaklanmis kuvvetli radyasyon 1511 ile
beyindeki arizali bdlgenin diger alan-
larla iligkisi kesilebiliyor. Bu yontemin
deneysel olarak uygulandigi obsesif
kopmpulsif bozukluk hastalarinda yiiz
giildiiriicii sonuglar alindigi bildiriliyor.
“Hastalik benim kaderim, iyilesmemin
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yolu yok” diyenlere duyrulur...

1985°te gelistirilen, beynin, kafatasinin
disindan manyetik olarak uyarilmasi ile
¢alisan TMU, yani transkranyal manye-
tik uyarim tedavisi, ilag tedavilerine di-
reng gosteren depresyon vakalarinda et-
kili bicimde kullanilabiliyor. Diisiik yan
etki riski ve kullanim kolaylig1 ile gele-
cek vaad eden bir tedavi olan TMU’ nun
obsesif kompulsif bozukluk belirtileri
tizerindeki etkisi i¢in arastirmalar ya-
piliyor. Bazi arastirmacilar beynin sag
6n alanina tek bir seans TMU tedavisi
uygulanmasi ile yaklasik sekiz saat sii-
reyle takintilarda belirgin bir rahatlama
izlendigini belirtiyorlar. Bir¢ok aras-
tirmaci ise bilimsel yazilarini mevcut
tedavi segeneklerinin yetersiz kaldigi
durumlarda TMU uygulamasinin diigii-
niilebilecegi 6nerisi ile sonlandiriyorlar.
“Hastalik benim parcam, farkli olma-
min yolu yok™ diyenlere duyrulur...

Obsesif kompulsif bozukluk hastalari-
nin tedaviye basvurmamak i¢in kendin-

ce sebepleri vardir. Doktorun anlama-
yacagini, durumun hastalik olmadigini,
tedavi edilemeyecegini, anlatmanin zor
olacagini diisliniirler. Bu yersiz kaygilar
¢ogu defa ilk muayeneden sonra yerle-
rini tedavi olabilme umuduna birakir.
Hastalikla yasamaya ¢alisanlara duyru-
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Dis hekimi fobisi

En ¢ok korkulan seylerden birisi dig
hekimi koltuguna oturmaktir. Ulkemiz-
de ¢ok yaygin olan dentafobia’nin farkli
sebepleri nelerdir?

Bu konuda eskiden yasanan olumsuz
olaylar kigilerin son noktaya gelmedik-
¢e disciye gitmelerine engel olmaktadir.
Bu konuda ilk yapilmasi gerekenlerden
birisi dis hekimlerinin hastalari ile iyi
iletisim i¢inde olmalar1 ve kendilerine
giiveni saglayarak hastaya emniyette-
yim duygusunu yasatabilmeleridir.

Dis hekimi Aysin Kizilkaya “Pek ¢ok
insan dislerini sevdigi halde dis heki-
mine gitmekten nefret ettigini, bu duy-
gunun giderilmesini basardiklarinda
ailenin diger tyelerinin de kolaylikla
hekime geldigini tespit ettiklerini” be-
lirtiyor. Dis ve ag1z sagliginin 6neminin
giderek daha iyi anlasildigini ancak ‘dis
hekimi fobisi’nin yenilmesi konusunda
heniiz yeterli bir noktaya gelinemedigi-
ni soylityor. Dr. Aysin Kizilkaya bu du-
rumu yasayan insanlarin anlasilmasi ge-
rektigini ve bunun higte zor olmadigini
belirtiyor. Kizilkaya, giizel bir giiliise,
saglikli beslenmeye neden olan dislerin
herkes tarafindan sevildigini anlattyor
ve o dislere kelimenin tam anlamiyla
ihtiyacimiz oldugunun bilindigini an-
cak hastalarin dis hekimlerini ellerinde
sivri aletlerle dolasan, disleri kurcala-
yip, kanirtan, ¢ekip ¢ikaran haklarinda
korku ve endise duyulan kisiler olarak
gordiiklerini belirtiyor. Hastalarinin dis-
¢i koltuguna oturmadan once neler dii-
stindiigiimiizli, yapmay1 planladigimiz
tedavinin ne oldugunu ve asamalarini
hastaya anlatmamizin korkular1 gider-
digini ve giiveni sagladigimi belirtiyor.
Bilgisayar ekranindan hastaya dislerinin
gosterilerek tizerinde bilgi verilmesinin
de olumlu karsilandigini ve tedaviye
destek sagladigini belirtiyor. Bunlarin
iyi anlatilmasi _sonrasinda hastalarimiz
‘evet sevgili dislerimi kaybetmemem
gerekir’ diistincesini ortaya koyduklari-
n1 belirtiyor.

Dis hekimi Aysin Kizilkaya “dis he-
kiminden nefret ederim”diyen pek ¢ok
hastani oldugunu ve bu fikrin ¢ogu kez
¢ocuklukta ya da daha sonra yasanmis
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kotii bir deneyim sonucunda olustugu-
na dikkat cekiyor. Kizilkaya esas so-
runun hastalarin dis hekimi tarafindan
dislerine ve disetlerine ne yaptiklarimi
anlamamasindan kaynaklanan bir gii-
vensizlik sonucunda olusan korku ol-
duguna dikkat c¢ekiyor. Giivensizligin
insanda korku ve endise, utanip sikilma
ve klostrofobi duygulari yaratabildigini
belirten Kizilkaya bu kisilerin muaye-
nehanelerde olumlu bir deneyim yasa-
yabilmesi i¢in onerilerde bulundu:

1-Dis hekimini ve ekibini sevmeleri,
giivenmeleri,

2-Biitiin kontrolii ellerinde tutabile-
ceklerine tamamen inanmalari,

3-Hi¢ agri duymayacaklart ya da iyi
bir sekilde uyusturulacaklarindan emin
olmalari.

Dr. Aysin Kizilkaya dis hekimlerinin
hastalarin korkusunu yenme konusun-
da kendilerini gelistirmeleri ve bunu
onemsemeleri gerektigini ‘savunuyor.
Kizilkaya’ya gore hekim thastaya bu
giiveni verebiliyorsa artik hasta kaza-
nilmis demektir. Hekimin tim tedavi
yontemlerini hastanin korku sorununu
¢Ozdigi icin artik rahatlikla uygulaya-
bilecegini ve bu nedenle saglik dislere
sahip olan kisilerin tilkemizde de ¢coga-
lacagina inandigini sdyledi.

Cocuklarm neden dis hekimi koltugu-
na oturmaktan korktuklari konusunda
goriisiine bagvurdugumuz Cocuk Ergen
Psikiyatri Uzman1 Dr. Ahmet Cevikas-
lan su goriislere yer verdi:

Dis hekimi koltugu, ya da bilinen top-
lumsal adiyla “dis¢i koltugu” kavrami
ozellikle cocuklar s6z konusu oldugun-
da akillarda 1yi bir yer etmiyor. Bunun
anlasilabilir nedenleri var. Bir kere ¢o-
cuklarda beden biitiinliigiine disaridan
gelecek her tiirlii miidahale ciddi korku
ve savunma yaratir. Yapilan biitiin tibbi
islemlerde 6 yasindan kiiciik ¢cocuklar
ikna etmek kolay degildir. Ustelik ya-
pilan miidahale agza, yanina bedenin i¢
bolgesine oldugu icin ve genellikle de
ele alinan cihazlarla yapildig1 icin ve
cocuk da gozleriyle gérmedigi i¢in kor-

ku kat be kat artacaktir.

Cevikaslan’in dikkat ¢ektigi baska bir
hususta agiz i¢i ve dis hastaliklarimin
yogun aci veren durumlar olmasi ve dis
hekimine de ¢ogunlukla acil durumlar-
da gidilmesi... Dis hekiminin yaptigi
islem, zaten var olan acinin tizerine
korkutucu bir iglemle gidip tedirginligi
daha da pekistirmektedir.

Dr. Ahmet Cevikaslan dis hekimi de-
nildiginde genellikle “dis cekme” gibi
hos olmayan g¢agrisimlar yaratabilecek
dustincelerin-akla gelmesinin de korku-
yu besledigini belirtiyor. Bu ¢agrisim
da c¢ocuktaki korkuyu pekistirebiliyor.
Onun i¢in kiigiik cocuklara; ¢ocugun
yaninda giivendigi birisinin destek ol-
masi, cocugun onceden ilag destegi ile
rahatlatilmasi, uygun durumlarda teda-
vinin basamakli yapilmas: gibi oénlem-
ler yararli olabilir. 6 yasindan biiyiik
¢ocuklar ac1 ve korku ile basa ¢ikmay1
nispeten daha iyi becerir ancak sanciy1
ve tedirginligi i¢ten i¢e yasar. Bu ¢ocuk-
larin, yapilacak islemlerle ilgili 6nceden
bilgilendirilmesi yerinde olur.

Cocuk psikiyatristi Cevikaslan, diggi
koltugu korkusunun bir de sosyal 6gren-
me boyutunun varhigma dikkat ¢ekiyor
ve bunun goz ardi edilmemesini oneri-
yor. Cocuk; anne baba, arkadas grubu
ve yakin ¢evrenin tepkilerini beynine
kaydeder, bu korkunun kosullanma yo-
luyla 6grenilmesidir. Yani dis¢i koltugu
korkusu, toplumumuzda ‘“matematik
korkusu, igne korkusu, polis korkusu,
okul korkusu™ vb gibi sosyal 0grenme
ile 6grenilen korkulardan birisidir ayni
zamanda.

Dis hekimi korkusunun yenilmesi i¢in
aile biiyiiklerine de gorev diismekte-
dir. Cocugun korkusunu yenmesi i¢in
hastalarindan Once c¢ocugu ziyarete
getirmelerini istedigini belirten dis he-
kimi Aysin Kizilkaya bunun ¢ok yararl
oldugunu gordiiklerini belirtiyor. Dis
hekimleri ile iyi iligki gelistirebilen ai-
lelerin ¢ocuklarinin dis ve agiz sagligi
konusunda daha sansli olduguna vurgu
yapan Kizilkaya kendilerinin ailenin
dostu oldugunun unutulmamasini soz-
lerine ekliyor.



Kosuyolu’nda bir
Italyan restorani

Hafif kirlagmis saglari, devamli giiliimseyen yiizii ile miisterilerine siirekli selam veren, nasil
olduklarimi soran bir restoran sahibi Rosario Costa. Hi¢ aksatmadan hergiin mutfaga girip ken-
di elleriyle hazirladig1 makarnalari, salatalari, tatlilar1 sunuyor miisterilerine ve Sicilya mutfa-
ginin en eski lezzetlerini sunuyor...

19 yasinda Sicilya’dan, Almanya’ya
g6¢ etmis yetenekli bir ag¢1 Rosario Cos-
ta. Memleketinden, daha iyi is bulabil-
me hayalleriyle gittigi bu iilkede sevgili
esi Gonlil hanimla tanismis. 1968 yilin-
da tanigtig1 Goniil Ergetingoz ile 1972
yilinda evlenen Rosario Costa, tatil i¢in
ziyaretlere gelmeye basladigi Tiirkiye’yi
¢ok sevmis ve en kisa zamanda bu iil-
keye yerlesmeye karar vermis. Esiyle
birlikte 1984 yilina kadar Almanya’da

72

calisarak para biriktiren Rosario Costa
o yil iginde Almanya’dan kesin olarak
ayrilarak [zmir’e yerlesmis.

Izmir’e yerlesmesinin hemen ardin-
dan, Karsiyaka’da kiigiik bir italyan res-
toran1 agarak Tirkiye’deki is yasamina
“merhaba” diyen Costa’larin yaptiklari
is Oylesine begenilmis ki, Pastavilla
restoranlart agildiginda bu restoranlarin
bas ascis1 olarak da yine Rosario Cos-
ta bu ise uygun goriilmiis ve kendisine

teklif gotiiriilmis. Tiirkiye’ye makarna
kiiltiirini tanitmak ve yerlestirmek is-
teyen Rosario Costa bu ise sadece bu
nedenle sicak baktigin1 ve Pastavilla
Restoranlarinin yemeklerinin gergekten
Italyan mutfag lezzetinde olmasi igin
sehirden sehire kostugunu anlatiyor.
Sonu¢ olarak Pastavilla Restoranlari-
nin yemekleri gercekten ¢cok begenilmis
ve Costa o siralarda bir¢ok televizyon
programina konuk olmaya baslamas.
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Rosario Costa yine o yillarda giineyde tinlii bir tatil koyiiniin
icinde Italyan Restorani islettigini ve devaminda kendi isini
yapmak i¢in olanaklar arastirdigini soyliiyor. iste tam da bu yil-
larda bir is adami Rosario Costa ve esini arayarak Istanbul’da
ortak bir restoran agmak istedigini belirtince hi¢ diigiinmeden
“evet” dedigini sdyliiyor Rosario Costa.

Ve Anadolu Yakasi’nda Kosuyolu semtinde 2001 yilinda agili-
yor Trattoria Da Rosario. Hakiki Sicilya mutfagindan yemekle-
rin yer aldig1 bu restoranda fiyatlar da olduk¢a makul.

Garsonlarin giysilerinden, mekanin dosemesine kadar her
unsurda Sicilya’dan bir esinti bulunan Rosario Restoranin dy-
kiisiinii anlatan Rosario Costa, “dedigim gibi Tirkiye’de bir
ftalyan lokantas1 agmak benim en biiyiik hayalimdi ama bunu
basaracagimiza esim bile inanmiyordu. Sonucta gordiigiiniiz
gibi basardik ve bu noktaya gelene kadar bir ¢ok restoran islet-
tim. Buray1 ¢ok seviyorum ve ikincisini de bu yaz Bodrum’da
actyoruz. Burada hakiki Italyan ve Sicilya mutfaginin 6rnekleri
var. Kii¢iik bir mekanday1z, yaklasik 70-80 kisilik bir kapasitesi
var. Carsamba, Cuma ve Cumartesi giinleri canli miizik yapiyo-
ruz ve Ozellikle hafta sonlar1 rezervasyonsuz gelmek miimkiin
degil. Ogle saatlerinde buraya yakin semtlerdeki calisanlar geli-
yor ¢iinkil iicretler olduk¢a makul. Bu arada Bodrum’da bu yaz
acacagimiz restoran buradan daha biiyiik olacak. Oraya iki ay
falan gidecegim. Hafta sonlar1 giderim, esim buray1 idare eder
diye diislinliyorum” diyor.

Sicilya mutfagindan en eski yemekleri restoraninda sunan Ro-
sario Costa, bu nedenle mutfakta bizzat ¢alisiyor. Makarnalari,
soslar1 kendisi liretiyor. Ve Sicilya mutfaginda, restoranlarda
pizza olmamasina ragmen Tiirkiye’de bu beklenti oldugu igin
bir de pizza firmi agtiklarin1 bunun bagina da esinin gectigini
sOylityor.

S6z konusu restoran bir Italyan restorani olunca ve sahibi de
yine bir Sicilya’li olunca makarna pisirmenin incelikleri de
Oonem kazaniyor tabii ki. Rosario Costa’nin bu konuda da soy-
leyecekleri var. “ Makarna Tiirkiye’de bir dolgu maddesi olarak
goriilityordu ama ben makarnanin ne oldugunu anlattim insan-
lara, mesela en klasik ve herkesin sdyledigi sey gercekten cok
onemli. Biitiin incelik makarnanin yapildigi un ve makarnanin

haslanmasinda. Bir makarna en uzun 12 dakikada pisirilmeli.
Makarna pisene kadar sosunu da pisiriyoruz. Burada hazir bir
sey bulundurmuyoruz, ev tipi makarnalar1 kendim yapiyorum
unu 6zellikle italya’dan getiriyorum” diyor.
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Carpaccio Di Manzo

Dana carpaccio
Fiyat: 16 milyon lira

Antreler

Prosciutto Di manzo
Kurutulmus dana bonﬁla
Fiyat: 15 milyon lira

Carpaccio Di Polipo
Ahtapot carpaccio
Fiyat1 12 milyon lira

¥ 4

jatelle Porcini .

rllg)galrllzkh v makarnasi olarak bilini-
yor ama Rosario Costa bu makarrllia%l
tokali yapiyor. Yumurta un, ve rokalt
malzemeden tretilen makarnanin
sosunda, dag mantari, krema, z€y-
tinyag1, imam bayildi ve maxdarﬁl(iz
var. Bu makarnanin bir de mire ep
balikl1 olan1 yapiliyor. Costa’ya golie
italya’da fakirlerin yedikler1 ye{pe -
Jer bugiin sosyetik yemekler haline

1di. ' '
]%:eu rilakamamn fiyat: 13 milyon lira

Penne Alla Norma
Sosunda domates, patlican, sarimsak,

feslegen, zeytinyagt bulunuyor.
Fiyat: 10 milyon lira

Spagetti Aglio E O}io . ]
Sgrlgnsak, zeytinyagl, acibiber, may
donoz soslu makarna
Fiyat1 10 milyon lira

Spagetti Carbonara
Tgre%lagl, becon, yumurta, parmesan
peyniri ile spnuluyor
Fiyat1 14 milyon lira

o

Quattro Gorgonzola
Mozarella, domates, gorgon-

zola peynirl

Fiyat1 14 milyon lira

Chef '
Domates, mozarella, enginar,

biber, kapari, zeytin, prosci-
utto ' ‘
Fiyat: 15 milyon lira
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Saint Petersburg

Basta Hermitage olmak iizere 200’e yakin saray ve miizesi uluné i
. Rus Can L. Petro tarafmdan kurulan sehlr tam bir kiiltiir m/érkezl-m ,
‘ _ \ : [T ;
|
|

"'_-._Ya21 ve ‘Fotggraﬂar Aykut Kayan

e
sy =
).__‘ R
=]
=
.
e
2 . .-
- L
)
| ;
ey .
S
- _' 1
by ) Il‘
] g
."
/i‘
ifad)
I

F




Eyliil ayinin soguk ve yagmurlu bir gii-
niinde baglad: Saint Petersburg gezim.
Havaalanindan bizi bekleyen otobiisle
ayrildigimizda ilk dikkatimi ¢eken sey
genis yollar oldu. Bizim iilkemizde-
kinin aksine yatay bir yerlesime sahip
olan sehir, 5-6 seritlik genis yollari, bii-
yiik ve ihtisaml1 binalari ile biliniyor.

Tarih

Biz Tiirklerin ‘Deli’ Ruslarin ise ‘Bii-
yik’ (Great) dedigi 1. Petro tarafindan
kurulan Avrupai bir sehirdir. Petro,
Rusya’nin batiya agilan yiizii olarak ta-
nimlanan bu sehri 6zellikle Venedik’ten
ilham alarak kurdurmustur. Saint Pe-
tersburg, 1703 yilinda Neva Deltasi’nda
bulunan 42 ada iizerinde insa edildi.
50’ye yakin kanalla birbirine baglanan
bu minik adalar arasinda insa edilen
sehir, bataklik zemin {izerine kuruldu-
gundan dik degil enlemesine gelisim
gosterdi.

Lenin’in 1924 yilinda 6liimiinden son-
ra sehrin ad1 Leningrad adimi aldi. 1991
yilinda ise tekrar eski admna kavusan
sehir, 1941-1944 tarihleri arasinda 900
giin Alman kusatmasi altinda kalmigtir.
Almanlar’in Rusya’daki en ug¢ noktasi
Saint Petersburg oldu ve daha ileri ge-
¢emediler.

Yaklagik 200 yil Rusya’nin baskenti
olarak kalan sehir, Dostoyevski, Puskin,
Anna Akhmatova ve Rimsky-Korsakov
gibi sanatgilarin yasadigi bir yerdir. Ay-
rica Su¢ ve Ceza romanin gectigi me-
kandir.

Sehir

Genis yollari, biiylik saraylari, su ka-
nallart ile ‘Kuzeyin Venedigi’ olarak bi-
linen Saint Petersburg, bize gore olduk-
¢a soguk bir iklime sahip. Kasim-Mart
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aylar1 arasinda donan Neva nehri iize-
rinde buz pateni bile yapiliyor dersem
hava durumu hakkinda genel bir bilgi
sahibi olabilirsiniz. Eylil’de yaptigim
gezide bile bizde ancak Aralik-Ocak’ta
karsilagabilecegimiz bir soguk vardi.

Saint Petersburg’un niifusu yaklagik 5
milyon. Ancak sehir enlemesine biiyiik
caddeler ve genis alanlardan olustugu
i¢cin bu niifusu fazla hissetmiyorsunuz.
Cogu zaman ¢ok kalabalik bir sehir de-
gil.

Yukarida da bahsettigim gibi sehirde
en dikkatimi ¢eken sey genis caddeler,
ihtisaml1 binalar ve enlemesine bir in-
saat mantig1 oldu. Kaldigimiz otelin
Onilinde bulunan Zafer Meydan1’n1 biz-
deki bir stadyum biiyiikliigiinde. Ikinci
Diinya Savagi sirasinda 900 giin kusat-
ma altinda kalan ve bu ugurda canlarmi
feda edenlerin anisina yapilmis. Daire-
sel formda tasarlanan meydanin iki ug
kisminda iki adet heykel grubu var. Or-
tasinda ise lizerinde 1941-1944 yazan
biiyiik bir siitun ve onun hemen 6niinde
is¢i ve asker heykeli bulunuyor. Alanin
ortasinda ise Ikinci Diinya Savasi mii-
Zesi var.

Adalar ve kanallar sehri

I: Petro tarafindan kurulan sehir bizde-
ki Istanbul — Ankara ¢ekismesinde oldu-
gu gibi Moskova ile yaristyor. 200 yila
yakin bir siire Rusya’nin baskenti de
olan Saint Petersburg, aynen Venedik’te
oldugu gibi kanallara sahip. Bu kanallar
icinde tekne ile gezinti imkanlar1 da bu-
lunan sehirde gérkemli binalar, ihtisam-
It mekanlar bulmak miimkiin.

Ulasim olarak en yaygm kullanilan
arag ise metro. Yaptigim seyahat sira-
sinda siklikla kullandigimiz bu ulagim
aracina ulasmak ise biraz mesakkatli.

GEZI: ST. PETERSBURG

Istanbul / Taksim’e ‘in in bitmiyor’ di-
yenlerin bir de Saint Petersburg met-
rosunu gormelerini tavsiye ediyorum.
Metro ¢ok derinde oldugundan inmek
icin kullanilan yiiriiyen merdivenler
bizdekilerin yaklasik 5 kat daha hizli-
st. Ucu bucagi goriinmeyen bu yiirii-
yen merdivenlerle epey hizli bir sekil-
de metroya ulasabiliyorsunuz. Metro
giizel ve hizli ancak durak isimleri Kril
alfabesinde yazildig1 i¢in (eger Rusca
bilmiyorsaniz) gideceginiz yeri durak
sayisi olarak bilmeniz gerekiyor. Ayrica
bazi1 metro duraklar1 bizdeki gibi peron
sistemine sahip degil. Siz bir kapimnin

oniinde duruyorsunuz ve kap direk tre-
nin igine agiliyor. flging bir sistem.

Ulasim i¢gin metro diginda otobiis al-
ternatifi de var. Otobiislerin bazilar1 ol-
dukga eski. Bazilar1 ise eskiden bizde
de olan ‘treleybiis’ gibi elektrik ile ca-
listyor. Bunun i¢in gerekli olan elektrik
ise direklerdeki tellerden saglaniyor. Bu
biraz ko6tii olmus ¢linkii sehrin her yerin-
de bu telleri gormek miimkiin. Goriintii
kirliligine yol agtigini sdyleyebilirim.
Ulasim i¢in tramvay benzeri araglar da
var. Sehirde bizim anladigimiz anlamda
taksi bulunmuyor. Taksiler belli yerler-
de duruyorlar ve sadece telefonla ¢agi-
riliyor. Ote yandan yoldan otostopla bir
araba durdurup pazarhik yapmak cok
yaygin bir durum.

Sehri mutlaka bir aragla gezmek ge-
rekiyor ¢iinkii en 6nemli caddelerinden
birinin uzunlugu tam 12 km. Yiiriiyerek
gezilebilecek bir sehir degil.

Rusya’nin para birimi Ruble. Bir ruble
yaklasik 0.050 YTL. Ancak ¢ogu yerde
YTL gecerli olmadigindan Dolar ya da
Euro cinsi para gotiirmekte fayda var.
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1 Dolar 24 Ruble’ye tekabiil ediyor.
Fiyatlar ¢ok pahali degil. Ortalama bir
0gle yemegini McDonalds gibi bir fast
food zincirinde 100-110 rubleye yiyebi-
liyorsunuz.

Yemek konusuna gelince: Sehirde ¢e-
sitli Rus yemeklerini tadabileceginiz
birgok restoran ulunuyor. Rus yemek-
lerini sevmezseniz sehrin tek Tirk res-
torant olan Antalya Restoran Tiirk ye-
mekleri ve meniisii ile hizmet veriyor.

Haziran-Temmuz aylarinda goriilen ve
‘Beyaz Geceler ad1 verilen geceleri ha-
vanin kararmasi olayi, sehrin en giizel
yonlerinden biridir.

Irili ufakli 42 adanin iizerine kurulu
sehirde adalar arasi nehirde tekne gezin-
tileri de yapmak miimkiin. Bu anlamda
Venedik’e benzetilen sehirde ihtisamli
binalar ve biiylik saraylar bulunuyor.
Sehrin goriintiisiiniin bozulmamas1 i¢in
binalara yiikseklik sinirlamasi getiril-
diginden gokdelen ya da g¢ok yiiksek
binaya rastlamak miimkiin degil. Boy-
lece tarihi doku da bir nebze korunmus
oluyor.

Saint Petersburg’un hem deniz hem
de rmak limani bulunuyor. Bu yiizden
sehrin simgelerinden biri de ¢ift ¢apa.
Bu ¢apalardan biri deniz digeri de ne-
hir ¢apasi. Yine bu sebeple sehrin ¢esitli
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yerlerinde deniz mitolojisinin kahra-
manlart ile ilgili heykeller bulunuyor.

Sehirle ilgili en 6nemli hediyelik esya
ayni zamanda Rusya’nin sembolii olan
Matruska bebekler. Bu bebeklerin kali-
tesine gore fiyatlar1 degismekle beraber
100-150 Rubleden baglayip (sayisina
gore) 2000-3000 hatta 5000 rubleye
bile Matruska bulmak miimkiin. Sehir-
le 6zdeslesen bir diger hediyelik esya
kehribar. Heryerde kolye, kiipe vb gibi
taki egyalar1 olarak karsimiza ¢ikan bu
hediyelik esyadan mutlaka almak gere-
kiyor. Cok kaliteli ve giizel iiriinler bul-
mak miimkdin.

Hermitage miizesi

Sehirde 200’¢ yakin miize ve sa-
ray bulunuyor. Bunlardan en 6nemlisi
siiphesiz Hermitage Miizesi. Carice 2.
Katerina’nin sanat eserlerini korumak
icin 1764’te insa edilen miizede 3 mil-
yona yakin eser bulunuyor. Bunlarin
her biri i¢in 1 dakika ayrilsa miizeyi

gezmek 13 yil siiriyor. 2. Katerina bu-
rada kendine has bir diinyada yasadig:
icin Hermitage yani ‘inziva’ adi1 verilen
miize diinyanin en eski ve en biiyiik mii-
zelerinden biri. Leonarda da Vinci ve
Michelangelo gibi sanatgilarin orjinal
eserlerinin bulundugu miize, Pazartesi
hari¢ hergiin agik. Miizenin tamamini
bir glinde gezmek neredeyse imkansiz.
Bu sebepli 6nceden miize haritasi edi-
nip ona gore bir gezi plani hazirlamak
gerekiyor.

Katerina saray1

Carice 1. Katerina’nin saray1 sehir-
den 15 km uzaktaki Puskin kasabasinda
(Puskin’in yasadigi kasaba) bulunuyor.
Bazi odalarinda tabandan tavana siisle-
me ve resimlerin yer aldigi, muhtesem
bahceleri bulunan bu miizeyi gezmemek
olmaz. Hele ki biitiin duvarlar1 kehribar
kapli ve fotograf ¢ekmenin yasak oldu-
gu Kehribar Odas1 (Amber Room) mut-
laka goriilmeli.

Donanma binasi

Petro, Rus Donanmasi Isve¢’i yendi-
ginde zaferin anisina bu biiyiik donan-
ma binasini yaptirmis. Bina 1806-1823
yillart arasinda insa edilmis. Uzunlugu
500 metreyi bulan bina simdi denizcilik
okulu olarak hizmet veriyor.

Kazan katedrali

1. Aleksandir tarafindan yaptirilan
pembe siitunlu kilise1801-1811 yillart
arasinda insa edildi.

Aziz Isaac katerdali

Finlandiya’dan getirilen taslarla ya-
pilan katedral 40 yilda tamamlandi.
1818-1858 yillar1 arasinda yapilan ka-
tedralin yaklagik 250 merdivenle tirma-
nilan kubbesinden kenti kusbasi izle-
mek miimkiin.

Yeniden dirilis katedrali

1887-1907 yillar1 arasinda yapilan ka-
tedral Griboedova Kanali yaninda inga
edildi.

Yukarida saydiklarimin yani sira Dos-
toyevski ve Puskin miizeleri (iki tinlii
sanat¢inin evleri miize olarak kullanili-
yor), Antartika ve Arktika Miizesi, Au-
rora Kruvazorii de goriilebilecek diger
onemli yap1 ve miizelerden.

Kiiltiir ve miizeler sehri olarak tanim-
lanabilecek Saint Petersburg, biiylik
ve genis binalari, su kanallari, zengin
kiiltiirel i¢erige sahip miizeleri ve tarihi
binalar ile gezmek i¢in uzun vakitlere
ihtiyaciniz olacak bir sehir.
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Michalengo’nun Hermitage miizesinde sergilenen Sehrin dort bir yaninda karsimiza ¢ikan
mermerden oyulan insan heykeli. ilging tasarimli kiliselerden biri.

Hermitage miizesinde irili ufakli 3 milyon sanat eseri bulunuyor.

Ikinci Diinya Savasi’nda 6lenler anisina yaptirilan devasa meydan.
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Kadlar erkeklgrden
daha fazla agr1 ¢cekiyor

Deyim yerindeyse kadinlar agri ¢ek-
me konusunda erkeklerden c¢ok daha
pisiriklar. Bath Universitesindeki bilim
adamlarina gore kadmlar erkeklerden
¢ok daha fazla agr hissediyor.

“Yakin zamanlara kadar erkekler ve
kadinlar arasinda agr1 ¢ekme ve algi-
lama agisindan her hangi bir farklilik
oldugunu iddia etmek kuskuyla karsi-
lanirdi. Fakat artik degil.” diyor arastir-
manim Onciisii, Bath Universitesi’nden
psikolog Ed Keogh.

Aragtirmalarin ¢ogu kadmlarla erkek-
ler arasindaki genetik ve hormonal fark-
liliklara odaklanirken, Keogh sosyal ve
psikolojik faktorlerin de rol oynadigini
belirtiyor.

Erkekler agrmm duysal ydnlerine
odaklanirken, kadinlar agrinin emosyo-
nel yonlerine odaklaniyorlar. Bu durum
onlarin agn toleranslarimi distirmekle
kalmay1p, agriyla basa ¢ikma becerile-
rini de olumsuz etkiliyor.

Arastirma bulgular1 50 kadin ve erkek
iizerinde gerceklestirilen bir dizi agn
testine dayandirildi. Goniillillerden iki
dakika siireyle kollarin1 once 1lik su
dolu bir kaba, sonrasinda dayanabildik-
leri kadar buzlu suya sokmalari istendi.
Kadmlar erkeklerden ¢ok daha fazla
agr hissettiler ve ¢cok daha ¢abuk pes
ettiler.

Aragtirma lideri Ed Keogh’un bu ko-
nudaki goriisleri soyle: “Erkekler tara-

findan kullanilan duysal-odakli strateji-
ler agr esiklerini ve agr1 toleranslarini
arttirmalarina yardimci oldu. Oysa ka-
dinlarda bu strateji pek fayda saglama-
di. Agrinin duygusal yonlerine odakla-
nan kadinlar agriyla iliskilendirdikleri
duygular negatif oldugu i¢in, daha fazla
agr1 hissediyor olabilirler.

Giderek daha fazla bulgu erkeklere
kiyasla kadinlarin yasamlari boyunca
daha fazla sayida agr1 epizodu yasadigi-
n1 diistindiiriiyor. Kadinlarin agr bildi-
rim esikleri ise daha diisiik.”

Kaynak: United Press International.
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Kekemelerde anksiyete
ve depresyon goruliyor

Kekemelik tedavisinde sadece fiziksel yaklasim degil ayn1 zamanda psikolojik tedavi de dii-
stiniilmelidir. Memory Center Noropsikiyatri Merkezi’nden uzman konusma terapisti Leyla
Arslan klinik tecriibelerine dayanarak kekemelikle birlikte goriilen diger psikiyatrik hastalik-

lar1 bizimle paylasti.

Kekemelik, bir¢ok kaynaklarda ko-
nusmanin akiciliginda ki ritim bozuk-
luklugu olarak tanimlanir. Cocuklukta
konugmanin ilk yillarinda {ig- dort yas
arasinda ortaya ¢ikar ve ¢ocuklarin ¢o-
gunda, ne sdyleyecegi konusunda karar-
siz kalma, hece tekrarlari, s6zcik tek-
rarlari, Ginlii seslerle baglayan kelimeleri
uzatarak konusma, kelimeler arasinda
beklemeler, hizli konusmalar, yavas ko-
nugmalar, yabancilarin oldugu ortamda
konusmaktan kaginma, asir1 yavas sesle
konugma, ya da asint yiiksek sesle ko-
nugma, konusurken ayagini yere vurma,
boynunu ileri geri hareket ettirme, agzi
agir1 agma, el hareketleri ya da kafa ha-
reketleri yardimiyla konugma seklinde
goriiliir. Bu belirtilerden bazen sadece
bir tanesi bazen de birkag¢ 6zellik birden
goriilebilir. Bu 6zelliklerin hepsine bir-
den kekemelik dense de aslinda herke-
sin konusmasi, parmak izi gibi farklidir.
Ciinkii akiciligi bozan nedenler herkes-
te farkhidir. Biz klinik uygulamamiz-
da konusma akiciligin1 kazandirmay1
amaglarken ¢ogu kez ikincil olarak bas-
ka bir sorunu ya da durumu ¢6zmek zo-
rundayiz. O ylizdendir ki kekemeligin
tedavisinde ¢ok cesitli ve degisik tedavi
yontemleri gelismigtir.

“Konugma beynimizin en iist diizeyde
islevlerinden birisidir.” Hem fiziksel
hemde psikolojik yonden incelenmesi
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gerekir. Klinik yaklagimla, kekemeligin
nedenleri arastirildigi zaman psikiyat-
rik bir tan1 mutlaka konuldugu goriliir.
Bunlardan en sik goriilenler:

Anksiyete bozukluklar1 ve kekeme-
lik:

Bu taniy1 almis olan bireylerde konus-
ma ve davraniglara bir korku duygusu
eslik eder. Birey bazi ortamlarda ve
asirt stres altinda hizlanir, tonlama ya-
pamaz ve nefesi diizgiin kullanamadig:
icin konugmanin akisin1 kontrol ede-
mez. Kendi kendine normal konusur-
ken, bazi kisilerin yaninda, otorite olan
kisiyle, kars1 cinsle, kalabalik ortamda,
aligveriste, lokantada, dolmusa para
verirken, asir1 terlemeyle birlikte artar.
Bu nedenle, miimkiin oldugu kadar ko-
nusmamay1 seger.

Obsesyon ve kekemelik:

Bu taniy1 almig kisilerde genellikle si-
nirlilik ve hafif bir felaket duygusu or-
taya ¢ikmakta ve kendisini rahatlatmak
icin bazi davraniglar tekrar tekrar yap-
maktadir. Tekrarlayan davraniglar tutar-
lilik gdsterdigi i¢in gliven verir. Duygu-
larda olan bu durum diisiince diizeyinde
de konusma diizeyinde de goriiliir ve
kelime tekrarlari, hece tekrarlar1 siirer
gider. Problem sorumlulugu alabilecek
bir baska kisinin varligi durumunda
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ortadan kalkar. Bu kisiler de seanslar-
da terapistle konusurken, arkadaslar

onunla birlikte konusurken rahattirlar,
yalniz konugurken tekrarlar artar.

Bir geng¢ kizin, seansta konusma alis-
tirmalar1 yaptig1 esnada bana donerek,
‘sanki konusuyormus gibi mmm yapar
misin’ diyerek, diizgiin konugmaya bas-
lamasi1 benim i¢in hem sagirtict hem 6g-
retici olmustur.

Depresyon ve kekemelik:

Depresyon, farkli kisileri farkli bi-
¢imlerde etkiler. Genelde kendilerine
giivenleri yoktur. Kederli ve olumsuz
disiincelerle dolu olurlar. Konsantre
olmakta ve karar vermekte zorlanirlar.
Unutkanlik, huzursuzluk, sabirsizlik,
enerji azlig1 en sik goriilen belirtilerdir.
Bu ruh durumunun konusmay: etkile-
memesi miimkiin degildir. O yiizden
bazi konusma bozukluklarinda sézciik-
ler arasinda beklemeler, giivensiz ses
tonu depresyon un iz diisiimii gibidir.

Kekemeligi anlamak i¢in klinik yakla-
simla ¢alisirken, bazen yolumuz kulak
burun bogaz doktorlariyla, bazen néro-
loglarla, bazen ortodontistlerle. Bazen
plastik cerrahi ve gogiis hastaliklariyla,
cogu kez de ndrolog ve psikiyatristlerle
kesisir.
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Uzmanﬂsk Dr al Eray ve y
Uzman Psk. Aynur Sayim akul!araa i"
duygusal zeka calismalarinda r;ucuki ve
yetiskinlerin hayata bakislarim
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e DUYGULARI IDARE |
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* MOTIVASYON
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ETME BECERISI.

UNUTMAYIN!

Genglerin hayat basanisi icin
ogrenilmesi Fereken baska
seylerde var!
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