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SUNUS

sikoterapi Enstitiisii olarak, 6ncelikle ruh saghg: profesyo-

nellerinin ya da ruh sagligi ile ilgilenen kisilerin ihtiya¢ du-

yacagi teorik bilgileri ve pratik/uygulamaya yonelik dene-
yimleri paylasan 6zgiin ve geviri yayinlar ile literatiire katkida bu-
lunmay1 hedefliyoruz. Psikoterapi Enstitiisii Egitim Yayinlari, Psi-
koterapi Enstitiisiiniin ¢alismalar1 kapsaminda gerceklestirilen
atolye calismalari, uluslararasi konferanslar ve diinya literatiiriin-
den seckileri icermektedir.

Bu kitapta, Yeditepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi'nde
yaptigim hipnoz ve hipnoterapi konulu sunumlarin metinlerini
bulabilirsiniz. Konferanslara katilmis olan meslektaglarima bilgile-
rini tazelemek, katilamamis olan meslektaglarima ise yararlanmak
isteyecekleri bir kaynak sunmak isterim.

Konuya ilgi duyan okuyucularin yani sira klinisyenler, psikote-
rapistler ve arastirmacilar i¢in bagvuru kitabi niteligi tasiyan bu
yayini sizlerle bulusturmaktan kivang duyariz.

Tahir OZAKKAS
Psikoterapi Enstitiisii Bagkan
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1

SOSYAL FOBIDE HIPNOTERAPI

Panik Bozuklukta Desensitizasyon Calismasint Hipnotik
Transta Gosterme

ahir Ozakkas: Daha 6nce hemen hemen hepinizle karsi-
lagtik degil mi? Karsilagsmadigimiz kimse var mi1? (Bir kisi el
kaldirir). Tantyabilir miyiz sizi?

Katilimci: Ben Doktor B.... A.... Kadin dogum uzmaniyim.

Tahir Ozakkas: Arkadaslar daha 6nceki konusmalarimizda oldu-
gu gibi biraz interaktif gidecegiz. Oncelikle ihtiyaciniz nedir?
Uglincii basamakta nereye geldiniz? Ogrenip ihtiya¢larimiz dahi-
linde gitmek isterim. Benim kafamdaki konsept suydu; daha ¢ok
psikoterapi yapan arkadaglara psikoterapi baglaminda telkin kalip-
larini; 6zellikle anksiyete bozukluklari, cinsel islev bozukluklari,
kisilik bozukluklarinda neler yapiyorum diye direkt o konuya geg-
mek istiyordum. Bes alt1 tane kafa sallayan kafadan bagka kafa g6-
rinmiiyor. Farkli beklentisi olan var mi1? Buyurun.
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Katihmcu: Bazi cerrah arkadaslarinizda var. Ozellikle acil durum-
larda ¢ok hizli bir sekilde nasil ulagabiliriz? Mesela ben meme kanse-
riyle ugrasiyorum. Haftada 5-6 kisiye “Kansersin” diyorum. Bunu
séylemeden 6nce nasil basa ¢ikabilirim? Ne yapabilirim?

Tahir Ozakkas: Zor soru.

Katilimca: Post hipnotik analjezi telkinini nasil daha derinlestirebi-
liriz? Bu konuda yetenedimizi nasil arttirabiliriz?

Tahir Ozakkas: Bunlar ashinda benim eskiden yaptigim seyler, su
an ilgi alanimin disinda ama yardime1 olmaya ¢aligsayim yine.

Katilimci: Ben Doktor S...., pratisyen hekimim. Az énce saydiginiz
rahatsizliklara miidahale edebilir miyiz? Cuinkii ben psikiyatrinin

icine ¢ok fazla girmek istemiyorum.

Tahir Ozakkas: Bu da zor soru. Psikolog arkadaslardan hasta ba-
kanlarinmiz kimler. Hemen hemen hepiniz bakiyorsunuz. Hekimlik;
bizim Tirkiye'deki ve diinyadaki hekimlik kendisine miiracaat
eden bir hastay1 her yoniiyle teshis koyabilen, tedavi verebilen
insandir. Onun i¢in de ¢ok agir bir egitimi vardir. Bu egitim sartlar
icerisinde kendisine miiracaat eden insanlara yardimci olur. Diinya
saglik teskilatinin tip doktoruna vermis oldugu misyona gore orta-
lama 100 hastanin 95'ini bakabilecek kapasitede olmasidir. Uzman-
lik ise; pratisyen hekimin bilgi ve becerisinin yetmedigi yerde sevk
zincirinde daha u¢ noktalardaki bir takim rahatsizliklarin veya
daha yiiksek sartlarda tedavi edilmesi gereken rahatsizliklarin yon-
lendirildigi hekimlerdir. Tirkiye'de ise uzman olmak demek; bir
klinigin sevk ve idare yetkisine sahip insan demektir.

Bizim uzmanlik tabelalarimizda s6yle yazar: “Psikiyatri klinigini
sevk ve idareye yetki kazanmistir.” Yani psikiyatri hastalarina bak-
ma yetkisi degildir bu. Biitiin hastalara bakma yetkisi hekimlerin-

2  HIPNOZ NEDEN YAPAR?



dir. Kadin dogun uzmani arkadagimizin uzmanlik belgesinde soyle
yazar; “Kadin-dogum klinigini sevk ve idareye yetkili hekimdir.”
Sevk ve idare kabiliyetini olusturabilecek. Tabi bu konsept algi-
lanmadig i¢in, daha dogrusu uzman arkadaglarin isine gelmedigi
icin ben psikiyatri hastasina bakacagim, 6biirii nérolojiye bakacak,
obiirii cerrahi bakacak vs. zaten pratisyen hekim bunlara bakamaz
ki, bitiin hepsi bolustilmistiir. Tabi burada kisinin etik olarak,
deontolojik olarak kendini yeterli hissedip hissetmemesi 6nemli-
dir. Hekimlik gibi biytik bir giicii, biiyilik bir silahi eline verdiginiz
insaninda deontolojik ve etik olarak bdyle bir ahlaki sorumlulugu
vardir ki bdyle bir yetkiyi kullaniyor. Hekim kadar kutsal ve sorum-
lulugu agir olan bir meslek yok. Dolayisiyla siz kendinizi belirli
alanlarda hastalar takibe yeterli goriirseniz, takip edebilirsiniz.

Katilimcu: Ben bir sey daha eklemek istiyorum. Ben kendimi belli bir
alanda takibe yeterli gérsem de mesela diyelim; bir antidepresanla
baslayarak birlikte ytirtitmek isteyecegim. Ama baz ilaglarin yazil-
masi bizim elimizden alindi. Bir yere kadar yazabiliyoruz.

Tahir Ozakkas: Bu sizin bireysel sorumlulugunuz. Eger size neri-
len seyi mahkemeye verip itiraz etseniz %100 kazanirsiniz. Hekim-
lerin ila¢ yazma konusunda sinirlandirilmalar: gibi bir sey s6z ko-
nusu degildir.

Katilimci: Mahkemeye basvurduk bu konuyla ilgili, s6yleyeyim
sonucu. Highir ila¢ yazma yetkisi elimizden alinmadi. Gelen cevap

da su sekilde; “Ben sadece 6demem.”

Tahir Ozakkas: Bu kurumsal bir sey. Simdi bu konu bizim konu-
muz degil, tartismay1 burada kesiyorum ben. Hekimin ila¢ kesme
yetkisi yoktur ama bir kurumda c¢aligtyorsaniz kurumun inisiyatifi-
ne bagh bir kontrat imzalarsiniz. SSK bir kurumdur, BAGKUR bir
kurumdur, onun sartlarinda siz ¢alismak zorundasiniz. Ama bir
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hekimin su ilaci yazacaksin, bu ilaci yazmayacaksin gibi mevcut
yasalar nezdinde imkani yoktur. Bu, yasalar1 degistirirseniz miim-
kiin olabilir. [laglar belirli bir kurum tarafindan veya sunlar uzman-
larin yazacagi, bunlar yamayacaklari, hekimler su hasta grubuna
bakamiyor diye bir sey yapiyorsa ki bu da diinya tibbina aykir1 bir
sey. Bu baglamda eger siz kendinizi yeterli hissediyorsaniz bunu
yapabilirsiniz.

Mesela saglik bakanlhiginin yirittiigi projelerden birisi depres-
yon hastalarinin pratisyen hekimler tarafindan takip edilebilir bir
yeterlilige ulastirilmasi i¢in birkag yildir hizmet ici egitim veriliyor.
Bu baglamda degerlendirirsek, anksiyete bozukluklariyla ilgili ola-
rak bizim elimizde yedi tane hastalik var; panik bozukluk, sosyal
fobi, 6zgiil fobi, obsesif kompiilsif bozukluk, genellesmis anksiyete
bozuklugu, travma sonrasi stres bozuklugu, akut stres bozuklugu
dedigimiz rahatsizliklar. Bu rahatsizliklarda biz ne yapiyoruz?
Anksiyeteyi giderici bir takim ilaglar veriyoruz. Hastanin durumu-
na, yasina uygun olarak klasik olarak yaptigimiz bir sey bu. Eger
yanina bir depresyon, komorbit bir hastalik ilave edilmisse anti-
depresanlar ilave ediyoruz. Bu kombinasyonlar1 devam ediyoruz.
Biz, anksiyete bozukluklarimi kisinin psikolojik olarak savunma
dtizeneklerinde bir hata olarak algilarsak, bunlara bir psikoterapi
uyguluyoruz. Psikoterapinin gliclenmesi agisindan hipnozu eklem-
liyoruz. Doktor olarak medikal tedavi + psikoterapi + hipnoz. Biz
psikoterapi i¢cindeki hipnozun ne yaptigini anlamaya ve gormeye
calisalim. Panik bozukluktan baslayayim ben.

Panik bozukluk kisinin bedensel duyumlarina odaklanarak ¢cok
kisa stire icerisinde katastrofik dedigimiz felaket tellallig1 yaparak
olecegi, qildiracagi, ortada bayilip kalacagi, rezil olacagi gibi bir
takim kaygilarin 10 dakika icerisinde panik yapmasiyla seyreden
kalp garpintisi, nefes darligi, terleme, Gisiime, titreme, bunalt, el-
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lerde ayaklarda uyusma, derealizasyon, depersonalizasyon gibi
belirtilerle seyreden rahatsizligin ismidir. Toplumumuzda da son
donemlerde ¢ok fazla yayginlagsmaya bagladi. Panik bozuklugu olan
hastalar bu nobetin her an gelebilecegi kaygisiyla hayatlarin1 hep
tedirgin yasgarlar. Dolayisiyla yogun bir kontrol duygusu igerisinde
yasarlar.

Ornegin doktora yakin olmak, gittigi bolgede acil servis ve has-
tanelerin olup olmadigini diisiinmek gibi. Eger nobetin geldigi
anda c¢cok kot bir duruma diiseceklerine inanirlarsa belli yerlere
girmeme, toplantilara katilmama, kapal alanlara girmeme gibi bir
takim agorafobilerle birlikte seyreden tabloya donitisebiliyor. Yalniz
basina da oluyor. Kapal: alanlar, marketler, pazarlar gibi yerlerde
bu kayginin gelecegine iliskin bir inan¢ bu alanlardan ka¢gmaya
sebep oluyor. Biz bu arkadaslara viicudunda olan degisiklikleri
kendisinin kontrolii altinda olabilecegini gostermeye ¢alisiyoruz.
Aslinda bu arkadaslarimizin yaptig1 sey negatif bir hipnozdur. Bir
heyecanla beraber heyecanin uzantisi olan fiziksel belirtileri yasa-

mak gibi tanimlayabiliriz.

Bunlar kalp ritminin biraz azalmasi, korkuyla beraber gelen pa-
rasempatik sistem ve buna bagl aktiviteler. Biz negatif olarak olug-
turulan bu hipnozu pozitif hale getiriyoruz. Ne yapiyoruz? Hastay1
koltuguna oturtuyoruz ve hipnotik transa aliyoruz. Benim yaptigim
sey, hipnotik trans altinda koltugu felaketle karsi karsiya getirmek.
Nedir bu; kalabalik bir kokteyle, bir konferansa, bir térene katilma,
bir sunuma katilmak. Onunla ilgili imajinasyona baglayip dramayi
baslatabilirseniz bir miiddet sonra hasta icinde daha 6nce hazir-
lanmis olan sablonsal korku patentleri aktive olmaya basliyor.
“Doktor Bey su anda kalbim ¢arpmaya basladi, ¢ok korkuyorum,
ben Pazar yerine giremeyecegim, markete giremeyecegim.” Siz
burada iki tiir tedavi yaklasimi yapabilirsiniz;
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1. Direkt olarak ego destekleyici bir yaklagim; “Giigliisiin, ya-
pabilirsin, hi¢bir sey olmadigini goreceksin.”

Demek ki biz hastaya telkin kalibi olarak mesela ben imajine
edeyim, ben gozlerimi kapatayim. Bir doktor arkadas beni transa
aldi. Evet, su anda toplant1 yerindeyim. Ben bunu basarabilirim,
konusabilirim, ay korkmuyorum, su anda konusmaya basladim,
arkadaslar hos geldiniz bugiinkii konumuz panik bozuklukta de-
sensitizasyon ¢alismasini hipnotik transta gosterme ve bunun alig-
tirmasini yapiyorum. Telkin kaliplar1 mevcut duruma uygun olarak
egoyu destekleyici baglamda direk sonucu ve sebebi ortadan kaldi-
rict bir nevi semptomatik tedavi, sablonu degistirici tedavi. Davra-
nigsal bir 6grenme oldugunu kabul ediyorsunuz, kognitif bir car-
pitma oldugunu kabul ediyorsunuz ve siz onu, bunu basarabilece-
gine trans altinda ikna ediyorsunuz. Kisi sizden aldig1 cesaretle
trans altinda bir kalabalik gruba hitap edebilmenin becerisinin
oldugunu gorerek sablonu degistiriyor. Iste bu halde tekrarlanmis
olan hipnotik trans ¢aligmalariyla daha sonra siz o hastaya ev 6devi
vererek, bugiin kombine gidebilirsin. “Evet, bugilin pazara gidebi-
lirsin” diye kisiyi hayata tagima noktasina getiriyorsunuz.

2. Olarak biliyorsunuz panik bozuklukta bedensel duyumlar
vardi, kisi bunlart yanlis yorumluyordu. Kognitif bir ¢arpit-
ma vardi, o halde biz bu arkadasimiza kalbinin ritmini ken-
dinin degistirebilecegini ispat edebilirsek, o kontrol duygu-
sunu ele gegirmis oldugunu gosteririz. Kontrol duygusu ¢ok
6nemli bir duygu.

Hastalarinizin bir¢ogunda temel problem kontrolii elden ka-
cirmak kaygisidir. Biz ne yapiyoruz; direkt olarak ya da bir imaji-
nasyonla birlikte kalbinin ritminin nasil arttigini yasatarak 6greti-
yoruz. Basit bir 6rnek; yine toplantida, konferansta konugsmaktan

6  HIPNOZ NEDEN YAPAR?



korkuyor. imajinasyonda; “Toplant1 odasina giriyorsun, cok korku-
yorsun, bak kalbinin ritmi artti, nefesin daraliyor, terlemeye bagla-
din, sanki bayilacak gibisin” diye yorum yapiyorsunuz, onu yasati-
yorsunuz. Ardindan imajinasyonda ekrani degistiriyorsunuz; “Nefis
bir ormanda, nefis bir kumsalda rahat ve sakin bir sekilde kumlara
uzanmisgsiniz, ¢imlere uzanmissiniz, gozlerinizi yavas yavas kapa-
tin, rahat ve sakin bir sekilde tabiatin giizel sesini dinleyin” demek-
le beraber kalp ritminin nasil yavagladigini, nasil sakinlestigini
gosteriyorsunuz. Nedir oradaki mesaj? Kalp parasempatik sistemle
birlikte aktive olur.

ikinci olarak iyi seyler diisiiniirsen, pozitif diisiiniirsen kalbinde,
viicudunda ona uygun olarak rahat ve sakin bir anksiyeteyi kontrol
altina alan bir sisteme doniisiiyor. Buda ikinci teknik. O zaman ne
yaptik burada; direkt davranis¢i yonelme; duyumlar: imajinasyonla
kontrol etme. Uciincii teknik; kalbi direkt kontrol. Diisiince direkt
kalbin ritmini degistirebilir arkadaglar. Hipnotik trans altinda bire-
ye imajinasyonla; “Su anda kalbine odaklaniyorsunuz. Yavas yavas
kalbinin siiratinin attigini hissetmeye bagla. Evet, daha artiyor,
daha artiyor. Nabziniz1 sayarsaniz gittik¢e nabzin daha da ytiksel-
digini gorirsiintiz. 120’lere, 140’lara ¢ikarabilirsiniz” dedikten donra
hemen ardindan kontrolii sagliyor, sistemi tersine dondiriiyoruz.
Altmiglara kadar disiiriiyoruz. Hadi yiikseltelim, hadi digtirelim...

Bunu saglamay1 bagardiktan sonra hipnozdan ¢ikartiyorsunuz,
post hipnotik telkin veriyorsunuz; “Kalp atimlarmizi istediginiz
zaman yiikseltebilirsiniz, istediginiz zaman al¢altabilirsiniz.” Bun-
lar tabi haftalar boyunca yapilan tekrarlarla kazanilan edimler.
Nasil ki bir bisiklet kullanmak bir anda basarilacak bir sey degilse,
kalp tlizerinde veya viicut tizerinde bu manada yapilan ¢aligmalarda
bir anda basarilamaz. Simdi pratisyen arkadaslar, uzman arkadas-
lar veya psikolog arkadaslar karsilarina bir panik bozukluk hastalig:
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geldigi zaman su sistemleri uyguladiginda bunun higbir zarari yok-
tur. Burada istisna durum paranoid bozuklukt, latent homoseksiie-
lite ve baz1 bozukluklarinda kullanmiyoruz. O duygularinin farkina
varip sistem aktive olabilir. Bu sizi tedirgin edebilir, o zaman bir
uzman arkadagla bunu paylasabilirsiniz, bir uzmanla birlikte dirsek

temasiniz olabilir.

Gecen hafta i¢inde bana Anadolu’dan bir telefon geldi; “Hocam
sizi aradim, buldum. Ben hipnoza gitmek istiyorum vs. beni hipno-
za aldilar, 3-4 tane profesor geldi, bilincaltima mesajlar yerlestirdi-
ler, beni kullaniyorlar, ben bundan kurtulmak istiyorum. Bu isi
kurtarsa kurtarsa Tahir Bey kurtarir Git ona diger hipnozcularin
hipnoz etkisini ortadan kaldirsin” diyen biri. Sorgu biraz daha iler-
leyince onlar CIA’nin adamlari, FBI'in adamlari, beni takip ettiri-
yorlar diye bir tablo ¢ikar karsiniza. Oyle bir hastaya ulastiginizda
sikint1 gekebilirsiniz.

Eger onu yonetme durumunuz yoksa sizi uzun yillar basina si-
kayet eder, bu hastadir aslinda ama insanlar onun hasta oldugunu
bilmezler de bir takim seyler ararlar. Bu tip hastalara bulasmama-
niz1 Oneririm. Bu manada bir psikoz hastasini veya bir paronoid
hastay1 taniyabilmis olmaniz lazim. ilk ciimlesinde ki ses tonundan
ben anlayabiliyorum. Ne dedim? Sen bir psikiyatrik doktora goriin,
bu etkinin ilaglarla giden bir tiirii de var. Sen o ilag tedavisine bagla
dediginiz zaman; “Hocam ben kac yildir ila¢ aliyorum, Bakirkéy'de
de yattim...” diye isin arka tarafini1 size veriyor. Cok zor tedavi edi-
len, ¢ok zor atlatilan, hastalarin evlerde kapali kaldig1 ¢ok zor bir
hastalik tiirdi. Birgok 6gretim iiyesi arkadas tanityorum- fabrikator,
avukat, mithendis, muidiir- performanslar ¢ok alt diizeyde tutup
hayatlarini bir kiskacin altina aliyorlar veyahut da Zanax gibi bir
takim ilaglara bagimli bir hayat siirdiiriiyorlar.
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ikinci olarak ozgiil fobi: Asansor, ugak, oriimcek, karanlik,
yalniz, batil inang, kopek, kedi vs. Burada da yine biz hastalarin
dinamik bir baglami olmadigini diistiniiyoruz. Davranis¢1 6grenme
olabilir. Mesela ¢ocuklugunda bir igne yaptirmistir. Adam igneden
korkuyor, yas elliye gelmis ama miimkiin degil igne yaptiramiyor.
O zaman ne yapryoruz. Yine ayni sekilde hipnotik trans altinda
igne yapma, direkt bunda korkacak bir sey yok, sen bunu yapabilir-
sin, bagarabilirsin.

ikinci olarak giizel bir duygu ile eslestirme, linkleme dedigimiz
sey. Ne olabilir igne 6rneginden aldik. igne yapmak ac1 verici bir
sey degil, hognut duyulan bir sey. Mesela en ¢ok sevdigi seyi sorar-
siiz ¢ikolata olsun her igne vurum esnasinda boyle bir merasim
basladiginda agzinda ¢ikolata var hissi olusacak ve ¢ok keyif alacak,
ignenin vurulma ani ile birlikte bu ¢ikolata tadinin daha yiiksek bir
dozda yiikselecegi seklinde bir linkleme yapabilirsiniz. Trans altin-
da boyle bir linklemeyi istediginiz kombinasyonla yapabilirsiniz.
Yalniz hastanin kisiligine uygun olmalidir. Hastay: taniyorsunuz
ozelliklerini biliyorsunuz. O zaman bdyle bir linkleme ile yapabilir-
siniz. Boyle spesiyal fobilerde bagka bir yontem olarak ne yapabilir-
siniz? Mesela aranizda mutlaka 6zgtil fobisi olan arkadaslar vardir.
Birisi bana s6ylesin liitfen.

Katilimci: Fare korkusu, yilan korkusu, annenim solucan korkusu

var.

Tahir Ozakkas: Bu bahsetmis oldugumuz imajlar1 hipnotik trans
altinda fareyi, yillan1 veya solucani ¢ok keyifli bir yaratik haline
déniistiirebiliriz. Iste oryantal yapan bir fare, onu sevimli hale geti-
rip ne yapiyoruz. Korkulan 6geyi istedigimiz sekilde manipiile ede-
bilecegimiz bir konuma getiriyoruz. Yani orda zihne siz fareyle,
yilanla veya solucanla ilgili negatif duyumlar vermissiniz. Yani,
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anlam yiiklemigsiniz. O anlami biz bozuyoruz. Orda artik farenin
silahsorliigii kalmiyor. Karsimiza dansoz bir fare gikiyor. Ruhu-
muzda veya i¢ diinyamizda farenin imaji bozuldugunda transtan
¢iktiktan sonra fareye karsi eski diirtiisel yap1 gelmiyor.

Katilimci: Mesela fareyi ¢ok giizel bir seyle eslestirdiniz burada
fareden korkmamasini saglarken diger durumlarla ilgili olumsuz bir
durum yaratnus olabilir miyiz?

Tahir Ozakkas: Evet, yapabilirsiniz ama hipnotik trans altinda
onu siz bastirtyorsunuz. Yani fare esit ¢ikolata derseniz ¢ikolata
farelegir. Ama biz burada fare esittir ¢ikolata demiyoruz; cikolata
¢ok hos bir sey, fareyi gordiiglinde ¢ikolatadan aldigin zevki ala-
caksin. Alkol bagimlist bir arkadasim tedavisinde en ¢ok tiksindi-
gin sey ne diye sordum. “Findik faresi” dedi. He 6yle mi dedim,
kokteylleri hazirladim ¢ok nezih bir ortam, ickileri de koydum tabi
hanimlar boyle etrafinda doniip duruyor. Kadeh aldirdim, tam
agzina gotiiriirken; “I¢indeki findik faresini gériiyor musun” de-
dim, transta 6glirme refleksi ile birlikte kustu. Bundan sonra her
kadehe elin gittiginde iginde findik faresi imajini1 géreceksin. Yani
kotliyle eslestirme. Yaratici zekanmiz ¢ok degisik kombinasyonlar
icerebilir. Bunun siir yok arkadaslar.

Belki ben size burada ana yapilar s6yliiyorum. Mesela ¢ok ¢iko-
lata diigktinii sismanlik tedavisi ile ilgili birine ¢ikolatanin iginden
vicik vicik kurtlarin gikabilecegi ile ilgili imaji gelistirdim. Simdi
ozgiil fobilerde de demek ki hem direkt olarak bundan korkmaya-
caksin telkini yapilabiliyor veya bir baska giizellikle linkleyerek
onun korkulan 6gesini ortadan kaldirma seklinde oluyor. Mesela
dis tedavisinde Beethoven dinletiyorlar, bir taraftan da imajla ¢ali-
siliyor. O an kendisi bir konserde bir senfoniyi izliyormus gibi veya
Tiirk Halk Musikisinin giizel bir repertuarini izliyormus gibi hisse-
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diyor ama ¢alisan sey ut degil, saz degil, keman degil, eslestirme.
Bu 6zgiil fobiyle ilgili olarak sormak istediginiz bir sey var mi?

Katilimci: Arkadasimin tiiylii hayvanlara karsi fobisi var. Ben
onunla tiylii hayvanlardan korkmamasina yénelik olarak trans ¢a-
lismast yaparken trans esnasinda bembeyaz oldu, tansiyonu diistii
biiytik bir panige girdi ve transtan kendini ¢ikardi. Ben ¢ok korktum
yatirdim falan. Abreaktion mu bu yoksa ben kétii kelimeler mi kul-
landim yoksa derin transta nu degildi.

Tahir Ozakkas: Bu giizel bir vaka burada bu vakay1 inceleyebiliriz
Ogretici olmasi agisindan.

Katilimci: Tabi benim de korkum vard..

Tahir Ozakkas: Tabi simdi sizin korkunuzdan baslayim 6nce ben.
Hekim korkarsa bu is yatar. Sizin gozlerinizdeki inanci ve giicii
gormedigi miiddetce hasta tedavi olmaz. En tehlikeli anlarda dahi
sizin de kuyrugunuz titrese bile giiclii kalacaksiniz. Tabi benim
gibi ¢ok riskli noktalara da gelmeyeceksiniz. Hasta bigcag: sallads,
ben sadece durdum. Bigak geldi g6gsiimde kaldi. Borderline hasta;
“Korkmadin sen” dedi, “Sana gliveniyorum o zaman” dedi. Bir bas-
ka hastamin firtistrasyon derecesinde borderline olan bir hasta ile
¢alisirken; bu hanim kizimiz bir dergiye kapak olmus. Tabi damar-
larina basacaksimiz ki o 6fke kabarsin ve onu kontrol altina almay1
Ogretecegiz derdimiz o.

Diirttilerini kontrol altina alma korkularini kontrol altina alma
bunalti1 ve sikinti donemlerinde tahammiil derecelerini arttirma.
Bunlari seanslarda yapiyoruz, eyleme vurumlarinin 6niine gegmeye
calisiyoruz. Tabi bunu ilk yaptigim yillarda acemilikle birlikte dozu
biraz fazla kacirdim. Senin yiiziinii mii kapaga bastilar dedim. Ki-
yamet koptu, boyle asagilayarak senin yiiziinii mii anlaminda s6y-
ledim. Tabi hastam disar1 ¢ikti orada perdeleri tutusturmus.Bu
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boyuta gelmeyecek cesaret derken bu kadar1 da yanlis bir sey ama
sizin o gozlerinizdeki 151l 151l giicii, ses tonunuzdaki inanci hisset-
mesi lazim. Birinci etap bu ikinci etap hastanin bir fobisiyle bahse-
diyorsunuz. Nedir; tiiyli hayvan bir hayvandir ama ona 6yle bir
anlam yiiklityor ki korkuyor. Arkasinda dinamik nedenler olabilir
ama biz davranis¢1 kognitif bir anlam yiikleyelim. Korkuyla beraber
parasempatik sistem hakim oluyor.

Parasempatik sistem hakim olunca, otomatik olarak onu da de-
gerlendiren bir diisiince sistematigi var. Katastrofobik dedigimiz
sistem ikinciye devreye giriyor. Birincisinde hayvan orada, “Korku-
yorum yaklagsmayacagim” diyor ama 1srarla hayvana yaklas dedigi-
niz zaman parasempatik sistem aktive oluyor. Zorla bu ortama
koyduktan sonra bayillmaktan baska caresi kalmiyor. Sistem kendi-
si devreyi kapatacaktir. Burada hem panik bozukluk anlaminda bu
yasanan sey panik ataktir. Panik atagin nasil olustugunu anlatan
bir sistem vardir. Tiiylii hayvanla pat diye kars1 karsiya getirmezsi-
niz. Once sorarsimz tiiylii olarak hoslandiginiz ne var. Hicbir sey
bulamazsa annesinin saglar1 var. Onun yaninda genellikle uygula-
nan davramisc1 desensitizasyonda su var; yapay kiirkler. imajinas-
yondan sonra ger¢ek hayatta buna dokunmasi, ardindan gercgek
kiirklere dokunmasi ardindan sevimli kiirkii yapilabilen hayvanla-
rin resimlerini gosterme vs. gibi imajinasyonlarda bunlar hiyerarsik
bir diizene gore ¢aligtirilir. Eger hastanin korkular yogunsa o za-
man hafiften baglarsiniz. Bu hafta gel hayvanin uzaktan seyretmey-
le baslayalim.

Birazdan obsesif kompiilsiflerde telkin kaliplarini anlatacagim;
¢ metre yaklastiririm, her metrede “Ne hissediyorsun” diye sora-
rim hastaya. Bu fobi objelerinde de ayni sekilde on bes metreden
sikint1 duyuyor. “Hadi gel on iki metreye diiselim. Ne hissediyor-

» o«

sun?” “Sikintim artt1.” “Bir metre daha gidebilir misin?” Bir metre
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daha gidiyor. “Su anda dur rahat bir nefes al.” Iste burada relaksas-
yon yapiyoruz. “Anksiyeteyi kontrol etme, giicliisiin, basarabilirsin,
sana hicbir sey yapamaz, iki metre daha yaklasabilirsin.” Ne oldu?
Hiyerarsik basamaklar halinde korkuyu kontrol altina almayla ile
ilgili bir sistem olusturduk. Siz ona maruz birakmay1 birden bire
yaparsaniz bir panik tablosu olusturabilirsiniz. Bazi hastalarda da
maruz birakma direkt etki eder ve fayda eder. Sizin hastaniz bura-
da korkmus ve sizi de korkutmus. Ben olsaydim ne korkuyorsun
hadi bakayim diye bagirirdim. Senin sesindeki hafif bir titremeyi
hasta hissetmis, ne olacak? Hasta bayilir. Dis sistemi kontrol ede-
meyen bireylerde otomatik olarak bayilma gergeklesir. Yani kon-
versiyonla birlikte sistemi rahatlatmaya ¢alisiyor. Bir nevi alarm

yani.

Sosyal fobi: Toplumumuzda yine ¢ok sikintili olan bir konu
yayginlasan ve 6ntlintizdeki yillarda da daha ¢ok yayginlasacak olan
bir konudur. Béyle bir konuyu agmisken kisa bir yorumda buluna-
yim. Gelismis iilkelerin yasamis oldugu otuz kirk yil 6nceki siirece
biz yeni girdik. Maslov’'un hiyerarsisindeki alt basamaklarda yer
alan yiyecek, igecek, bariak ihtiyaclar halledildikten sonra insan-
lar kendilerine yoneliyorlar. Modernlesmenin getirmis oldugu ya-
bancilagsma ve yalnizlasma duygusu ¢ok ciddi manada her bireyde
i¢c bunalti, yani aksiyeteye yaratiyor. Ve bunu halledecek olan mes-
lek grubu psikiyatristlerdir ama Tiirkiye’de bu konuda yetismis ¢ok
az sayida insan var. Bugiin ABD’de acil servislerin yarisi psikiyatrik
acillerdir, en ¢ok harcama yapilan meslek grubu psikiyatrik hasta-
liklardir, en 6nemli calisma grubu yine psikiyatrist ve psikoterapi
caligmalaridir. Simdi bilim de bu y6ne dogru kayiyor.

Ulke olarak geleneksel yapidan modern yapiya gecen bir ko-
numdayiz. Bana gelen hastalarin ¢cogu tiniversite mezunu, bunlarin
belki yaris1 Master ya da Doktora yapiyor. Disaridan baktiginiz
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zaman herkesin hayran hayran seyrettigi miidir olmus, genel mii-
diir olmus, patron olmus arkadaglar hayatin anlamini, i¢ bunaltila-
rin1 sorgulamaya bashyorlar. “Neden varim” diyor. Ben Anadolu’da
hizmet yaparken geng¢ kizlari giindiiz muayeneye getirmezlerdi. Bu
kiza hasta derler de evde kalir diye gece karanliktan sonra getirir-
lerdi. Biyolojik muayene akut tonsilit, akciger enfeksiyonu sistit...

Eve ninemiz hasta diye cagirirlardi. Ilcede tek doktorum. Ben
sasirirdim; “Ya bana Ayse Nine dediniz, bu gencecik kiz ya!” “Dok-
tor Bey kusura bakmayin adi ¢ikar simdi hasta diye.” Tiirkiye bura-
lardan geldi birakin psikiyatrik rahatsizliklar: biyolojik rahatsizlik-
larda bile durum buydu. istanbul, Izmir gibi modernlesmis tarzda
olan gruplarda, egitimli kitlelerde bu ihtiyac ¢ok fazla. Zaten istan-
bul’da su anda bizim hizmet verdigimiz grup boyle bir grup. Sosyal
fobiden 6rnek vereyim; arkadasin problemlerinden birisi bakiyo-
rum Tirkiye derecelerinde basarilar var arkadasin, ¢cok basarili bir
meslek hayati var, girip de bagaramadig1 hi¢bir sinava yok ama bir
prazentasyon geldiginde mahvoluyor. Kagacak delik arryor. Bir
yoneticilik oneriliyor, miidiirlitk 6neriliyor, genel mudiirliik 6neri-
liyor. “Yok saymn miidiiriim ben almayim bunu” diyor. ici yaniyor
aslinda. Niye? Orada birileri ile muhatap olacak birilerinin kargisi-
na ¢ikacak yabanci gruplar karsilayacak. Sosyal fobisi olan var mu
aranizda?

Katilimci: Ben varim.

Katilimci: Ben de varim. En basitinden kalabalik bir restoranda

yemeklerin fiyatlart nedir diye hi¢bir zaman soramadim.

Tahir Ozakkas: Evet, bu sosyal fobinin belirtilerinden birisidir.
Ashinda doktor arkadaglarimizda da yaygin bu sorun. Sosyal fobik-
ler kendi bildikleri ortamlarinda rahattirlar, problem olmaz, ciftlik-
lerinde iyi Oterler ama ciftligin disina ¢iktiklar1 ortamlarda biyiik
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bir tedirginlik hissederler. Doktor arkadaglarimizin muhtemelen
¢ocuklugundan beri ¢ok yogun bir ders ¢alisma siireci nedeniyle
sosyal iligkilerinde ¢ok az iletigim vardir. Sadece hasta-hekim iligki-
si baglaminda bir iliski, yani gii¢lii-zayif iligkisi kurarlar. Esit iliski-
ler veya degisik iligki modelleri ile kargilastiginda, kontroliin ken-
dinde olmadig: yerlerde bulundugunda biiyiik sikint1 hissederler.
Sonugta o tip ortamlardan kaginir.

Katilimcu: Ben bir sey paylasmak istiyorum. Ben li¢tincti siniftayken
bir calismamu 6grenci grubuna sunmam gerekiyordu. Sizin dediginiz
sekilde kendi yaptigim bir calismaydi. Ama orda uluslararast hocalar
falan da var. Ciktim ve konusmaya baslamam séylendigi halde bir tig
dakika kadar falan salona baktim higbir sey sGyleyemedim.

Tahir Ozakkas: Blok

Katilimci: Aynen Gyle hichir sey soyleyemiyorum nefes alamiyorum.
Yani benim ¢alismam ¢ok iyi biliyorum ama anlatamiyorum. Herkes
bana bakiyor, ben herkese bakryorum. O anda birden aklima bir sey
geldi. Karsimdaki hocalarin hepsinin gort giymis ¢elik comak oyna-
diklarim hayal ettim. Birden bana ¢ok sempatik bir ortam gibi geldi

ve basladim. Nasil devam ettigimi hatirlamiyorum.

Tahir Ozakkas: Giizel cok giizel bir bas etme, bunu biz ¢ok sik
kullaniyoruz.

Katilimci: O zamanlar bunun bir yéntem oldugunu bilmiyordum
tabi.

Tahir Ozakkas: Vamik Volkan hoca bir hikaye anlatt;; kendisi
biliyorsunuz etnik gruplarin bilin¢ dis1 ¢atigsmalarini inceleyen ayni
zamanda Amerika devletine bu konuda yardim veren danigsman-
lardan birisi. Kibrish kendisi, Kibris'ta Kibris harekati yapilmadan
once her evde ¢ok sayida kanarya beslenirmis. Bu kanaryalar her
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