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Ozet

Bu ¢alismanin amaci, travmatik yasantilar sonrasinda gelisen 6fke problemlerinin, bilissel davranisci terapi (BDT)
temelli bir miidahale siireci ile degerlendirilmesidir. Olgu sunumuna konu olan danisan, 2023 yilinda meydana gelen
deprem felaketi sonrasinda yasadigi kayiplar ve ¢ocukluk doneminden itibaren siiregelen ailevi sorunlar nedeniyle
yogun Ofke tepkileri ve travma sonrasi stres belirtileri sergilemistir. Bu dogrultuda, danisanin yasadigi psikolojik
giicliiklerin tammlanmasi ve bu giicliiklerle bas etme siirecinin terapdtik miidahale yoluyla incelenmesi amaclanmistir.
Arastirmada nitel desenlerden biri olan olgu sunumu yontemi benimsenmistir. Danisanla toplamda 10 bireysel seans
yiriitilmiig, her bir seans ortalama 45 dakika silirmiistiir. Miidahale siireci, biligsel davraniggr terapi ilkeleri
dogrultusunda yapilandirilmis; damsamin bilissel garpitmalari, temel inanglari, travmatik tetikleyicilere verdigi
tepkiler ve 6fke yonetimi islevsel tekniklerle ele alinmistir. Seanslarda biligsel yeniden yapilandirma, otomatik
diisiince kayitlar1 ve duygusal diizenleme ¢alismalar1 uygulanmigtir. Terap6tik siire¢ sonucunda, daniganin olumsuz
otomatik diislincelerini tanima, duygularint dogrudan ve daha islevsel bigimlerde ifade etme, 6fke tepkilerini kontrol
etme ve sosyal iligkilerdeki ¢atigsmalari yonetme becerilerinde gelisim saptanmistir. Ayrica, travmatik yasantilara bagl
tetiklenme diizeyinde azalma ve biligsel farkindahk diizeyinde artis goézlemlenmistir. Elde edilen bulgular
dogrultusunda, BDT temelli miidahalelerin, travma sonrasi stres belirtileri ve 6fke problemleri yasayan bireylerde
etkili bir yontem oldugu belirlenmistir. Danisanin i¢ gorii diizeyinin artmasi, temel inanglarini sorgulama ve yeniden
yapilandirma siirecine katilim gostermesi, uzun vadeli iyilesme agisindan olumlu bir seyir izledigini ortaya koymustur.
Bu dogrultuda, travmaya bagli 6ftke problemlerinin psikoterapi siirecinde ele alinmasinda, yapilandirilmig BDT
tekniklerinin etkinliginin dikkate alinmasi; ozellikle temel inanglar ve duygu diizenleme alanlarina yonelik
miidahalelere agirlik verilmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Travma Sonrasi Stres Bozuklugu, Ofke, Bilissel Davramsci Terapi, Olgu Sunumu

Anger Problems Developing After Traumatic Experiences: A Case Report

Abstract

The aim of this study is to evaluate anger problems that emerge following traumatic experiences through an
intervention process based on Cognitive Behavioral Therapy (CBT). The case presented involves a client who
exhibited intense anger reactions and symptoms of post-traumatic stress disorder (PTSD) following the 2023
earthquake disaster, compounded by ongoing family-related problems dating back to childhood. Accordingly, the
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study seeks to identify the client’s psychological difficulties and examine her coping processes through therapeutic
intervention. A case study design, one of the qualitative research methods, was adopted for this research. A total of 10
individual therapy sessions were conducted with the client, each lasting approximately 45 minutes. The intervention
process was structured in accordance with the principles of CBT, focusing on the client's cognitive distortions, core
beliefs, responses to traumatic triggers, and anger management. Techniques such as cognitive restructuring, automatic
thought records, and emotional regulation exercises were employed throughout the sessions. As a result of the
therapeutic process, improvements were identified in the client's ability to recognize negative automatic thoughts,
express emotions in more direct and functional ways, regulate anger reactions, and manage interpersonal conflicts. In
addition, a decrease in trauma-related reactivity and an increase in cognitive awareness were observed. Based on the
findings, CBT-based interventions were determined to be effective in addressing symptoms of PTSD and anger
problems. The client’s increased level of insight, active participation in questioning and restructuring core beliefs, and
engagement in the therapeutic process indicated a positive trajectory for long-term psychological recovery. In this
context, it is recommended that structured CBT techniques be effectively utilized in psychotherapy processes
addressing trauma-related anger problems, with particular emphasis on interventions targeting core beliefs and
emotional regulation.

Keywords: Post-Traumatic Stress, Anger Disorder, Cognitive Behavioral Therapy

GIRIS

Travmatik olaylar, bireyin fiziksel ve psikolojik biitlinliiglinii tehdit eden ve ¢ogu zaman yasami
ciddi sekilde etkileyen deneyimlerdir. Bu tiir yasantilarin ardindan gelisen Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu (TSSB), bireyin islevselligini bozan, yogun anksiyete, kacinma, tetiklenme ve
duygusal dengesizlik belirtileriyle karakterize edilen bir psikiyatrik bozukluktur. Travma yasayan
bireylerde, yalnizca korku ya da ¢aresizlik degil; aym zamanda siklikla 6fke de 6n plana ¢ikan bir
duygudur. Arastirmalar, TSSB ile 6fke arasinda anlamli bir iliski oldugunu ve bu 6fkenin
cogunlukla travmatik olayin kontrol edilemezligine veya yasanan kayiplara yoneldigini
gostermektedir (Orth ve Wieland, 2006). Travmamn ndrobiyolojik etkileri de goz Oniinde
bulunduruldugunda, amigdala, prefrontal korteks ve hipokampus gibi beyin bolgelerinde duygu
diizenleme islevlerinde bozulmalarin yasandig1 bilinmektedir (Bremner, 2006). Bu baglamda
travma sonrasi gelisen 6fke, sadece bir semptom degil; travmanin bireyde yarattigi i¢csel kaosun

disavurumu olarak da degerlendirilebilir.

TSSB ve 6fke problemlerinin psikoterapétik miidahaleyle yapilandirilmasinda en sik bagvurulan
yontemlerden biri Biligsel Davraniggr Terapi (BDT)’dir. BDT, bireyin yasadigi psikolojik
sikintilarin, islevsel olmayan diisiince kaliplart ve bu diisiincelerin dogurdugu duygu-davranisg
dongiileriyle iliskili oldugunu savunur. Bu yaklasima gore 6fke gibi yogun duygular, cogu zaman
bireyin kendisi, bagkalar1 ya da diinya hakkindaki temel inang¢larimin tetiklenmesi sonucu ortaya

cikar (Beck, 2011). BDT, yapilandirilmis ve kisa stireli bir terapi modeli olup, 6zellikle duygularin



diizenlenmesi, diirtii kontrolii ve diisiince farkindalig: alanlarinda etkili sonuglar vermektedir. Bu
nedenle TSSB’ye eslik eden 6fke kontrol sorunlarinin ele alinmasinda BDT temelli miidahalelerin

onemi biyiiktiir(Ttrk¢apar ve Sargin, 2012).

TSSB, ilk kez 1980 yilinda yayimlanan DSM-III’te bagimsiz bir tani kategorisi olarak
siniflandinlmis; savas travmalari, dogal afetler, cinsel ve fiziksel istismar gibi olaylarin ardindan
gelisen psikolojik semptomlar1 tanimlamak amaciyla literatlire kazandirlmistir. DSM-5’e gore
TSSB, dort temel belirti kiimesiyle tanimlanmaktadir: (1) Travmatik olayin tekrar yasanmasi, (2)
Kaginma davranislari, (3) Biligsel ve duygusal olumsuzluklar ve (4) Artmis uyarilmislik belirtileri
(APA, 2013). Etiyolojik olarak, genetik yatkinlik, erken donem yasam deneyimleri ve bireyin
travmay1 algilama bicimi belirleyici etkenlerdir. Epidemiyolojik aragtirmalar, yasam boyu TSSB
goriilme oranimn %6 ila %8 arasinda degistigini, kadinlarda bu oranin erkeklere kiyasla daha
yiiksek oldugunu ortaya koymaktadir (Kessler ve ark., 2005). Deprem gibi dogal afetler sonrasi bu
oranlarin 6nemli Olgiide arttifi; Ozellikle sosyal destek diizeyi diisiik bireylerde TSSB

semptomlarinin daha kalici oldugu saptanmuistir.

Bu ¢alismada, 2023 yilinda Hatay’da meydana gelen deprem felaketi sonrasinda travma sonrasi
stres belirtileri ve 6fke patlamalar1 yasayan bir kadin damisanin psikoterapi siireci ele alinmistir.
Danisan, yalmzca travmatik yasantilar nedeniyle degil; ¢ocukluktan itibaren siiregelen aile ici
giivensizlik, duygusal ihmal ve baglanma sorunlart nedeniyle de psikolojik giicliikler
yasamaktadir. Uygulanan degerlendirme araglar1 ve gorlismeler sonucunda damsanda TSSB ve
oftke kontrol bozuklugu tanilar1 6n plana ¢ikmustir. Danisanla Biligsel Davranis¢1 Terapi (BDT)
temelinde planlanan 10 seanslik bireysel bir miidahale siireci gergeklestirilmistir. Her seans 45
dakika silirmiis ve terapi siirecinde biligsel farkindalik, 6fke regiilasyonu ve travma sonrasi

islevselligin desteklenmesi hedeflenmistir.

YONTEM

Bu calismada nitel aragtirma yontemlerinden olgu sunumu deseni kullanilmistir. Olgu sunumu,
belirli bir bireyin ya da olayin kendi baglami i¢inde ¢ok yonlii olarak incelenmesini saglayan bir
yontemdir. Bu yaklasim, ozellikle bireyin yasadigi psikolojik siireclerin ayrintili bicimde

degerlendirilmesine ve bu siireglerin terapdtik baglamda yapilandirilmasina olanak tamr. Tekil bir
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ornek iizerinden ytiriitiilen bu tiir caligmalar, derinlemesine veri analizi yapilabilmesi ve karmagik
durumlarin anlamlandirilabilmesi agisindan 6nemlidir (Biiyiikoztiirk ve ark., 2020). Calismada yer
alan tim bilgiler, etik ilkelere uygun bigimde ve yalnizca bilimsel amaglarla paylasiimistir.
Danisanin kisisel verileri gizli tutulmus; kimligi agiga ¢ikaracak herhangi bir bilgiye yer
verilmemistir. Paylasilan igerikler danigamin agik onayi alinarak, gizlilik ve mahremiyet
cergevesinde yapilandinilmigtir. Danisan ile toplamda 10 bireysel seans yiiriitiilmiis, her bir seans

ortalama 45 dakika siirmiistiir.

OLGU

Danisan E.D 2002 yilinda Tiirkiye Cumhuriyeti’nde Hatay ilinde diinyaya gelmistir. Orta sosyo-
ekonomik diizeye sahip bir ailenin ii¢ ¢ocugundan en kiigiigiidiir. Ailesinin E.D 'yi “sakin, kendi
halinde ama duyarli bir ¢ocuk™ olarak tanimladig1 6grenilmistir. Aile yapisinin geleneksel oldugu,
ancak iletisim becerileri agisindan sinirhiliklar tasidigi gézlemlenmistir. E.D., ailesinin kendisine
sevgi gosterdigini ancak duygularin dogrudan ifade edilmedigi bir ortamda biiyilidiigiini

belirtmistir.

Babasi1 mobilyaci olarak calisan zaman zaman yurt i¢i ve yurt disina seyahat eden otoriter ve
duygularini bastiran bir figiir olarak anlatilirken; annesinin ise ev hanimi oldugu ve ¢ocuklarina
kars1 korumaci bir tavir sergiledigi belirtilmistir. Danisan, cocukluk dénemini “sakin ama yalniz”
olarak tanimlamis; 6zellikle babasinin duygusal anlamda mesafeli olmasi nedeniyle kendini zaman
zaman degersiz hissettigini ifade etmistir. Bu sevgi goOsterimi zamanla artmis; aralarindaki
duygusal mesafe azaldik¢a temaslar1 da siklagmis, babasi E.D. biiyilidiikk¢e sevgisini daha ¢ok

gostermeye baglamustir.

Egitim hayatina devlet okulunda baslayan E.D., ilkokul ve ortaokul donemlerinde akademik
basar1 konusunda ortalamamn biraz iistiinde bir 6grenci oldugunu ancak sosyal iliskilerde
kendini ¢ogu zaman geri planda tuttugunu anlatmistir. Lise doneminde okul degisikligi
yasamis, bu degisimin sosyal ¢evresine uyum saglamasini zorlastirdigim ifade etmistir. Universite,

boliim olarak ¢ocuk gelisimi alaninda 6grenim gormeye baslamistir.

Danisan E.D., terapi siirecine kendi istegiyle basvurmustur. Goriismelerde 6ne ¢ikan temel bagvuru

nedenleri; yogun Ofke patlamalari, sosyal iliskilerde catismalar, tahammiilsiizliik, degersizlik
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duygulari, kontrol edilemeyen kaygilar ve travma sonrasi belirtilerdir. Danisan, yasadigi duygusal
dalgalanmalarin hayat kalitesini ciddi 6l¢lide diisiirdiigiinti ve iliskilerini olumsuz etkiledigini

ifade etmistir.

Danisan, ¢ocuklugunun ilk yillarinda genel olarak mutlu bir ortamda biiyilidiigiinii, ancak ailesinin
Denizli’ye tasinmasi ve babasinin annesini aldattigin1 6§renmesiyle giiven duygusunun derinden
sarsildigini ifade etmistir. Baba figiiriiniin evde siirekli olmasina ragmen ¢aligmamasi ve annenin
ailesini tek basina gecindirmeye calismasi, damisanda anneye yonelik giiclii bir koruma duygusu
olusturmustur. Bu durum, danisamin ¢ocuk yasta iistlendigi duygusal sorumlulugu artirmas,

abisinin ise evde baba roliine biiriinmesi onu daha da baski altinda hissettirmistir.

Aile i¢indeki bu giic ve rol dagilimi, danisanin ileriki yasantisinda insanlara karsi mesafeli,
savunmaci ve zaman zaman sert bir durus gelistirmesine neden olmustur. E.D., duygusal
ihtiyaglarinin ¢ocukluk doneminde yeterince karsilanmadigini, bu nedenle kendini ¢ogunlukla

yalniz ve anlasilmamis hissettigini ifade etmistir.

E.D."nin ilk ciddi iligkisi 2022 yilinda baglamis, ancak partnerinin onu baska biri i¢in terk etmesiyle
son bulmustur. Bu olay, danisanda var olan giiven sorunlarin1 daha da derinlestirmis ve 6zellikle
terk edilme korkusunu tetiklemistir. Bu siire¢ sonrasinda iligkilere kars1 daha mesafeli, siipheci ve
kontrolcii bir tutum gelistirmistir. Insanlara kolayca giivenememekte, duygusal olarak kirilmamak

icin cogu zaman mesafe koymakta ve duvarlar 6rmektedir.

Danisan, Hatay’da yasanan depremi hayatinin en sarsici olaylarindan biri olarak tanimlamaktadir.
O geceyi biiyiik bir panik, c¢aresizlik ve kontrol kaybi i¢inde gecirdigini, yasadigt evin zarar
gormesiyle birlikte “giivende olma”™ hissini tamamen kaybettigini belirtmistir. Deprem sonrasi
evine hala girememekte, bu diisiince dahi yogun kayg1 ve ¢aresizlik hissetmesine yol agmaktadir.
Ani seslerden irkilme, uyanikken deprem anini tekrar tekrar yasama ve bu anilardan bilingli olarak
kacinma davraniglart gostermektedir. Bu semptomlar, danisanin travma sonrasi stres tepkileri

gelistirdigine isaret etmektedir.

E.D., sik sik yogun 6fke patlamalan yasadigini, 6zellikle gormezden gelindigini ya da haksizliga
ugradigini hissettiginde tepkilerini kontrol edemedigini belirtmistir. Ofke anlarinda ortamdan hizla
uzaklasma, tahammiilsiizlik ve zaman zaman fiziksel siddet diistincelerine kapildigini ifade

etmektedir. Bu anlarda pismanlik hissetmedigini, ancak karsisindaki kisiye ciddi zarar verdiginde
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vicdan azab1 duydugunu belirtmistir. Ofkenin &zellikle iliskisel ¢atismalarda ortaya ciktigi ve
gecmiste yasadigl reddedilme, degersizlik ve ihmal edilme deneyimleriyle baglantili oldugu

gbzlemlenmistir.

Danisan, ilk kez 8. sinifta arkadas ¢evresinin etkisiyle sigara kullanmaya baslamis, zamanla bu
kullanim diizenli hale gelerek giinliik tiikketime dontismiistiir. Alkol ile tanmigmasi ise 11. veya 12.
sinifta, yilbasi gecesinde ailesinin tesvikiyle gerceklesmistir. ilk alkol deneyimi kontrollii bir

ortamda yasanmis olup, sonraki yillarda alkol kullaniminda belirgin bir artig olmamastir.

Danisanda ¢ocukluktan bu yana var olan astim hastalig: bulunmaktadir. Ozellikle stresli ve kaygili
donemlerde solunum sikintilar1 yasamaktadir. Annesi siroz hastasi olup uzun siiredir ciddi saglik
problemleri yasamaktadir. Babasinda seker ve kalp rahatsizliklar, abisinde ise seker hastaligi
bulunmaktadir. Ailedeki bu saglik yiikii, danisanda hem duygusal sorumluluk duygusunu

artirmakta hem de kaygi diizeyini beslemektedir.

BULGULAR

Danisan E.D. ile yiiriitiilen psikoterapi siirecinde toplam 10 bireysel seans gerceklestirilmistir. Her
bir seans yaklasik 45 dakika stirmiis olup, terapdtik siirecin baslangici olan ilk goriigme, danisanin
yagam Oykiisiinii kapsamli bir sekilde degerlendirmek, duygusal diinyasint ve temel sorun
alanlarin1 derinlemesine anlayabilmek amaciyla daha uzun tutulmustur. Bu ilk oturumda detayl
bir anamnez ¢alismasi yapilmis, danisanin erken donem yasantilari, aile dinamikleri, kisilerarasi
iliskileri ve mevcut psikolojik sikintilan titizlikle ele alinmistir. Elde edilen bilgiler dogrultusunda
danisanin psikolojik yapisim1 yansitan teknik bir 6zetleme hazirlanarak, terapi siirecine yapi

kazandirilmis ve hedefler belirlenmistir.

-Tablo 1. Oykiiniin Teknik Ozetlenmesi



Bashk

Icerik

Erken Yasam Deneyimi

Yalniz kalma ve erken yasta giiclii olma sorumlulugu.

Temel Inanc

Duygular1 gostermek zayifliktir; yetersiz ve dnemsizim.

Islevselligi Bozan Varsayim

Giigli olmazsam deger gormem; insanlara sert ve mesafeli

davranmazsam incinirim.

Kritik Yasam Olay1

Yogun 6fke patlamalari, tahammiilsiizliik ve travma sonrasi

stres belirtileri

Olumsuz Otomatik

Ben degersizim

Diisiinceler

Belirtiler

Bilissel Giivensizlik, degersizlik, terk edilme korkusu.
Somatik Astim ataklari, irkilme, bedensel tetiklenme.
Davramssal Ofke patlamalari, ice kapanma, sigara kullanimu.
Motivasyonel Sosyal isteksizlik, sorumluluktan kaginma.
Duygusal Kaygi, yalnizlik, sucluluk, tetikte olma hali.

Danisan ile yiiriitiilen psikoterapi siirecinin baslangicinda, kapsamli degerlendirme goriismeleri
gergeklestirilmis ve danisanin yasadigi temel psikolojik zorluklar belirlenmistir. Ozellikle erken
yasam deneyimleri, duygu ifadesine yonelik inanglar ve travmatik yasantilarla bas etme bicimleri
dikkatle incelenmistir. Bu degerlendirmeler sonucunda, danisanin yogun 6tke patlamalar, sosyal

cekilme, diisiik 6z-deger algis1 ve travma sonrasi belirtiler sergiledigi goriilmiis; siirecin Biligsel
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Davranigg1 Terapi (BDT) gercevesinde yapilandirilmasina karar verilmistir. Danisan ile birlikte
yapilan agik degerlendirme siirecinde, BDT'nin temel ilkeleri, hedefleri ve yapis1 hakkinda

bilgilendirme saglanmis; danisanin terapi siirecine aktif ve goniilli katilim1 tegvik edilmistir.

Terapotik siirecin ilk agamasinda, danisan ile giiven temelli bir iliski kurularak biligsel, duygusal
ve davranigsal tepkiler arasindaki baglant1 iizerinde durulmustur. Psikoegitim kapsaminda
diisiince-duygu-davranis etkilesimi 6rnek olaylarla agiklanmis; danisanin iggérii kazanmmi
desteklenmistir. Stirecin temel hedeflerinden biri, damsanin yasadigi duygusal dalgalanmalar ve
Ofke patlamalar ile daha islevsel bicimde basa ¢ikabilmesini saglamak olmustur. Bu kapsamda,
danisanin “Ben degersizim” bigimindeki olumsuz otomatik diisiinceleri ile bu diisiincelerin
dayandig1 “Duygularimi gosterirsem zayif goriintirim” ve “Gli¢lii olmazsam deger gormem” gibi

temel inancglar yapilandirilmistir.

Terapi siirecinde bilissel yeniden yapilandirma ¢alismalarina yer verilmis; damisana, bu
diistincelerin hangi baglamlarda ortaya ¢iktigini fark edebilmesi amaciyla otomatik diisiince kayit
formu uygulanmistir. Danisan bu egzersizlere diizenli olarak katilim gostermis ve Ozellikle
kisilerarasi iligkilerde diglanma, kiigiimsenme ya da gormezden gelinme durumlarinin bu diisiince
kaliplarin1 tetikledigini fark etmistir. Bu gozlemler dogrultusunda, danisanin temel semalar:
tanimlanmis ve islevselligi bozan inanglarinin yeniden cergevelenmesine yonelik miidahaleler

gerceklestirilmistir.

Travmaya iligkin semptomlarin degerlendirilmesinde, danisanin yasadigi deprem felaketi
sonrasinda ortaya ¢ikan kontrol kaybi, yogun kaygi ve 6fke gibi duygusal tepkiler ele alinmaistir.
Ozellikle yakin cevresinden kayiplar yasamis olmasi, danisanda caresizlik ve adaletsizlik
duygularini pekistirmistir. Ancak danisan, terapi siirecinde gevresel uyaricilara yonelik farkindalik
gelistirmis; 6rnegin ani sesler ya da titresimler karsisinda yasadigi panik diizeyinin azaldigini ifade
etmistir. Bu gézlem dogrultusunda, dogrudan travma odakli teknikler yerine, danisanin mevcut

ofke regiilasyonu, duygusal ifade ve bilissel esneklik becerilerinin gelistirilmesine odaklanilmistir.

Sonug olarak, damisan ile yiiriitiilen siirecte hem travmaya bagli tepkiler hem de erken dénem
yasantilarin etkisiyle sekillenen bilissel ¢arpitmalar ele alinmis; BDT ¢ergevesinde yapilandirilmis
midahaleler yoluyla danisanin duygu diizenleme, iligki yonetimi ve 6fke kontrolii konularinda

islevsel beceriler gelistirmesi hedeflenmistir.



Tablo 2. Olumsuz Otomatik Diisiinceleri Kaydetme Teknigi

Tarih /
Nerede
Seans

Nasil Olumsuz Otomatik Diisiince

Arkadas ortaminda

3. seans grup sohbeti

Duygularini paylasmak iizereyken )
' “Duygularimi agikc¢a ifade
“zay1f goriiniirim” diisiincesiyle o
edersem kii¢iimsenirim.”

sirasinda kendini geri ¢ekmistir.
5 Kisa siireli panik yaganmig, ancak “Higbir yerde glivende
. seans
a Sinifta arkadasi danisan bunun deprem degil siradan bir degilim.” (Farkindalik
1. ) siray1 salladiginda  ¢evresel hareket oldugunu fark ettigini gelistiginden miidahale gerek
olay
ifade etmistir. gortilmemistir.)
Sosyal medyada
5. seans Eski partnerinin bagka biriyle mutlu
eski partnerinin “Kimseye giivenemenm,
(2. goriindiigiinii diisiinerek 6fke )
paylasimin _ o sonunda herkes beni birakir.”
olay) hissetmistir.
gordiigiinde

Sinifta biri gereksiz
6. seans

Danisan, sinif arkadasinin konuyla .
) “Insanlar bos konusuyor,
alakasiz konusmasini “vakit kaybi1” . .
kimse gergekten bir sey

konusurken olarak degerlendirdi ve 6tkesini
bilmezken laf ediyor.”
bastiramadi.
Kaybettigi bilekligini gruba yazmasina
WhatsApp siif ragmen kimse yanit vermeyince

7. seans grubunda mesaj

yazdiginda

“Gormezden geliniyorum,
ofkelendi ve “niye cevap
. . kimse beni 6nemsemiyor.”
vermiyorsunuz” seklinde sert ¢ikt1

yapti.
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Yukaridaki tabloda damsan E.D.’nin 10 seanslik terapi siirecinde uygulanan miidahale
basamaklar1, kullanilan teknikler ve danisanin tepkileri zetlenmistir. i1k iki seansta terapotik iliski
kurularak danisanin Gykiisii detayli sekilde alinmis, psikoegitimle siirece hazirlik saglanmistir.
Danisan siirece goniillii katilmis, ancak baslangigta duygusal temasi sinirli tutmustur. 3. ve 4.
seanslarda danisanla BDT modeli tanitilmis, diisiince-duygu-davranis iggeni egitimi verilmis ve
ornek olaylar {izerinden bu baglam agiklanmistir. Bu asamada danisanin “Diisiincelerimin beni bu

kadar etkiledigini fark etmemistim.” ifadesi, ilk biligsel i¢gorii kazanimi olarak degerlendirilmistir.

Danisan 6. seanslarda olumsuz otomatik diisiinceler belirlenmis, bu diistincelerle iliskili temel
inanglara ulasmak amaciyla distan ice dogru ilerleme teknigi uygulanmistir. Ozellikle gérmezden
gelinme, kontrol kayb1 ve degersizlik temalarinin baskin oldugu gézlemlenmistir. Danisana bu
stirecte otomatik diisiince kaydi egzersizi (6devi) verilmis ve danisanin yasantilarina dair bu
diislinceleri yazili olarak takip etmesi istenmistir. Bu 6dev sayesinde, diisiincelerinin genellikle
kisilerarasi iligkiler sirasinda aktive oldugunu fark etmis ve bu durumlar seanslarda ¢alisilmistir.
Seansta danisanla travmaya bagh tepkiler yeniden degerlendirilmistir. Simf ortaminda yasanan
kii¢iik sarsint1 benzeri durumlar karsisinda danigamn panik yerine farkindalik gelistirdigi goriilmiis
ve bu semptomlar iizerine yogun bir miidahaleye gerek kalmamustir. Bunun sonucunda terapétik
odagin, travmadan 6tke yonetimine kaydirilmasi kararlastirilmistir. 8. seanslarda danigamn 6tke
yonetimi lizerine ¢aligmalar yapilmistir. Bu asamada 6tke giinliigii, tetikleyici analizi, diislince-
duygu-davranis zinciri gibi teknikler kullanilmistir. Ozellikle reddedilme, kiigiimsenme ve
degersiz hissetme gibi tetikleyici durumlar belirlenmis; bu alanlarda bilissel yeniden yapilandirma
uygulanmistir. Ayn1 zamanda danisana verilen 6dev kapsaminda, bu tiir anlann kaydetmesi ve
duygusal tepkilerini gozlemlemesi istenmistir. Danisan bu calismalara aktif sekilde katilmuis,

“Artik baz1 seyleri daha erken fark ediyorum” seklinde yorumlarda bulunmustur.

Son seans olan goriisme, danisan ile yapilandirilmis bir sonlandirma seanst olarak
gergeklestirilmistir. Bu seansta terapi siireci biitiinciil sekilde gdzden gegirilmis, danisamn elde
ettigi kazanimlar detayli olarak degerlendirilmis ve gelecege yonelik hedefler belirlenmistir.
Danisan, 6zellikle duygularini ifade etmenin bir zayiflik degil, saglikl bir iletisim bi¢imi oldugunu
igsellestirdigini ifade etmis, “Kendimi daha fazla bastirmiyorum, bazen lizgiiniim diyebilmek bile
iyi geldi” seklindeki sozii, terapotik siirecin duygusal diizeyde anlamli bir doniisiim sagladigin

ortaya koymustur.
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Seansin ilerleyen kisminda danisana, olumsuz otomatik diisiincelerle bas etme yontemlerine dair
Ozetleyici bir psikoegitim sunulmus; daha once g¢alisilan teknikler tekrar gézden gecirilerek
pekistirilmistir. Gorlismenin sonunda danigana, ilerleyen siirecte ihtiya¢ duydugu takdirde terapiye

yeniden bagvurabilecegi bilgisi verilmis ve seans isbirligi icinde sonlandirilmustir.

TARTISMA, SONUC ve ONERILER

Bu olgu sunumunda ele alinan danisan (E.D.), 2023 Kahramanmaras merkezli deprem sonrasi
yasadig1 kayiplar ve duygusal zorluklar nedeniyle terapiye bagvurmustur. Bagvuru aninda, yogun
kaygi, panik hali ve glivensizlik duygular1 6n plandayken, terapi siireci ilerledik¢e danisanin temel
probleminin yalnizca deprem degil; depremin tetikledigi, gecmisten gelen ofke, yalnizlik,
degersizlik ve ailesine yonelik ¢oziilmemis duygusal yiiklerle iligkili oldugu anlasilmistir. Bu
farkindalik, terapétik siirecin yoniinii travma merkezli yaklagimdan duygusal regiilasyon, ofke

kontrolii ve biligsel semalarin yeniden yapilandirilmasi yoniinde degistirmistir.

Travmatik olaylar, bireylerde travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) gelisimine neden olabilir.
TSSB, bireyin yasadigi veya tanik oldugu travmatik olaylar sonrasinda ortaya ¢ikan, tekrarlayan
anilar, kaginma davramslart ve artmig uyarilmishik gibi belirtilerle karakterizedir (Koroglu, 2013).
Depremler gibi dogal afetler, TSSB'nin yaygin nedenleri arasinda yer almaktadir (Unal Erzen &
Dikkatli, 2019). Ayrica, travma sonrasi stresin ve 6z duyarliligin travma sonrasi biiylimeyi anlamli

ve pozitif yonde yordadig1 bulunmustur (Aric1 Ozcan, 2019).

Danisanin terapi siirecinde, 6fke kontrolii ve duygusal becerilerinin gelistirilmesi hedeflenmistir.
Ofke, bireyin hem kendisine hem de gevresine zarar verebilecek bir duygu olup, kontrol
edilmediginde ciddi sorunlara yol agabilir. Bilissel Davranis¢t Terapi (BDT), 6fke kontroli
sorunlarinin tedavisinde etkili bir yontemdir. BDT, bireyin olumsuz otomatik diisiincelerini

tanimasina ve bunlar1 daha islevsel diisiincelerle degistirmesine yardimer olur (Aydin, 2020).

BDT, 6zellikle travmatik yasantilar sonrasinda gelisen 6fke problemlerinde islevsel bir cerceve
sunmaktadir. Travmaya bagli bilissel carpitmalarin fark edilmesi, yeniden yapilandirilmasi ve
danisanin i¢gori gelistirmesi, hem 6fke kontrolii hem de duygusal denge agisindan kritik bir rol

oynamaktadir (Tiirk¢apar, 2022). Bu baglamda, danisanin “gérmezden geliniyorum” veya “hicbir
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yerde giivende degilim” gibi otomatik diisiincelerine odaklanilmig ve bunlarin altinda yatan temel

inanglar seanslarda ¢alisiimistir.

Caligmalar, travma sonrast bireylerde gelisen ofke tepkilerinin, erken doénem baglanma
deneyimleriyle yakindan iligkili oldugunu gdstermektedir (Yalgin, 2021). Danisanin da 6zellikle
ailevi gecmisinde yer alan ihmal, duygusal yoksunluk ve baba figiiriiyle ilgili kirllmalarin, 6tke
regiilasyonunu zorlastirdigr gozlemlenmistir. Travmaya bagh tetikleyici unsurlar, hem ge¢mis
yagantilarin hem de deprem sonrast gelisen kontrolsiizliik hissinin bir yansimasi olarak

degerlendirilebilir.

Terapotik siirecin ilerleyen asamalarinda, danisanin duygu farkindaliginin arttigi, 6fke Oncesi
uyaricilart daha erken fark edebildigi ve bu duygulara daha islevsel tepkiler verebildigi
gozlemlenmistir. Ozellikle gevseme egzersizleri, nefes ¢alismalar1 ve diisiince-duygu-davranis
dongiistine dair psiko-egitim uygulamalari, bu siirece 6nemli katki saglamistir (Kara, 2018).
Duygulara temas, danisanin kendilik algisinda da olumlu degisimlere neden olmus ve sugluluk,

degersizlik gibi temel duygularin siddeti azalmistur.

Danisanin siireci, ayn1 zamanda bireyin travmatik yasantilar karsisinda gelistirdigi bas etme
mekanizmalarmin terapiyle yeniden sekillendirilebilecegini de gostermektedir. Ozellikle BDT
tekniklerinin yapilandirilmig bir sekilde uygulanmasi, danisanin hem kendilik algisimt hem de
baskalariyla kurdugu iliskileri yeniden anlamlandirmasina olanak tanimistir (Gengtan, 2020).
Nitekim duygu regiilasyonu, sadece Ofke kontroliinii degil; bireyin travmaya kars1 gelistirdigi
genel dayaniklilig1 da artiran bir etmendir (Y1ldiz & Kilig, 2021). Bu nedenle, BDT nin duygusal
ve biligsel bilesenleri birlikte calismasi, travmaya eslik eden ikincil duygusal problemlerle bas

etmede biitiinciil bir yap1 sunmaktadir.

Sonug olarak, bu vaka g¢alismasi, travmatik yasantilarin ardindan gelisen 6fke problemlerinin
yalnizca davranigsal diizeyde degil; aym zamanda duygusal, bilissel ve kisilerarast boyutlarda ele
alinmasi gerektigini ortaya koymustur. Terapotik siirecte daniganin hem i¢goriisii artmis, hem de
yasam kalitesini etkileyen temel inan¢ ve diisiince kaliplarina yonelik farkindaligi gliclenmistir.
Bu tiir olgularda BDT yaklasimi, bireyin duygu diizenleme kapasitesini desteklemesi ve islevsel
basa ¢ikma stratejileri kazandirmasi bakimindan oldukea etkilidir. Gelecek ¢alismalarda, BDT nin
travma sonrasi 6fke yonetimi iizerindeki uzun vadeli etkilerinin farkli 6rneklemlerle incelenmesi

alana katki saglayacaktir.
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