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Ozet

Giris: Yizlestirme tedavisinin tepki énleme ile beraber tim anksiyete bozukluklarinda etkisi gésterilmistir. Davranisci
kurama gore klasik kosullanma yolu ile égrenilen korkular edimsel kosullanma ile pekismektedir. Yizlestirme danisanin
korku ya da sikinti veren uyaranla karsi karsiya kalmasi, kacinmasinin ortadan kaldiriimasiyla gerceklestirilir. Beraberinde
danisanin kendisini rahatlatmak icin yaptigi glivenlik saglayici davranislar ya da ritiellerin engellenmesi yani tepki dnleme
yapilir. Bdylece alisma ya da sénme gergeklesmis olur. Ayrica danisan korktugu sonuclarin hayata gecmedigini yasayarak
o6grenmis olur. Ylzlestirmenin etkinligini emosyonel isleme olarak adlandirilan yolu ile gdsterdigi diisintlmektedir.

Amagc: Bu gézden gecirmenin amaci ylzlestirme ydnteminin tanimlanmasi, etkinliginin kisaca gbézden gegcirilmesi ve
uygulanmasinin nasil yapildiginin, asamalarinin neler oldugunun ve bu uygulamay! yaparken dikkat edilmesi gereken
noktalarin neler oldugunun drnek gériisme metinleri verilerek gézden geciriimesidir.

Sonug: Yizlestirme tepki 6nleme ile beraber anksiyete bozukluklarinin bilissel davranisgi terapisinde uygulanan etkin
ve temel bir tekniktir. Her bilissel davranisci terapistin bu ydntemin uygulanmasinin incelikleri ile asina olmasi dnemlidir.
(Bilissel Davranisci Psikoterapi ve Arastirmalar Dergisi 2013; 2: 121-128)

Anahtar Sozciikler: Davranisci terapi, ylzlestirme, anksiyete bozukluklari

Abstract
A Technique: Exposure Therapy

Introduction: Exposure with response prevention is an effective treatment for all anxiety disorders. According to
the behavioral learning theories, fears which are conditioned via classical conditioning are reinforced by respondent
conditioning. Avoidance and safety seeking behaviors prevent disconfirmation of anxious beliefs. In exposure client
faces stimulates or cues that elicit fear or distress, by this avoidance is inhibited. Clients are also encouraged to resists
performing safety seeking behaviors or rituals that they utilize to reduce fear or distress. Accomplishing these habituation
or extinction is achieved. In addition to this clients learn that feared consequences does not realize or not harmful as they
believed by experiencing. Emotional processing is believed to be the mechanism of change in exposure.

Objective: The aim of this review is to provide a definition of exposure and its effectiveness briefly, and describe how to
implement exposure, its steps and remarkable aspects using. Exposure therapies and treatments that involve exposure
are proved to be effective in all anxiety disorders. Exposure therapy can be divided in three parts: Assessment and
providing a treatment rationale, creating an exposure hierarchy and response prevention plan, implementing exposure
sessions. Clients must also continue to perform exposure between sessions. Therapy transcripts are also provided to
exemplify these parts.

Conclusion: Exposure with response prevention is a basic and effective technique. Every cognitive behavior therapist
must be able to implement this technique and be cognizant of pearls of this procedure. (Journal of Cognitive Behavioral
Psychotherapy and Research 2013, 2: 121-128)

Keywords: Behavioral therapy, exposure, anxiety disorders.

GiRiS uyarana kars1 korku tepkisi olugmakta, bu olusan
tepki ise kaginma ve giivenlik saglayici davranislarin

Tammlama: (Richard ve ark. 2006, Tiirkgapar olumsuz pekistire¢ etkisi ile korunmakta ve gii¢len-

2009) mektedir. (Richard ve ark 2006) Yiizlestirme ve tepki
Anksiyete bozukluklar1 Mowrer’in davranis¢t kura- onleme tedavileri bu davranis¢1 kuramsal ¢ergevenin
mina gore ilk olarak klasik kosullanma ile kosulsuz klinik pratige uygulanmasidir.
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Yiizlestirme tedavisinin tepki 6nleme ile beraber
anksiyete bozukluklarinda etkili oldugu gosterilmistir
ve biligsel davranige1 terapilerin en dnemli davranisegi
teknigidir. Kabaca yiizlestirme damsanin korku veya
sikint1 ortaya ¢ikaran bir duruma ya da uyarana maruz
kalmasidir. Bu uyaran hayvan fobilerinde oldugu gibi
bir canli (6rn. yilan, kopek), takinti zorlant1 bozuklu-
gu veya bazi fobilerde oldugu gibi bazi nesneler (6rn.
bigaklar, ¢op tenekeleri), panik bozukluk veya sosyal
fobide oldugu gibi bazi ortamlar ve durumlar olabilir
(6rn. aligveris merkezleri, kalabalik 6niinde yemek
yemek). Bunlar1 yani sirada intriziiv diisiinceler (6rn.
Istenmeyen cinsel imajlar), anilar (6rn. gegirilmis
travmatik yasantilar), korkula durumlarin olusturulan
zihinde olusturulan imajlar1 (6rn. Danisanin 5 kath
bir binanin tepesinde oldugu hayali) ve bedensel du-
yumlar (6rn. Bag donmesi, nefes darlig1) da daniganin
maruz birakilabilecegi uyaranlardandir.

Yiizlestirme hemen hemen bir kural olarak tepki
Onleme ile beraber olarak kullanilmaktadir. Tepki 6n-
lemede ise danisanin korkusunu ve sikintisini azalt-
mak amaci ile kullandig1 kagmasmin yani ritiieller
ve giivenlik saglayict davraniglarini kullanmasinin
onlenmesi anlamina gelmektedir. Bu kagma davranis-
lar1 danisanin korktugu sonuglarin dogru olmadigini
O0grenmesini engellemekte ve anksiyete bozuklugunu
siirdiirmektedir. Tepki 6nleme olmadan tek bagina
ylzlestirme yapilmasi durumunda G6grenme siireci
bozulacak ve danisan diizeltici bilgi ile karsilagama-
yacak ve bozukluk devam edecektir.

Bu yazimizda yiizlestirme tedavisinin ne oldugu,
nasil sekilde ¢alistigi, etkinliginin kisaca 6zetlenmesi
ve terapi metinleri kullanilarak uygulamanin nasil
yapildigi, basamaklari ve wuygulama sirasinda
dikkat edilmesi gereken noktalarin aktarilmasi
amaglanmistir.

Yiizlestirme tedavilerinin etkinligi

Yiizlestirme tedavilerinin etkinligi, basit fobilerde
(Wolitzky-Taylor ve ark 2008) agarofobili ve agaro-
fobisiz panik bozuklugu (Bakker ve ark. 1998), takin-
t1 zorlant1 bozuklugu (Balkom ve ark. 1994) yaygin
anksiyete bozuklugu ve travma sonrasi stres bozuk-
lugunda (Bradley, Greene Russ ve ark 2005) gosteril-
mistir. Salt biligsel terapi ile yiizlestirme tedavilerini
karsilastiran bir meta analizde yiizlestirmenin sosyal
fobi hari¢ biitiin bozukluklarda biligsel terapi ile es
etkinlik gosterdigi, sosyal fobide ise biligsel terapi-
nin daha etkili bulundugu gostermistir (Ougrin 2011).
Etkinliklerinin birbiri ile karsilastirilmasina karsin bu
bir¢ok tedavi protokolii her iki yontemi bir arada kul-
lanmaktadir.

Yiizlestirme Tipleri: (Tiirkcapar 2009)

Yiizlestirme Klasik (Durumsal) Yiizlestirme (in vivo
exposure), danisanin direkt olarak tetikleyici uyaran
ile kars1 karsiya geldigi ylizlestirme tipidir. Bir takinti
zorlant1 bozuklugu hastasinin dokunmaktan kag¢indigi
bir kapt koluna dokunmasi buna 6rnek olarak veri-
lebilir. Tmgesel Yiizlestirme (in vitro exposure) ise
danisanin direkt uyaran yerine zihninde tetikleyici
uyarani hayal ederek yiizlesmeyi gerceklestirmesidir.
Ugaga binmekten ve kazadan korkan basit fobisi olan
danisanin kendisini ugakta, hatta ucak kazasinda im-
gelemesi buna bir drnektir. Bu ikisi disinda Barlow un
(1989) gelistirdigi bedensel duyumlara ylizlestirmede
(interoseptif exposure) daniganin korktugu, kendi ba-
sina bir tetikleyici haline gelen bedensel duyumlar ile
ylizlesmesi saglanir. Hiperventilasyon sirasinda orta-
ya ¢ikan duyunlar ile bir panik bozuklugu hastasinin
ylizlestirilmesi bunun siklikla yapilan bir uygulama-
sidir. Son olarak sanal gergeklik kullanilarak yapilan
ylizlestirmeler de anksiyete bozukluklarinda etkin
olarak kullanilmaktadir. (Meyerbroker ve Emmel-
kamp 2010)

Yiizlestirme Tedavisi

Tedavinin {i¢ agamadan olustugu sdylenebilir. Birin-
ci asama degerlendirme asamasidir. Tkinci asama ise
tedavinin rasyonelinin danisana agiklanmasini ve ka-
demeli yiizlesme listesinin yapilmasin1 ve tepki on-
lemenin kurallarini belirlenmesini icermektedir. Son
olarak da planlanan yiizlesme seanslarinin gercekles-
tirilmesi ve ddev olarak danisanin kendi kendine yiiz-
lestirme yapmasi yer almaktadir.

Degerlendirme Asamasi

Degerlendirme asamasinda danisanin problem listesi-
nin olusturulmasi, ilgili bozuklugun 6ykiistiniin alin-
masini ve genel psikiyatrik muayenesinin yapilmasini
gerektirir. Bunlarin yani sira dzellikle digsal uyaran
veya durumlari, i¢sel uyaranlari, bedensel duyumlari
ve inriiziv diisiinceleri igeren tetikleyicilerin, kagin-
malarin, glivenlik saglayict davranis veya zorlantila-
rin, olast korkulan sonuglarin tespit edilmesi gerek-
mektedir. Gorlisme diginda damisanin dolduracagi
bu bilesenleri igeren kendi kendini takip formlar1 da
degerlendirmeyi gli¢lendirecektir.

Tedavinin Rasyonelinin Verilmesi

Yiizlestirme tedavisinin nasil ¢alistigini agiklamak
i¢in gesitli varsayimlar ortaya atilmistir. Bunlardan
birincisi klasik ve edimsel kosullanmanin sénmesi-
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dir. Kosullu uyaran ile belli bir siire kosulsuz uyaran
olmadan karsilagilir ve glivenlik saglayici davranislar
yani edimsel kosullanmanin engellenmesi tekrar tek-
rar saglanir ise kosullu tepki ortadan kalkmaya baslar.
Bu siire¢ davranis¢i tedavide sonme ya da aligma ola-
rak adlandirilmaktadir. (Tiirkcapar 2009)

Bilissel terapinin de gelismesi ile beraber yiizles-
tirmenin korku ile ilgili duygular, biligler ve davra-
niglar arasindaki baglantiy1 saglayan patolojik korku
yapilarmin degistirilmesine dayandigr kabul edil-
mektedir. (Siit¢iigil ve Arslan 2012). Yani altta yatan
islevsel olmayan inanglarin degigsmesine dayanir ki
bunlar tehlike olasiligi ve kaybin yiliksek goriilmesi,
basa ¢ikma kabiliyetinin diisiik goriilmesi, korkunun
kendisinden korkma, belirsizlige tahammiilsiizliik
gibi inanglardir,. Bu siirece “duygusal isleme” ad1 da
verilmektedir. Bu siiregte eski inangla uyumlu olma-
yan bir yagant1 ile danisanin yiizlesmesini saglamakta
ve eski inanci diizeltici bir bilgi olugsmaktadir.

Bir bagka goriis de otomatik diislincelerde oldugu
gibi alternatif diisiince olusturuldugunda otomatik dii-
stince bellekten silinmez ve alternatif diislince ile akla
gelmek i¢in ilk diislince ile yarisir ise nasil belli bir
durumda gelen otomatik diisiincelere alternatif olarak
baska diislince olusturuldugunda bu diigiinceler akla
gelmek icin ilk distince ile yarisir yani ilk diislince
ortadan kalkmaz. Yiizlesme durumunda da korkularin
tersine 0grenilmedigi ya da silinmedigini, eski korku
veren anilarin yerinde durdugu bunun yanina bunlarla
yarigan yeni 6grenmelerin olustugunu iddia etmekte-
dir. (Power, ve ark. 2007)

Verilen rasyonelin bu kuramsal iddialar1 hepsini
ya da kismen igermesi gerekmektedir. Bu asamadan
once ise danmisanin ilgili kaygi bozuklugunun genel
modeline agina olmas1 yani formiiliizasyonun yapil-
mis olmasi gerekir. Sonrasinda tedavinin isleyis sekli
ve nasil siirecegi danigana agiklanir. Bunu asagidaki
asamalara gore agiklanabilir:

1. Neden sagma oldugunu bildiginiz halde
yapiyorsunuz?

2. Insan nasil 6grenir? Anlatilarak,okuyarak, gor-
erek, yasayarak, yaparak.

Sadece anlatilarak yiizmeyi 6grenebilir misiniz?

Sadece gorerek yiizmeyi 6grenebilir misiniz?

Insan en saglam ve kalici sekilde yasayarak
Ogrenir

3. Buglinkii yasaminizda yasayarak 0grendiginiz
ne?

Takint1 (6rn. bulagma kirlilik) = sikinti

Zorlant1 (6rn. yikanma, silme) = rahatlik

4. Beyninizin yasantiyla 0grenen yani her giin
onlarca kez tekrar tekrar bunu yasayarak
Ogreniyor.

5. Onemli olan onun bunun sagma oldugunu
yasayarak 6grenmesi (6rn. bulasma, kirlilik =
rahatlik)

Yukarida anlatilan formiilasyonun nasil yapilacagi
temizlik-bulas takintilar1 olan bir danisan 6rnegi iize-
rinden agagidaki gibi aciklanabilir:

Danisan 29 yasinda kadin, hastanede ebe olarak
calismakta, belli durumlar ve kisilerden, kirlilik bu-
lasacagi, bunu etrafina bulastirip bulastirabilecegi ve
bundan da kendisinin sorumlu oldugu, giinah oldu-
guna dair takintilari, bunla baga ¢ikmak igin ise kap1
kollari, koltuklar gibi herkesin dokunabilecegi, temas
edebilecegi yerlere dokunmama, eldiven kullanma,
gibi kaginmalari ve asir1 el yikama, 6zel temizlik mal-
zemeleri kullanma, sorarak giivence alma, gibi ka-
¢inma ve zorlantilar1 olan bir danisandir. Danisan ile
onceki seanslarda ilgili biligsel siirecler goriigiilmiis
cesitli deney seklinde 6devler verilmis ve bu gériisme
ile yiizlestirme siirecine baglanmistir

Rasyonel Ornek Goriisme

T: Ne kadar zamandir bu rahatsizliginiz var?

H: Son 4-5 yildir mevcut, ama 6zellikle son 4-5 aydir
daha yogun.

T: Ginde ne kadar zamaninizi aliyor? Mesela dini
disindrseniz?

H: Yani Bazen rahatm ama sabah saatlerinde
basliyor. Kahvalti ile sikintim artiyor, giiniin en az
4-5 saatini yikayarak geciriyorum, diger zamanda
da dustnlyorum, 4-5 saat de boyle.

4-5 saat uyuyarak, 4-5 saat de yikanarak.
8 saat de uyuyarak geciyor giinde.
Peki kalan 8 saatte rahat misiniz?

Hayir o zaman da disuintyorum.

44 x4

Kafam karisti, sizin ¢6zim olarak buldugunuz sey
el ylkamak ama yine de ¢cogunlukla rahat degilsiniz,
neden acaba?

H: Korkuileyasiyorumidrarin gelmesi, banyo yapacak
olmam beni korkutuyor, idrarimin gelecek olmasi
korkutuyor, bazen su igmiyorum...

T: Bu yikama yontemi tam rahatlik saglamamis, peki
baska yéntem olabilir diye disindiniz mu?

T: Simdi bir tetikleyici oluyor mesela burnunuz
elliyorsunuz, sonrasinda bir kirlilik hissi oluyor,
sikinti duyuyorsunuz sonra ne yaplyorsunuz
yikiyorsunuz, yikama bir rahatlk veriyor, sonra
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ama kirlenici bir sey oluyor, kacinsaniz bile eninde
sonunda tuvalete gitme gibi bir sey oluyor. O
zaman sizin sikintlyr azaltmak icin iki yonteminiz
var birincisi: sunlardan kacinmak(tetikleyiciler).

Hapsirmaktan bile kaginiyorum.

Su anda da ne yapiyorsunuz iki elinizi, bir arada
tutuyorsunuz.

Evet.
Neden?
Etrafa bir sey bulastirmayayim diye.

Kaginma dedigim sey o, kacinmanin iki amaci ver
kirlenmemek icin ve kirletmemek icin.

Peki bir sey soracagim diyelim ki ylkanmazsaniz
ne olabilir?

Yani sonrasinda birisine dokunamam, etraftakilere
bir sey verirsem anahtar gibi Uzerinde ¢ok fazla
distinmem gerekir, etrafi kirletirim.

Diyelim etrafi kirletiniz bunun ne sakincasi olur?

Bir daha dokunamam, dokudugum vyerlere bir
daha dokunamam.

Anladigim hayatiniz ¢ok kisitli hale gelir hi¢ bir sey
yapamazsiniz.

Evet.

Peki sizin hayatiniza ve sizle esit ayni isi yapan

benzer yasta birinin hayatina baksaniz ne
gOrirsin?
Hep vykanan, hep temizlik yapan ve etrafa

dokunmayan biri ile gunlik isleri yapan birini
goruriz.

Evet o kisinin rahatlikla yapabildigi seyleri
yapamadiginizi kagindiginizi ve ikinci o kisinin
cok fazla yapmadigi seyleri sizin c¢ok fazla
yaptiginizi goérariz. Yikama. Peki, bunlari ne igin
yaplyorsunuz?

Mecburen, Rahat olmak icin,

Care icin, ama sizin gare olarak gérdiginiz sey
sorunun kendisi haline gelmis. Peki, bu care
sorunu ¢6zdi?

Hayir.

Niye ¢c6zme ona bir bakalim. Peki, sizin beyniniz
nasil dgrenir? Mesela size anlatiyorum...

Evet.
Mesela size ylizme 6gretiyorum dnce anlatsam?
Yaparak 6grenirim.

Sonra yapsam siz de baksaniz, izleseniz, (¢
sizin dediginiz yapsaniz. Anlatma ve gdsterme

kolaylastirici ama yeterli mi? Mesela sadece
anlatsam ve gdstersem hic suya girmeseniz,
girince yUzebilir misiniz?

Hayir denemem lazim.

Simdi bizim beynimiz yaparak ve yasayarak
ogrenir. Sizin yasantinizda yillardi olan ne kirlenme
esittir sikinti  yikanma esittir rahatlk. Yillardi
beyninizin yasadigi bu. Sizin bunu sagma goéruyor
musunuz?

Evet sacma.

Ama yapmaktan kendinizi alamiyorsunuz ama
neden sagma oldugunuzu bildiginiz halde
yaplyorsunuz.

H: Yani evet.

x4z dA

T

Simdi mesela birigne surada size bdyle batiriyorum
omza hissetiniz mi?

Evet hissettim.
Simdi ben desem ki bunu hissetmeyin.
Hissederim gene.

Boyle bir sey yok. Evet, sizin kirlendiginiz ve sikinti
duydugunuz bir gercek bu sagma degil.

Evet

Ve sizin yikkadiginizda rahatladiginiz bu da bir
gercek degil mi sagma degil Simdi sizin beyniniz
bunu tekrar tekrar yasayarak bunu 6grendi ve bunu
6grenmeye de devam ediyor. Simdi beyninizin bir
ozelligi var tabi nasil bunu 6grendi ise bundan
farkli bir sey de &grenebilir. Simdi kirlenme
esittir kirlenmeye ragmen rahat olabileceginiz ve
ylkanmadan da sikintinin gecebilecegi. Siz bunu
6grenmeden sikinti devam eder. Beynimizin bu
sikinti ile ilgili merkezi ilkel bir kismi, beynin daha
eskiden olusmus kismi bu merkez her canlida
kdpekte kedide timsahta da, herkeste olan bir
kismi. Diyelim siz bir timsahi konusarak ikna
edebilir misiniz?

Hayir edemeyiz

Evet. iste bu rahatsizigimizin da sagma diyerek
gecmesi mimkin degdil davranislar ile bunun
olmadigini  beyninizin o kismina &gretmeniz
gerekir. Buna davranis¢i terapi deniyor. Bunda
esas su sizin kacindiginiz seylere maruz kalmaniz,
rahatlamak icin de yaptiginiz seyleri yapmamaniza
dayaniyor. Bunu sonucu ne olur sizin sikinti
yasamaniz basta.

Grafik cizilir. (Ekte grafik verilmistir.)

Simdi bu sikinti diizeyi bu da zaman. Kirlenme si-

kint1 artmasi, yikanma sikinti diiser. Bir sey oldu yine
kirlenme sikint1 artti sonra yikanma, sonra tekrar si-
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Sikinti siddeti Vikan),frany/ <@
Simdiki durum

Maruz kalma

a Maruz kalma

kint1 yikanma, simdi giderek ne oluyor her yikamada
sikint1 diisiiyor ama her seferinde tekrarliyor ve sikin-
t1 higcbir zaman tam sifirlanmiyor.

Simdi bizim tedavimizde sOyle bir sey var nor-
malde kendisinde herhangi bir zarar olmayan bir sey,
mesela bunu elleyebilir misiniz?

H: Evet sikinti vermez

T: Kalem mesela ben elledim bana sikinti vermedi,
simdi bakin kendisi sikinti verici bir seye maruz
kaldiginda bir sire sikintisi artar, eger bir sey
yapmazsa, bir sey olmaz ise kendi kendine duser
ama siz ne yaplyorsunuz bunu beklemeden
yikiyorsunuz ve 0&yle dusuyor. Yikama olunca
kendi kendine disme olmuyor siz yapinca dismis
oluyor. Bir sey yapmadan o sikintinin kendi kendine
disebilecegini kendinize gbdstermeniz gerekiyor.
Tedavinin ash bu. Buna katiliyor musunuz?

H: Evet.

Kademeli Yiizlesme Listesi Olusturma ve Tepki
Onleme

Yiizlestirme listesi danisanin tedavi sirasinda yiizlese-
cegi 0zgil tetikleyicilerin ve uyaranlarin bir listesidir.
Ik olarak danisana yiizlestirme listesi olusturmanin
rasyoneli verildikten sonra degerlendirme goriisme-
sinden elde edilen bilgiler de kullanilarak bu liste
olugturulur. Listenin daniganin rahat yapabilecegini
disiindiigi yiizlestirmelerinin yani sira zorlandigi
durumlar ve en ¢ok korktugu sonucu iceren durumu
icermesi gerekmektedir. (Abromowitz 2008, 2011)
Ornegin bulasma-temizlik zorlantilar1 olan ve ¢cocuk-
larina hastalik tasimaktan korkan bir danisanin yiiz-
lestirme listesi ¢gocuklarini da kirletmeyi igermelidir.

Bir sonraki asamada yiizlestirme listesindeki her
bir madde ile karsilasilmasi durumunda ne kadar si-

kint1 vereceklerini belirlemek iizere 0-100 arasinda
puanlanir. Bu puanlamaya etkilenme derecesi (sub-
jective units of distress, suds) ad1 verilir. Bu puanlama
danigana su sekilde agiklanabilir:

T: Simdi belirledigimiz her bir durumun ne kadar
sikinti verdigini belirlemeye ¢alisacagiz. Bunun igin
0 ila 100 arasinda her bir maddeyi puanlayacagiz.
Buna sikinti puani diyecegiz. Séyle disinin 0
hi¢ bir sikintiniz yok, sanki evde rahat bir sekilde
oturuyor ve bir komedi filmi izliyorsunuz, 20-30
hafif derecede sikintiniz mevcut, 50 orta diizeyde
sikinti, 70-80 ise yogun bir sikintiyl ifade etmekte.
100 ise yasayabileceginiz en yiksek sikinti diizeyi.
Dustnin ki Ustlinlze tetigi c¢ekilmis bir silah
dogrultulmus. Ayrica genellikle insanlar sikinti
duzeyleri yiksek oldugunda bedensel duyumlar
da yasayabilirler, mesela carpinti, terleme, nefes
darligi gibi. Simdi sizden bu listedeki her bir
maddeyi puanlamanizi isteyecegim. Bu puanlama
zor gelebilir ama yanlis dogru puan diye bir sey
yok, bunlar sizin kendi puanlama siteminiz.

H: Okey

Simdi sundan baslayallm isyerinizde odanizin
ic kap! koluna icerden dokunmak size ne kadar
sikinti verir?

40

Peki dis

60

Tuvaletin koluna
Bu cok kotu 85

=

T Axdx

Burada dikkat edilmesi gereken nokta daniganin
puanlamay1 tam olarak yapmakta zorlanmasi ve karis-
tirmasidir. Ayrica birgok danigan bir¢ok maddeyi 100
olarak puanlamaktadir. Danisandan maddelerin sikin-
t1 diizeylerini birbirleri ile kargilastirarak bir ayarlama
yapmasini istemek bu konuda faydali olabilir. Liste-
ye durumsal yiizlestirmelerin yani sira danisana gore
durumsal yiizlestirmelerden ayr1 olarak veya beraber
yapilmak iizere imgesel yiizlestirmeler de eklenebilir
ve bunlar verecegi sikinti diizeyi de puanlanabilir.
Liste olusturulduktan sonra orta diizeyde sikint1 veren
bir madde ile tedaviye baglanmasi, danigan i¢in hem
basit olup anlamsiz olmamas1 hem de basa ¢ikilabi-
lir olmasi sebebi ile onerilmektedir. (Abromowitz ve
ark. 2011) Baz1 durumlarda tasirma adi da verilen en
sikint1 veren uyaralar ile bir anda yiizlesme de yapi-
labilmektedir.

Liste olusturulduktan sonra hangi durumla hangi
seansta yiizlesecegi planlanarak tedavi haritasi ¢ika-
rilir. Ornek bir kademeli yiizlesme listesi asagida ve-
rilmigtir.
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Seans 1: Terapistle beraber burnuna dokunma

Seans 2: Bir dncekini tekrarlama ve ek olarak danisanin
musluk basini ellemesi

Seans 3: Bir 6ncekini tekrarlama ve lavabonun igini
ellemesi

Seans 4: Bir 6ncekini tekrarlama ve tuvalet oturagini
elleme

Seans 5: Bir 6ncekini tekrarlama ve evde sirayla ayni
seyleri yapma

Seans 6-15: Evde ¢ok korktugu Ug¢ aktiviteye devam
etmesi

Tepki dnleme plan1 da danisanin yaptig1 giivenlik
saglayict davranislarin 6grenilmesi ve yasaklanmasi
esasina dayanir. Bu siire¢ seans i¢inde terapistin dene-
timinde olmasia karsin ddevler i¢in netlestirilmeli-
dir. Durumu netlestirmek i¢in neyin ne kadar yapilip
yapilamayacagi bir liste haline getirilip kurallar be-
lirlenebilir. Ornek olarak kontrol zorlantilar1 olan bir
daniganin kurallar asagida verilmistir.

— Higbir sekilde ritiiel bigciminde kontrol
yapilmayacak

— Bir tane (normal kontrol) izin verilebilir

— Aile iyeleri ve diger kisilerden giivence
alinmamal1 onlara kontrol yaptirilmamalidir

— 1lstek gecene kadar terapist veya terapist
yardimcisi aile yakimi/yakin kisi danisan ile
kalabilir

— Evdeki uygulamalar terapiste yardimci olan
yakin tarafindan terapiste bildirilmelidir.

Seans i¢inde yiizlestirmenin yapilmasi

Tedavinin etkin olmasi i¢in danisan ile seans igeri-
sinde belirlenen yiizlestirmelerin yapilmasi énem arz
eder. Bunun yapilabilmesi i¢in bazi durumlarda bazi
nesnelerin muayene odasina getirilmesi ya da muaye-
ne odasinin digina ¢ikilmasi gerekli olabilir. Terapistin
gorevi ylizlestirme sirasinda danigan1 yiireklendirmek,
sonugta olabilecek kazanimlarini hatirlatmak seklinde
destek olmak, ortaya ¢ikan giivenlik saglayic1 dav-
raniglarin fark ederek danisana gostermesi ve engel-
lenmesini saglamasi ve eslik eden sikinti diizeyinin
siddetini tespit etmektir. Bazi durumlarda oOncelikle
terapistin ilgili tetikleyiciye maruz kalarak modelleme
yapmasi uygun olabilir. (Abromowits 2008, 2011)

Burada dikkat edilmesi gereken birkag¢ nokta var-
dir. Bunlardan birincisi danisan i¢in bir giivenlik ipu-
cu olmamaktir. Sadece terapistin ortamda olmasi bile
bir danisan i¢in giivelik ipucu olarak yiizlestirmeyi
tamamen anlamsiz kilabilir. Bu durumda terapistin
miidahalesinin olabilecek en diisiik diizeyde olma-

st ve daniganin yiizlestirmeleri planlayarak yapmasi
faydali olabilir. Bir kisim danisan ise terapiste kok-
tugu sonucun olup olmayacagini sorabilir, giivence
almaya caligabilir ya da kendisini koktugu sonucun
olmayacagi seklinde telkin edebilir. Burada terapistin
yapmasi gereken belirsizligi tekrar olusturmaktir. Da-
nisana koktugu sonucun gene de olas1 oldugu, yapilan
bu yiizlestirmenin de bu olasiliga alismak i¢in de ya-
pildig1 hatirlatilir.

Yiizlestirme Seansinin icerigi

1. Rasyonelin tekrar verilmesi, bilissel miida-
haleler ve ylizlestirme siirecinin anlatilmasi

2 Yizlestirilecek uyaran ile danigsanin
yiizlestirilmesi, sikint1 diizeyinin belli araliklar
ile takip edilmesi

3 Ortaya ¢ikan giivenlik saglayici davranis ya da
ritiiellerin fark edilerek gerceklestirilmesinin
engellenmesi

4 Geribildirim, seansta 6grenilenlerin tartisilmasi
ve 6dev planlanmasi

Ozellikle ilk donem yiizlestirmelerden énce mo-
delin tekrar gozden gegcirilmesi, duruma gore biligsel
miidahalelerin yapilmasi, sonrasinda yiizlesme siire-
cinin nasil gergekleseceginin anlatilmasi yararl ola-
bilir. Ornegin:

“T: Burada ylzlestirmeyi asil yénlendirecek, yapacak
kisi sizsiniz. Ben sadece bu alistirmadan olabilecek
en yuksek kazanimi saglamaniz icin size yardimci
olacagim. Simdi hastaneniz icinde dolasacak
ve Onceden planladigimiz gibi kapi kollarina,
yirime desteklerine, duvarlara ve son olarak
da hasta tuvaletlerinin kollarina dokunacagiz.
Bunlara dokunmakla sikintiniz  ve hastalk
bulasmasi ile ilgili dislncelerinizin tetiklenmesini
bekliyoruz. Ben size sikinti diizeyinin soracagim
ve kompulsiyonlariniza, zorlantilariniza engel
olmaniza yardimci olacagim. Bekledigimiz ilk
basta sikintinizin olmasi ve bu sikintinin zamanla
azalmasi. Sikintiniz ilk bastakine goére belirgin
dizeyde azaldiginda bitirecegiz. Bundan sonra ise
ne dgrendiginizi, kendi basiniza 6édev olarak neler
ile ylzlesebileceginizi konusacagiz. Ne dersiniz.”

Diger goriismelerde ise terapistin gorevi daniganin
planlanan tetikleyici ile yiizlesmesinin saglanmasi ve
O0grenme siirecini gergeklestirmesidir. Sikint1 diizeyi
belli araliklar ile takip edilerek danigsanin kaydettigi
ilerleme takip edilir. Bu danisana da durum hakkinda
bir geri bildirim saglamis olur. ilerleme saglandik¢a
veya danisan yiizlestirmeleri gerceklestirdik¢e da-
nisan1 sozel olarak odiillendirmek de (“gok giizel”,
“tebrikler”) motivasyonun saglanmasi agisindan
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avantaj saglar. Danisan zorlandiginda ya da tered-
diitlii yaklastiginda ise eski basarilarin hatirlatilmasi
da cesaretlendirerek yiizlestirmeye olan motivasyonu
arttirabilir. Ornegin “Bir 6nceki seansta da sikintmi-
za katlanamayacaginizi, sikintinin azalmayacagini,
stirecegini diisliniiyordunuz, buna ragmen sikintrya
katlandiniz ve sikintinin azaldigini gordiiniiz”

Seans sirasinda danigsanin sikintis1 azaldiginda
yeni yiizlestirmeler eklenebilir, mesela sadece elleri
ile ¢ope temas eden danisanin ¢ope tekrar temas et-
mesi, sonrasinda viicudunun diger yerlerine ellerini
stirmesi istenebilir veya kontrol zorlantilar1 olan da-
nisandan ocag1 a¢ip kapattiktan sonra imgesel yiizles-
tirme ile en korktugu sonucu hayal etmesi istenebilir.
Bu sekilde tedavi yiizlesme miktar arttirilmig olur.

Yiizlesme seans1 imgesel olarak da yapilabilir. Bu-
rada danisan tetikleyici duruma, sikinti veren nesneye
maruz kaldigini hayal eder. Bu yiizlestirme listesinde
daniganin zorlandig1r durumsal yiizlestirme maddele-
rinden Once kolaylastirmak amaci ile yapilabilecegi
gibi ugak fobi gibi siirekli olarak karsilagilmasi miim-
kiin olmayan durumlar i¢in de kullanmak faydali ola-
bilir. Tetikleyici durum diginda gerceklesmesinden
korkulan sonuglar ile de imgesel olarak yiizlesebilir.
Bunun i¢in korkulan sonuglarin bir senaryosu yazilir
ve danisan bu senaryoyu hayal ederek yiizlestirmeyi
siirdiiriir. Ornek olarak kontrol zorlantilart olan bir
danisan ocagi acip kapamasi sonrasinda ocagin agik
kaldigimi, evde bir yangina sebep oldugunu, ¢ocuk-
larinin ve esinin bu yanginda 61diiglinii, kendisinin
caresiz kaldigini, cevresindekiler ve yasal siirecler ile
suglandigini hapse girdigini ve burada yalnizlik igin-
de oldiigiinii canlandirarak ya da bu senaryoyu okuya-
rak ylizlestirmeyi yapabilir.

Seans sirasinda danisanin yapmakta oldugu acik
ve Ortiik giivenlik saglayict davranislarin fark edile-
rek engellenmesi dnemlidir. Ornegin ayakta hiperven-
tilasyon sirasinda bir yerlere tutunan danisana bunu
niye yaptig1 sorulur ve tutunmaktan vazge¢mesi iste-
nir. Benzer bir sekilde daniganlar terapiste de “bir sey
olmaz degil mi hocam” gibi sorular sorarak gilivence
almaya ¢alisabilirler. Bu durumda da genellikle boyle
bir ihtimalin her zaman i¢in olabilecegi hatirlatilarak
belirsizlik tekrar olusturulabilir. Ayrica daniganin se-
ans bittikten sonra eski rutinlerine donmeyecegini de
bilmesi gerekir. Sonradan ellerini yikayacagini diisii-
nerek seansi siirdiiren temizlik bulas takintilar1 olan
bir danigsan yiizlestirme seansindan fayda gérmeye-
cektir.

Kan enjeksiyon fobisi olan danisanlarda anksi-
yete sonrasi bayilma ortaya c¢ikabilmektedir. Bunun

Onlenebilmesi i¢in uygulamali gerilme adi verilen
bir yontem kullanilabilir. Bu yontemde danisan kas
gruplarmi kasarak vendz geri doniisii arttirmayi ve
tansiyonunu yiiksek tutmay: 6grenir. Bu 6grenildik-
ten sonra seanslar ve ddevler sirasinda uygulanarak
bayilma tepkisi yenilmis olur.

Ornek Yiizlestirme Seansi

T: Bugin icin hastane tuvaletinin kolu ile yizlesmeyi
planlamistik. Simdi tuvalete dogru gidelim ve
kendimizi bizi hasta edebilecek pisliklerle temas
edelim. Egzersiz sirasinda belli araliklar ile size
sikinti  dlzeyinizi soracagim, 1-100 arasinda
puanlamanizi isteyecegim.

H: Hih.

Tuvalete dogru gidelim...

=

T: Evet ilk 6nce ben basliyorum, kolu avugluyorum,
elime bulastiryorum, simdi diger elime, viicuduma,
giysilerime, koluma, ytztiime strdim

H: (Danisan elinin parmak ucuyla dokunur)

T: Dokundunuz tebrik ederim, simdi kapi kolunu
tamamen avucunuza alin, evet simdi &bur
elinizi de... Tebrikler...simdi benim yaptigim gibi
giysilerinize viicudunuza ve yuzunuze surdn...Evet
cok iyi, ne kadar simdi sikinti diizeyiniz.

H: cok gerildim, 80 diyebilirim

T: Elinizi yikama ihtiyaciniz.

H: Siz izin verseniz hemen yikarm.

T: Cok guzel bdyle devam edelim..... Simdi ne kadar
sikinti diizeyiniz.

H: 65

T: Evet ilgin¢ simdiden diismeye basladi.
H Evet ilk baslangictan daha az.

(Terapist 5 dakika araliklar ile sikinti dizeyini
sormaya devam eder, iki mendili de ayni yerlere
sUrerek bunlara da “kir” bulasmasini saglar)

Sikinti dizeyiniz simdi nasil?
belli belirsiz.

Kac puan veririsiniz:

40

Simdi benim yaptigim gibi mendilinizi giysilerinize
vlicudunuza ve simdi de ylzinuUze strelim

s s S e e

(Danisan terapistin ydnergelerini yerine getirir)
Ne kadar simdi sikinti diizeyiniz.
75 tekrar artti.

Evet, devam edelim, buradan ayrildiginizda da
elinizi yikamayacaginizi hatirlatayim.

S s R

H: Hih! Yikayamayacagim degil mi?
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T: Yikasaniz bile bu mendiller ile tekrar kendinizi
kirleteceksiniz.

H: Evet kurallarimiz bdyleydi degil mi?

T: Ne kadar simdi sikintiniz? (danisanin sikinti
dizeyini takip ederek gérisme srer).

T: Evet Ozetlersek daha o6ncesinde kacgindiginiz
yerlere dokundunuz ve sonrasinda bunu her
yerinize bulastirdiniz ve bunlari elinizi yilkamadan
yaptiniz, ilk basta sikintiniz, 80 dizeyinde sikinti
cekerken azalmaya basladi ve yaklasik yarim
saat icinde 20 duzeyine geldi. Peki, ne oldu, bu
alistirmadan ne 6grendiniz.

H: Sikintimin azaldigini gérdiim, alistim belki de.

T: Evet daha 6ncesinde sikintinin azalmayacagina
inaniyordunuz, bir de sikinti diizeyine katlanama-
yacaginiza. Simdi ne dustnlyorsunuz?

H: Evet kendi kendine de azaliyor bunu 6grendim.
T: Sikintiya katlanama konusunda.

H: Bayagdi sikinti verici ama azaliyor, dediginiz gibi
katlanabildim.

(Seans 6dev verilmesi ile devam eder)

Odev olarak yiizlestirme

Bilissel davraniger terapilerin etkin olmasi i¢in ddev
olarak da danisanin daha once seanslarda yapilmis
olan yiizlestirme egzersizlerini kendi basina uygula-
mas1 gerekmektedir. Benzer uygulamalar: farkl: yer-
lerde tekrar tekrar yapmak korku tepkisinin sonmesi-
ne yardimer olacaktir. Ornegin agarofobili danisanin
i¢sel duyumlara yiizlesmeyi evde, sokakta ve toplu
tagima araglarinda yapmasi yararli olacaktir.

SONUC

Sonug olarak yiizlestirme anksiyete bozukluklarinda
biligsel davranis¢i terapilerin en 6nemli teknigidir.
Uygun bir sekilde uygulandiginda diger teknikler ile
beraber daniganin bozukluklarin iistesinden gelinme-
sini saglayacaktir. Her biligsel davranigci terapistin bu

teknigin nasil uygulandigina ve inceliklerine hakim
olmasi gerekmektedir.
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