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Onsoz

Yasam kayiplar ve kazanglarla dolu bir seriivendir. Bu yol-
culukta degerli hocamiz Prof. Dr. Vamik Volkanin deyisiyle
“gesit tiirlii” yas yasantilar1 deneyimleriz. Bazen sevdigimiz
birini, bazen sagligimizi, bazen de isimizi kaybederiz. Her
birimizde bu kayiplarla miicadele etmemizi saglayan, dogal
bas etme yollar1 bulunur. Bazi durumlarda ise kayiplara
uyum saglayamaz ve ruhsal hastaliklar yasariz. Ayrica, birey-
ler gibi toplumlar da kayiplar karsisinda yas tepkileri verirler.
Hatta karmasik gibi goriinen bir¢ok toplumsal davrarus
“yas” ile aciklayabiliriz.

Elinizdeki kitapta kayiplar sonucunda yasadigimiz yas tep-
kileri fizyolojikten patolojige, bireyselden toplumsala kadar
bu alanda ¢alisan degerli akademisyenler tarafindan ayrintih
bir sekilde ele alinmustir. Ayrica, birtakim farkli 6zellikler
gosterebileceginden ¢ocukluk ve yaghlik gibi 6zel yas grupla-
rinda yas yasantilarina ayr1 boliimlerde yer verilmistir. “Yii-
rekte Kirk Mum: Bireysel ve Toplumsal Yas” titizlikle hazir-
lanmis Oncil bir eser niteligi tasimakta olup, hem bu alanda
calisanlara hem de kendini tamimak isteyen tiim insanlara
“yas seriiveni”ni anlatmay1 amaglamaktadir.

Kitabin hazirlanmasinda basta degerli hocalarimiz Prof. Dr.
Vamik Volkan ve Prof. Dr. Abdiilkadir Cevik olmak iizere
emegi gecen tiim yazarlara, su anda maalesef faaliyet goster-
meyen, ancak bir ¢ogumuzun egitiminde onemli bir yere
sahip Ankara Universitesi Kriz Merkezi'nin kurucusu degerli
hocamiz Prof. Dr. Isik Sayil’a, buglinkii bilgi ve tecriibeleri-
mizi aktarmamizi saglayan hasta ve darusanlarimiza sonsuz
tesekkiir ediyorum. Bu kitab: yitirdigimiz ve acilarini yiirek-
lerimizde tasidigimiz tiim sevdiklerimize ithaf ediyorum.

Erguvan Tugba Ozel Kizil
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NORMAL YAS TEPKILERI

Bedriye Oncii’

Degisim yagsamin bir pargasidir. Degismek eski durumun
ortadan kalkmas! —yani kaybedilmesi- sonucunda olusan
yeni sartlara uyum saglamay: gerektirir. Hayatin bir par-
cas1 olan kayiplarin sonrasinda yasanan iiziintii, elem ve
kederle seyreden “yas tepkileri” de kayiplara verilen dogal
ve evrensel tepkiler biitiiniidiir. Yas dendiginde yalnizca
sevilen bir kisinin 6liimii ardindan gelisen elem ve keder
degil, daha genis anlamda insanin yasami boyu karsilasa-
bilecegi her tiirlii kayba verdigi tepkiler anlasilir. Yas tep-
kileri insanlara 6zgii degildir, kayip yasayan diger canli-
larda da gériilebilmektedir (Orn. esi ya da yavrusunu kay-
beden hayvanlarin verdigi tepkiler, sahibi 6len kopeklerde
goriilen davranislar).

Kayiplar ve kaybin ardindan yasanan iiziintii ve keder
insan yasamindaki en stresli olaylar arasinda kabul edil-
mektedir (Holmes ve Rahe, 1967). Yas tepkilerini ortaya
cikaran kayiplar ¢ok gesitli olmakla birlikte, kayip ve yas
dendiginde ilk akla gelen geri doniigsiiz bir kayip olan
oliimdiir. Bununla birlikte aynlik, is kayby, saghk kayb: ya
da gelisimsel kayiplar (6rn. gengligin kaybi) da yas tepkile-
rini dogurabilmektedir. Her kayip daha 6nce kurulmus
olan yasam diizenini ve kisinin dengesini bozar. Yeni bir
diizen kurmak ve yasamdaki dengeleri oturtmak, yasama
saglikli bir sekilde uyum saglamak kendiliginden gercek-

* Prof. Dr,, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saghg: ve Hasta-
liklar1 Anabilim Dali.
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lesmez. Bunun igin yas siirecinin saghkli bicimde tamam-
lanmas: gerekir.

“Yas ve Melankoli” adli kitabinda Freud (1917) yas tut-
may1 “sevilen bir yakinin veya iilke, 6zgiirliik, bir ideal
gibi diisiinsel-soyut baz1 degerlerin kaybina kars: gelisen
bir reaksiyon” olarak tamimlamistir. Yas tepkilerine neden
olan etkenlerin bazi kisilerde melankoliye neden oldugunu
ve bunun patolojik bir dispozisyon sliphesini dogurabile-
cegini belirtmistir. Yas siireci i¢cinde yasama kars: takinilan
tutumda biiyiik bir degisiklik ortaya ¢iksa da bu degisikli-
gin patolojik ve tibbi bir durummus gibi goziikmedigini,
belirli bir zaman iginde iistesinden gelinecegini ve herhan-
gi bir miidahaleyi faydasiz, hatta zararl gordiigiinii de
eklemistir.

Oliimiin ardindan gelisen yas tepkilerini sistemli olarak
inceleyen ve siniflandiran ilk arastirmaca Eric Lindemann
(1944) dir. Lindemann c¢esitli nedenlerle yakinlarini kaybe-
den (kendisi tedavi gormekteyken bir yakinini1 kaybeden
psikiyatri hastalari, hastanede yatmakta olan yakinin kay-
bedenler, yangin felaketinde 6lenlerin yakinlar ve askerle-
rin yakinlar) 101 kisiyi bir dizi psikiyatrik goériismeyle
izlemistir. Kaybin ardindan bu kisilerde gozlemledigi tep-
kileri “Normal Yas Tepkileri” ve “Morbid Yas Tepkileri”
olarak siniflamus, seyirle ilgili prognostik etmenleri ve yas
beklentisini tanimlamigtir. Ayrica kayip yasamus kisilerle
4-6 hafta stirecek 8 ila 10 goriisme ile yasin komplikasyon-
suz bicimde tamamlanmasinin kolaylastirilabilecegini be-
lirtmistir.

Sevilen bir kisinin kaybinin ardindan gelisen yas tepkile-
rini daha iyi anlamak i¢in “Baglanma Kuramini” bilmek
onemlidir.

Baglanma Kurami

Yasamin erken dénemlerinde gelisen baglanmalar canli-
nin giivenlik ve emniyet gereksiniminden dogar, genellikle
belli baz kisilere yonelir ve yasam boyunca da devam eder
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(Bowlby, 1977). Kendisi i¢in anlam ve onem tasiyan kisile-
re baglanmak hem ¢ocuklar hem de yetigkinler i¢in normal
kabul edilmektedir. Bowlby baglanma davranisinin hayat-
ta kalmak igin gerekli olduguna isaret eder ve memelilerin
¢ogu tiriniin yavrularinda goriildiguni de vurgular.
Baglanmanin tehlikeye girdigi durumlarda canli cgesitli
tepkiler verir ve verilen tepkinin siddeti tehlikenin boyu-
tuyla orantilidir. Annesini kaybeden yavru cesitli sesler
cikarir, aglar ya da ofkelenir. Tepki sonug verir, anne geri
doner ve bag yeniden kurulursa yavrunun girdigi stres ve
verdigi tepkiler de azalir. Tehlike ortadan kalkmazsa apati,
umutsuzluk ve ice ¢ekilme gelisir (Bowlby, 1977).

Baglanma tehlikeye girdiginde ya da baglanilan nesne
kaybedildiginde hayvanlarda da insanlardakine benzer
tepkilerin goriilmesi bu tepkilerin biyolojik temelleri de
oldugunu diisiindiirmektedir. Myron Hofer’in calismalari
baglanmanin yalnizca bireyin psikolojik diinyasini diizen-
lemedigine, fizyolojik diizenlemelerde de etkili olduguna
isaret etmektedir (Hofer, 1994; O’Connor, 2012). Buna gore
belli bir kisiyle sosyal iliskinin devam etmesi sarth bir ya-
nit olusturmakta ve baglant: figiirii psikolojik giivenlik ve
fizyolojik sakinlikle iligkili hale gelmektedir. Hofer’a gore
insanlarda kayiplardan sonra fizyolojik diizenleyici sistem-
ler ve kisileraras iligkileri diizenleyen sistemler etkilen-
mektedir (Akt: Shear ve Shair, 2005).

Duygusal bag kurulmus bir kisinin kaybi s6z konusu ol-
dugunda, merhumun olmadig1 bir diinyada yeni baglar
kurma yollarinin 6grenilmesi ve kisinin kendini yeniden
tanimlamasi gerekir (Worden, 2009). Yeni baglar kurulma-
s1 kaybedilen kisiyle olan baglanmanin tamamen kopacag:
anlamina gelmez. Aksine kaybedilen kisiyle kurulmus
baglar devam ederken sevdiginin olmadig1 bir diinyada
yeni ve anlamli bir yasam kurma cabasi icindedir (Klass,
Silverman ve Nickman, 1996).
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Normal Yas Tepkileri

Engel (1961) “Yas (grief) bir hastalik midir?” sorusunu
sordugu ve alanyazinda artik klasiklesmis makalesinde
yas tepkilerinin bedensel hastaliklarla pek ¢ok ortak nokta-
st oldugunu tartismistir: etiyolojisi bilinmektedir (sevilenin
kaybr), kiside sikintiya neden olur, belirtileri ve gidisi go-
rece 6nceden tahmin edilebilir ve islevsellik bozulmustur
(Engel 1961). Genellikle iyilesme olsa da her zaman tam
degildir. Cesitli nedenler sonucu bazi1 duyarh kisilerde
kayiplardan sonra yogun ac1 ve sikint1 beklenenden uzun
siire devam edebilir ya da yas major depresyon gibi psiki-
yatrik tablolarla komplike olabilir. Ancak daha once de
deginildigi gibi, genel kabul goren goriise gore, kayiplarin
ardindan verilen tepkiler biiyiik oranda gegicidir.

“Normal yas nedir?” sorusunun yaniti kisiden kisiye ve
yasanan kayba gore degisecektir. Bununla birlikte bu tep-
kilerin hangilerinin normal, hangilerinin patolojik oldugu-
nu bilmek klinisyenin duruma ne zaman miidahale edece-
gine karar vermesi igin gereklidir. Aksi halde kayiptan
sonraki erken donemde goriilen normal tepkiler patolojik
olarak degerlendirilip miidahale edilebilir ve sonugcta
normal yas siireci olumsuz etkilenir ya da komplike olmus
yas tepkileri veya depresyon tedavisiz kalabilir (Zisook ve
Shear, 2009).

Klinisyenin bu noktadaki gorevi yas siirecinin nasil sey-
rettigini ve uyuma yonelik degisimler olup olmadigini
belirlemektir (Zisook ve Shear, 2009).

Lindemann (1944) yaptig: ilk sistemli calismada kayip
sonrasi goriilen tepkileri 5 baslikta toplamuistir:

1. Bedensel belirtiler

2. Zihnin kaybedilen kisinin imgesiyle mesgul olmasi

3. Kaybedilen kisi ya da kay1p strasindaki kosullarla ilgili sugluluk
duyma

4. Diismanca tepkiler

5. Kaybin dncesindeki gibi islev gosterememe

. 12
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Lindemann bu 5 maddeye ek olarak pek ¢ok olguda go-
riilen bir davranis degisikligi de taumlamistir: 6len kisiye
ait Ozelliklerin kisinin davraniglarinda goriilmeye basla-
masl.

Kayiplar sonrasinda gelisen tepkiler duygular, bilissel be-
lirtiler, alg1 bozukluklar1 ve davrams degisiklikleri olarak
siniflanabilir (Archer, 1999; Cevik ve Onciy, 1995; Worden,
2009). Asagida gozden gecirilecek tepkilerin bir¢ogu dep-
resyonda goriilen belirtilere biiyiik benzerlik gostermekte-
dir. En 6nemli fark depresyonda goriilen benlik saygisin-
daki diismenin kayiplar sonrasinda bulunmamas: ya da
kisa siirede diizelmesidir. Freud’a gore depresyondaki kisi
kendisini ‘zavall1 ve bos’ hissederken kayip yasayan kisi
i¢in ‘diinya bostur’ (Worden, 2009).

Duygular

Sok: Beklenmedik, ani 6liimlerden sonra daha yogun ya-
sanan sok duygusu 6liim haberi alindig1 sirada en yogun
bicimde yasanir. Agir hastaliklarin s6z konusu oldugu ve
oliimiin beklendigi durumlarda bile haber geldigi sirada
sok yasanabilmektedir.

Uyusukluk: Kayb: izleyen erken donemlerde goriilen
uyusukluk muhtemelen yogun duygularla bas etmek igin
inkar, bastirma ve ¢oziilme savunma mekanizmalarinin
birlikte kullanildig1 bir savunma durumudur (Archer,
1999). Boylece kisi bu korkutucu deneyimi daha kiigiik ve
bag edebilecegi dozlarda yasar.

Uziintii: Kaybin ardindan en sik yaganan duygudur. Ge-
nellikle Giziintiiye agit ve aglamalar eslik etse de, aglama-
nin goriilmesi sart degildir. Uziintii ve aglamalar 6liim
haberinden hemen sonra baglar ve 5-14 giinde en yiiksek
noktaya ulasir. Daha sonra gittikge azalmakla birlikte kay-
b1 hatirlatan durumlarda yeniden yasanabilir. Kayip son-
rasinda liziintli yasanmamasi ya da buna izin verilmemesi
komplike yas tepkilerine neden olabilir.
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Caresizlik: Genellikle kaybin hemen sonrasinda yasanan
bu duygu kayip yasayan kisiyi yogun stres altina sokabilir.
Oliimiin 6niine gecmek, kaybedileni geri getirmek icin
yapilacak bir sey olmamasi ¢aresizligin nedenleridir.

Ofke: Kayiplar sonrasinda sik goriilen fke kisinin aklinu
karigtirp sagirtabilir. Ofkenin nedenleri arasinda 6liimiin
oniine gecmek icin yapilacak hicbir sey olmadigini bilmek-
ten kaynaklanan engellenme ve sevilen kisinin kaybedil-
mesinin ardindan yasanan caresizlik, kaybedilen kisi ol-
madan yasayamayacagin hissetme gibi regresif tepkiler-
dir. Yas tutma siirecinin saghklh sekilde tamamlanmasi i¢in
ashinda kendisini birakip gittigi ve terk ettigi icin 6len kisi-
ye karsi da hissedilen 6fkenin fark edilmesi ve iizerinde
calisilmas: gerekir. Ofke cevredeki insanlara, dliimden
sorumlu oldugu diistiniilen kisilere, saglik personeline ya
da Allah’a da ydneltilebilir. Ofkenin kendine yoneltilmesi
durumunda kendini yaralama, ciddi depresyon ve intihar
girisimleri goriilebilir. Yasli kisinin 6fkesi gevresinde yar-
dim etmeye calisan kisileri kendisinden uzaklastirabilir ve
kisi sosyal yalitilmishik yasayabilir.

Sugluluk duygusu: Kayiplar sonrasinda sik goriilen duy-
gulardan biridir. ‘Kegke soyle demeseydim, keske sdyle
yapsaydim’ gibi 6len kisiyle iligskiye dair pismanliklar ola-
bilecegi gibi 6liimiin gerceklestigi kosullarla ilgili sugluluk
da olabilir (‘Kegke gitmesine izin vermeseydim’, ‘Kegke
hastaneye daha 6nce gotiirseydim’ gibi). Gereken her seyin
yapildig1 durumlarda bile yash kisiler sugluluk duyarlar.
Sugluluk duygusunun fark edilip konusulmas: ve ne kadar
gercekci oldugunun degerlendirilmesi yararli olacaktir.
Kisinin gercekten suglu oldugu durumlarda yogun bir
sugluluk ve depresif belirtiler goriilebilir. Sugluluk duygu-
suyla ilgili 6zel bir durum ‘hayatta kalanin suglulugu’
(survivor guilt) durumudur. Bir felaket ya da kazadan sag
kurtulan kiside goriilen bu durumda 6len kisinin yasama-
y1 kendisinden daha ¢ok hak ettigi yoniinde diisiinceler
gortilebilir (Archer, 1999).

. 14
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Bunalti ve kayg:: Birey kaybedilen kisi olmadan nasil ha-
yatina devam edecegi konusunda kaygilanabilecegi (‘On-
suz yasayamam’) gibi glindelik yasant1 sirasinda g6z ardi
ettigi kendi oliimlilagi ile ylizlestigi icin de kaygilanabi-
lir. Baz1 durumlarda fobik tepkiler (evde yalniz kalamama
gibi) de gelisebilir. Parkes (1972) kimi olgularda panik
diizeyine ulasan bir bunalti, simdi ne yapacagini bilememe
ve ka¢ma istegi tanimlamustir.

Yalniz hissetme: Giinlitk hayatta yakin iliskide oldugu
kisileri kaybedenlerde (yakin arkadas, es) daha sik gorii-
lir. Oliimii izleyen ilk giinlerdeki yogun sosyal destegin
azaldigy, taziye icin gelenlerin yavas yavas seyreklestigi
ilerleyen giin ve aylarda daha yogunlasir.

Bitkinlik-yorgunluk: Kayiplarin ardindan sik goriiliir,
genellikle kendiliginden diizelir. Kendisini apati ve ilgisiz-
lik seklinde de gosterebilir. Cenaze toreni, sonrasinda ya-
pilmas: gereken islemler ve yogun taziye ziyaretleri de
kayip yasayan kisiler icin yorucu olabilmektedir.

Ozlem: Kaybedilen kisinin 6zlenmesi, ‘burunda tiitmesi’
kayba verilen normal bir tepkidir. Kaybedilen kisiye yeni-
den kavusmayi ¢ok isteyen, hatta bu nedenle 6lmeyi iste-
digini dile getiren kisiler olmaktadir. Ozlemin azalmasi
yas tutma siirecinin sonuna dogru ilerlendiginin gostergesi
olabilir.

Kurtulus ve rahatlama: Baz1 durumlarda kay1p sonrasin-
da bir kurtulus ve 6zgiirlesme hissedilebilir. Uzun siiren
agir hastaliklar sonrasinda ‘Oliim kurtulus oldu. Daha
once her giin oliiyorduk’ seklindeki yorumlar buna 6rmek
olarak verilebilir.

Bedensel Belirtiler

Midede bosluk hissi, istahsizlik, gogiiste sikisma, bogazin
diigiimlenmesi, nefesin daralmasi, nefes yetmiyormus gibi
hissetme, i¢ ¢ekme, esnemeler, kas giigsiizliigii, enerji
azalmasi, agiz kurulugu, terleme, titremeler ve giiriltiiye .
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karsi tahammiilsiizliik gibi bedensel belirtiler kayiplardan
sonra siklikla goriilmektedir.

Biligsel Belirtiler

Inanmama: Ozellikle ani 6liim s6z konusuysa kayip ha-
beri geldikten hemen sonra ilk diisiiniilen sey genellikle
buna inanmamaktir. Baz: kisiler yasadiklarinin gercekligi-
ni sorgulamakta, bunlarin riiya olduguna ve sabah oldu-
gunda uyanacaklarina inanmak istemektedirler. Kaybedi-
len kisinin uzakta yagiyor olmasi ya da cesedin bulunma-
masl gibi durumlar (6rm. ucak kazasi) inanmama siirecini
uzatabilir (Archer, 1999).

Sagkinlik: Yakin zamanda kayip yasamis kisilerin ¢ogu
akillarinin karisik oldugunu, konsantre olmakta, diisiince-
lerini diizenlemekte zorlandiklarini ve sagkinlik yasadikla-
rin1 bildirmektedir.

Zihnin mesgul olmasi: Kayip sonrasi yash donemde bas-
kin biligsel 6zellik kaybedilen kisi hakkindaki takintili ya
da asir1 deger verilmis diisiincelerdir. Kaybedilen kisinin
gorsel imgesi ve kendisinin var oldugu hissi eslik edebilir
ya da takintili diistinceler seklinde ortaya cikabilir. Kaybe-
dilen kisiyle yasanmis anilar tekrar tekrar anlatilabilir,
siirekli onun fotograflarina bakilabilir ya da onun hakkin-
da yazilar-giirler yazilabilir. Bazen kaybedilen kisinin ac
cektigi ya da oldiigu sahnelerin akla gelmesi seklinde aa
veren zorlayia diislinceler olabilir.

Buradaymus hissi: Kayb: izleyen erken donemde sanki
kaybedilen kisi diinyada varhigini siirdiiriiyormus gibi
distinebilirler. Baz1 kisiler i¢in rahatlatict olabilirken kimi-
leri i¢in rahatsiz edici bir diistincedir.

Alg1 Bozukluklar

Yanulsamalar (illiizyonlar) ve varsanilar: Kayiplardan
sonra bazi goriintiiler ve sesler yanlis algilanabilir ve kay-
bedilen kisinin varligina isaret ettigi diistiniilebilir. Baz1
kisiler gercekten de olen kisi tarafindan ziyaret edildigine
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inanabilir. Ozellikle kaybr izleyen ilk haftalarda yanilsama-
lar, gorsel ve isitsel varsanilar dogal kabul edilmektedir.
Kaybedilenin sesini duyma ya da hayalini gérme seklin-
deki bu varsanilar bazi kisiler i¢in rahatlatici olabilirken
bazi kisiler ¢cok endiselenmekte ve ‘cildirmaktan’ korkmak-
tadir. Daha geleneksel kiiltiirlerde bu yasantilar ruhun
dolasmas1 ya da hayaletini géormek seklinde degerlendi-
rilmektedir (Archer, 1999).

Davranis Degisiklikleri

Uyku bozuklugu: Kayb: izleyen donemde uyku bozuk-
luklar sik goriiliir. Uykuya dalma giigliigii, uykunun bo-
liinmesi ya da sabahlar1 erken uyanma bi¢iminde olabilir.
Genellikle kendiliginden diizelir, ancak ¢ok yogun ya da
yorucu oldugu durumlarda ilag tedavisi gerekebilir. Uyku
bozuklugunun uzun siire devam etmesi gelismekte olan
depresyonun gostergesi olabilecegi gibi, cesitli korkulara
da isaret edebilir (kabus gérme korkusu, uyuyunca uya-
namama korkusu gibi).

Istah degisiklikleri: Kayiplardan sonra genellikle istah
azalir. Baz1 durumlarda istah artis1 da goriilebilmektedir.
Istahtaki degisiklige paralel olarak kilo degisiklikleri de
olabilir.

Akl basinda degilmis gibi, anlamsiz davraniglar ya da
dalginlik: Kayip haberi alindiktan hemen sonra goriilebilir.
Hi¢ beklenmedik bir kayip haberi geldikten sonra anlam-
sizca evini temizlemeye bagladigini ya da araba kullanarak
eve gittigi halde hangi yoldan nasil gittigini animsamadi-
gin1 saskinlikla anlatan olgular buna 6rmek verilebilir.

Sosyal ice ¢ekilme: Kayip sonrasinda diger insanlarla go-
riismekten kaginma, insanlardan uzaklagsma goriilebilmek-
te ve genellikle bir siire sonra kendiliginden diizelmekte-
dir. Sosyal ¢ekilmenin uzun siirmesi anhedoninin ve geli-
sen depresyonun gostergesi olabilir.

Riiyalar: Kaybedilen kisi kabus ve riiyalarda goriilebilir.
Bazen riiyada gormek kaybedilen kisiye duyulan 6zlemi
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gecici de olsa giderir. Riiyalar kisinin yas tutma siirecinin
hangi noktasinda olduguna dair ipucu da verebilmektedir.
Kaybin ilk giinlerinde goriilen riiyalarda tema ‘Aslinda
6lmemis, riiyamda o6ldigiinii géormisim’ seklindeyken,
yas tutma siirecinde ilerlemis kisilerde ‘Olmemis miydi?’
bicimine evrilmektedir. Hem yas danismanlig1 hem de yas
terapisi siirecinde riiyalar lizerinde ¢alismak yardima ol-
maktadir.

Kaybedilen kisiyi hatirlatan seyler ya da durumlardan
uzak durmak: Ac1 veren duygularn tetikleyebilecegi igin
kaybedilen kisiyi hatirlatan seylerden ya da yerlerden
uzak durulabilir. Kaybedilen kisinin vefat ettigi yer, meza-
r1, 6nemli anilarin yasandig) yerler ya da o kisiyle 6zdes-
lesmis ve onu hatirlatan nesnelerden uzak durulabilir.

Kaybedilen kisiyi hatirlatan nesneleri yaninda tasimak,
hatirlatan yerlere gitmek: Yukaridakinin tam tersi olan bu
davranislarin nedeni kaybedilen kisiyi ya da onunla yasa-
nan anilan unutma korkusu olabilir.

Kaybedilen kisiye ait esyalara asir1 deger vermek: Kiiltii-
rimiizde kaybedilen kisinin giysileri genellikle olimii
izleyen ilk giinlerde dagitilmaktadir. Bazi kisiler kaybettik-
leri kisinin giysilerini verememe ya da siirekli onun giysi-
lerini giyme seklinde davraniglar gosterebilir. Yas siireci
ilerledikge bunun azalmas: beklenmektedir. Kaybettigi
cocugunun odasini yillar gectigi halde ayni sekilde muha-
faza eden ana babalar émeginde oldugu gibi uzun siire
devam etmesi patolojik yas gostergesi olabilir. Volkan
(1972)'1in tanumladig kaybedilen kisiyle bir sekilde baglan-
tis1 olan ve asir1 derecede korunan ‘baglanti nesneleri’ agiri
deger verilen esyalara 6rmektir.

Arama ve cagirma: Kaybedilen kisiyi icinden ya da sesli
olarak aramak ve cagirmak ozellikle de yakin bir kisinin
kayb:1 s6z konusuysa sik goriiliir. ‘Neredesin? Gel, bana
geri don.” seklinde ya da kaybedilen kisinin ismini tekrar
tekrar soyleyerek cagirma bigiminde olabilir. Yakinin
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kaybedenlerin ruhaniyete ilgi duymaya baslamalari ve ruh
cagirma gibi etkinlikleri bu baglamda degerlendirilebilir.

Huzursuzluk ve yerinde duramama: Kayip yasayan bazi
kisiler, 6zellikle de eslerini kaybedenler huzursuz hisset-
tikleri icin evde durmakta bile zorlanabilir.

Kendini yaralama: Bati kiiltiirlerinde nadir goriilen bu
tepki daha ¢ok geleneksel kiiltiirlerde goriilmektedir (Ro-
senblatt, Walsh ve Jackson, 1976). Bagrin1 dovme, saglarim
yolma, basini duvara vurma gibi davranislar seklinde ola-
bilecegi gibi daha agir formlarda da olabilir. Kendini yara-
lama davranisinin altinda yogun sugluluk duygusundan
cok ruhsal aciy1 bedensel aciyla hafifletmek istegi olabilir
(Archer, 1999).

Ozdesim: Lindemann (1944)'1n “6len kisiye ait 6zelliklerin
kisinin davraniglarinda goriilmeye baglanmasi’ olarak be-
timledigi davranis degisikligi 6zdesimin gostergesidir.
Ozdesim kaybedilen kisiyle devam eden baglanmanin
gostergesi olarak degerlendirilebilir (Archer, 1999). Ozde-
sim farkli sekillerde olabilir: kaybedilen kisinin hastalik
belirtilerine benzer belirtiler gosterme (6rn. kalp krizi so-
nucu yakinini kaybettikten sonra gogiis agris1 gelismesi),
ilgilendigi konularla ilgilenme, dis goriiniisiiyle 6zdesim
yapma gibi.

Kaybin Norofizyolojisi

Kayiplardan sonra gelisen tepkileri daha iyi anlamak icin
kayip yasamus kisilerde gelisen fizyolojik degisiklikler de
arastirilmaktadir. Kayip yasayan bireyin yasadig: stresin
iki boyutu vardir (Sbarra ve Hazan, 2008): “Genel stres
yaniti” ve “Baglanmaya 0zgiil stres yanit1”. Genel stres
yanut: kayiptan sonraki erken dénemde katekolaminler ve
kortizol diizeylerindeki artigsla seyreder ve diger stresli
yasam olaylar sirasinda verilen tepkilere benzerlik goste-
rir. Baglanmanun sagladig: odiillenme ve baglanma figii-
riniin sagladig giivenlik duygusunun kaybina bagh ola-
rak gelisen baglanmaya 0zgiil stres yanitinda ise dopamin
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sistemi, opioid sistemi ve oksitosin sistemlerinde degisik-
likler olmaktadir (O’Connor, 2012).

Yakinlarini kaybeden kisilerde bedensel saglig: da etkile-
yebilecek immiinolojik degisiklikler oldugu artik bilinmek-
tedir. Ozellikle kaybin hemen ardindan gelisen genel stres
tepkisine paralel olarak dogal Oldiiriicii (natural killer)
hiicre etkinliginde ve patojenlere lenfositik yanitta azalma
oldugu gorisii genel kabul gérmektedir (O’Connor, 2012).

Beyin goriintiileme c¢alismalar1 kayip sonrasinda etkile-
nen beyin boélgelerinin bedensel ve sosyal aa sirasinda
etkilenen bolgelerle benzer olduguna isaret etmektedir
(Kersting ve ark. 2009). Son 4 ay iginde sevgilisinden ay-
rilmis kadinlarda eski sevgililerini diisiindiikleri sirada
fonksiyonel Manyetik Rezonans Goriintiileme (fMRG) ile
daha once yapilan iiziintii goriintiileme calismalarinda
belirlenmis olan beyin bolgelerindeki aktivite degisikligi
arastirilmistir (Najih, Lorberbaum, Kose, Bohning ve Ge-
orge, 2004). fMRG ile ozellikle arka beyin bolgelerinde
aktivite artis1 gozlenirken, 6n beyin bolgelerinde ve 6zel-
likle solda aktivitede azalma saptanmustir. Aktivitenin
distiigli bolgelerde kaybin ardindan yasanan keder ne
kadar fazlaysa aktivite diislisiiniin o derece fazla oldugu
gorulmustiir.

Yas tutan 8 kadinla yapilan baska bir ¢alismada posteri-
yor singulat korkteks, mediyal/superiyor frontal girus, ve
beyincikte aktivite artis1 saptanmistir (Giindel, O’Connor,
Littrell, Fort ve Lane, 2003). Yazarlara gore kayiplar sonra-
sinda yasanan yasta affekt degerlendirme, mentalizasyon,
epizodik bellek, tanidik yiizlerin degerlendirilmesi, gorsel
imgelem, otonom diizenlenme ve bu iglevlerin esgiidiimii-
nii etkileyen noral aglarda bozulma aracilik etmektedir.

Fotal malformasyonlar nedeniyle gebeligi sonlandirilmis
12 kadinda akut yasla iliskili noral aktivasyon oriintiileri
fMRG ile incelenmis ve saglikli dogum yapmis 12 kadinla
karsilastirilmistir (Kersting ve ark., 2009). Gebeligi sonlan-
dirilmis kadinlarda bedensel agr1 ve aayla da ilgili olan
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singulat girus, inferiorfrontal girus, talamus ve beyin sa-
pinda daha fazla aktivasyon gozlenmistir.

Yas Siireci

Hem edebiyatta hem de bilimsel yazinda kayiplarin ar-
dindan yasanan aci, keder ve yas konusu ge¢misten gii-
niimiize islenmistir. Giincel bilimsel yazinda kayiplar ve
ardindan yasanan aci ve keder konusu daha ¢ok Bowlby
ve Parkes’in ¢alismalariyla sekillenmistir. Kayip sonrasin-
daki yas tutma siireci, bu siirecten gecen kisinin yasant1 ve
duygular evreler halinde incelenmektedir. Baglanma ku-
ramini gelistiren John Bowlby’e gore (1961) yas tutma sii-
reci 4 evreden olusmaktadir: i. Protesto ve uyusukluk, ii.
Kaybedilen kisiyi arama, iii. Dezor ganizasyon ve umutsuzluk ve
iv. Yeniden diizenlenme.

Elizabeth Kiibler-Ross (1969) terminal donem hastalarla
yaptig1 caligmalar sonucu 5 evre belirlemistir: Inkar, Offe,
Pazarlik, Depresyon ve Kabullenme.

Volkan'a gore kaybin ardindan gelisen yasin “Baslangig
doéneminde” 6liimiin inkari ile giden bir sok ve uyusukluk
yasanir. Kisi 6liimiin gergekligini bilse de sanki gercekles-
memis gibi davranabilir. Olenle ilgili amilarin hatirlanmast,
i¢sel yagsant1 ve baglantilarin abartilmasi, yasanan ac1 ve
aglamalarla baglayan dénem kaybedilen kisiye kars: hisse-
dilen ofke ile devam eder, bu 6fke bagkalarina da yonelti-
lebilir. Birka¢ hafta ile birka¢ ay devam eden baslangig
doneminin ardindan “yasin yasanip islendigi” dénem ge-
lir. Kaybedilen kisiyle iliskiler gozden gegirilir, kaybedilen
kisinin i¢sel temsiliyle olan baglar1 saklama-reddetme is-
tekleri arasindaki miicadele ve regresif dezorganizasyon
gerceklesir. Dezorganizasyonu izleyen yeniden yapilanma
ile kaybedilen kisiyle ilgili tiim yasantilarin daha saglikh
ve gercekci degerlendirildigi rahatlama gelir. Bu siire¢ de
bir ila iki y1l siirebilmektedir (Cevik ve Oncii, 1995).

Goriildiigii gibi kayiplar sonrasinda yasanan aci ve kede-
rin degisimi daha ¢ok evre donem yaklasimiyla incelen-
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mektedir. Baglangicta yasanan sok ve inkar tepkisi harig
diger donemlerin birbirini izleyen ve kesin sinrlarla ay-
rilmis siiregler olmadigl; zaman igindeki degisimin daha
¢ok bu tepkilerin bir karisimi seklinde oldugu; dis diinya-
da yasanan olaylara tepki olarak bazen birinin bazen dige-
rinin one gectigi; kisinin icinde bulundugu sartlar ve psi-
kolojik durumuna gore gecikebilecegi, uzayabilecegi veya
abartlabilecegi goriisii kabul gormektedir (Archer, 1999).
Kaybin ardindan yasanan aci, keder ve verilen diger tepki-
lerin ortak yonleri olsa da bireysel farkliliklar olabilecegi
akilda tutulmali ve “anormal yas tepkisi” olarak degerlen-
dirmek konusunda aceleci olunmamalidir (Worden, 2009).

Worden (2009) yas tutma ve kayba uyum saglama siireci-
nin evreler seklinde simiflandirilmasinin yash kisinin bu
siirecte edilgen kaldig1 izlenimi yarathigini diisiinmektedir.
Yas tutma siirecinin “tamamlanmasi1 gereken gorevler”
olarak kavramsallastirilmasi hem yaslh kisinin bu konuda
yapabilecekleri olduguna isaret etmekte hem de klinisyen-
lere daha yardimci olmaktadir. Evre yaklasimina benzer
sekilde gorevler de es zamanl olarak tamamlanabilir, za-
man iginde tekrar tekrar gézden gecirilebilir ve iizerinde
calisilabilir. Worden'in tamimladig1 “yas tutmanin gorevle-
ri” 4 tanedir:

1. Goérev ‘Kaybin gercekligini kabullenmek’: Oliimiin
beklendigi durumlarda bile 6liim haberi alindiktan sonra
bir siire sanki 6lim gerceklesmemis gibi hissedilebilir.
Kaybedileni arama ve ¢agirma davranisi bu gorevin ta-
mamlanmasina yardimci olur. Bu siirecte olenle yeniden
kavusma hayalleri, etraftaki kisileri kaybettigi yakinina
benzetme ya da sesini duydugunu zannetme gibi yasanti-
lar dogal kabul edilir. Kisi bu gorevi tamamlayamadiginda
kayip gercegini inkar eder. Inkar farkli boyutlarda olabilir.
Kaybin anlaminin inkar edilmesi, kaybi1 bilme ama duygu-
sal olarak kabullenmeme, inanma ve inanmamanin birlikte
olmasi miimkiindiir. Kaybettigi ¢ocugunun odasini bir
giin geri donecekmis gibi koruyan ana babalar, ya da ¢ok
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nadir durumlarda inkarin sanr1 boyutunda yasandig: ve
kaybettigi yakinini evinde saklayan kisilerde kayiplarin
inkar etmektedir. Ozellikle ani 6liimlerde ya da kaybedilen
kisinin uzakta yasadig1 durumlarda o6liim gergegini kabul-
lenmek daha zordur. Uzaktaki sevgili hala orada yasiyor-
mus gibi hissedilebilir. Oliim sonrasinda yapilan cenaze
toreni, taziye ziyaretleri, kiiltiirlimiize kayiptan 7, 40 ve 52
glin sonra yapilan anmalar bu gérevin tamamlanmasi ko-
nusunda yardimci olmaktadir.

2. Gorev ‘Kayba bagli 1stirab: isleme’: Sevilen ve bagla-
nilmis bir yakinin kaybi sonrasinda keder ve aci duyma-
mak neredeyse imkansizdir. Yas tutmanin ikinci gorevi
kayba bagli tiziintii ve 1stirabin yasanmasi ve ele alinmasi-
dir. Parkes (1972)'a gore kisinin kayba bagl tziintiyi
yasamaktan alikonmasi ya da iiziintiiniin bastirilmasi du-
rumunda yas tutma siirecinin uzamasi beklenen bir sonug-
tur. ‘Uziilme’, ‘Artik aglama’, ‘Gliglii olmalisin” seklindeki
yorumlar ya da kayip sonrasinda aglayan agit tutan yakin-
lara sakinlestirici ilaglar verilmesi acinin yasanmasini, do-
layisiyla da 2. Gorevin tamamlanmasini engeller ve yas
siirecini olumsuz etkileyebilir. Ilk anlarda yasanan siddetli
ac1 ve keder izleyen giinlerde de yasanmaya ve islenmeye
devam eder.

Kayip yasayan herkesin yasadigi ac1 ayni1 olmayacaktir.
Arastirmalar kagingan ve reddedici baglanmalara sahip
kisilerin kayiplardan sonra ¢ok az ya da hig ac1 cekmedik-
lerine de isaret etmektedir (Bonnano, 2004). Ac1 ve kederin
inkar edilmesi, ac1 veren seylerin diisiiniilmemesi, stirekli
seyahat etmek gibi davraniglarla ya da nadiren 6forik bir
inkarla kendini gosterebilir.

Kiiltiriimiizde ‘Cigerim yaniyor’ seklinde ifade bulan
kayba bagli 1zdirabin zamanla nasil degistigini gosteren
‘Kirk mum’ hikayesi giizel bir 6érnektir. Kayiptan sonra
insanin kalbinde yanan kirk mum, her gecen giin birer
birer soner, ama kirkinci mum hi¢bir zaman sénmez.
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3. Gorev ‘Merhumun olmadig1 diinyaya uyum saglamak’:
Kaybedilen kisiyle olan iligskinin niteligi ve hayatinda oy-
nadig1 role bagh olarak yash kisinin hem dis diinyaya
uyum saglamasi hem de benlik tarumi, benlik saygis1 ve
ozyeterlilik hissinin yeniden tanimlanmas: gerekir. Ozel-
likle uzun siiren evliliklerden sonra esini kaybeden kisile-
rin dis diinyada egine ait olan gorevleri iistlenmesi ve bir
birey olarak kendilerini yeniden tanimlamasi zor olabilir.
Ote yandan &liim kisinin diinyaya bakisini ve inang sis-
temlerini de etkileyebilmektedir. Bu gorevin tamamlan-
madigl durumlarda kisi kayip sonrasinda diinyaya ve
giinliik yasama uyum saglayamaz.

4. Gorev “Yeni bir yasama baslarken kaybedilen kisiyle
kalia baglanti kurmanin yolunu bulmak”: Yas tutan kisi
cok deger verdigi ve kaybettigi yakinina olan yatirimim
hi¢bir zaman tamamen bitirmez. Kisisel tarihimizde 6nem-
li yeri olan yakinlarimizi kendi benligimize zarar verecek
psisik eylemler olmadan asla tamamen ¢ikaramayiz (Vol-
kan, 1985). Kaybedilen kisiyle olan baglarin oldugu gibi
korunmasi ve bu nedenle yasamda yeni baglar kurulama-
masl! bu gorevin tamamlanmadiginin gostergesidir. Birgok
kisi i¢in tamamlanmasi en zor gorevdir ve burada takilan-
lar kayiptan sonra sanki yasamlar1 kaybin gerceklestigi
noktada durmus ve yasamda yol alamiyormus gibi hisse-
derler.

Daha yakin zamanda Stroebe ve Schut (1999) tarafindan
tanimlanan “Ikili Seyir Modeli"ne gore kayip yasayan kisi
iki alanda stres yasar: ‘Kayba bagh stres’ (ayrihigin yaratti-
g1 tiziintli ve sikinti, kaybin anlamin fark etmek ve kaybe-
dilen kisinin yoklugunda onu yeni bir yere yerlestirmek)
ve ‘Yeniden uyuma yonelik stres’ (beceriler edinmek, kim-
lik degisimi, diinya ve benlikle ilgili altiist olmus varsa-
yimlarin yeniden kurulmas: ve diger psikolojik degisiklik-
ler). Bu modele gore kayba bagh stres ve yeniden uyuma
yonelik stres ayn1 anda islenemez ve insanlar bu ikisi ara-
sinda gider gelirler.
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Keder ve Yas Ne Zaman Sonlanir?

Kisinin sevdigi bir yakinini kaybetmesi biiyiik bir stres
kaynagidir, bununla birlikte kayip yasayan kisilerin ¢ogu
durumla etkin bir bicimde bas eder (Bonanno, 2004; Engel,
1961; Freud, 1917), ilk giinlerde verilen tepkiler ve goriilen
belirtiler gittikce azalir, giinliik etkinliklere ilgi yenilenir ve
kayip gercegi yavas yavas kisinin devam etmekte olan
yasamuyla biitiinlesir (Shear ve Shair, 2005). Toplumda
genel kabul goren ve olumsuz yasantilardan sonra soyle-
nen “Zaman her seyin ilacidir” s6zii kayiplar icin de geger-
li gibi goriinmektedir. Ancak diizelmeyi saglayan aslinda
zamanin kendisi degil, gecen zamanda yasanan “yas tut-
ma” siirecidir. Kayiptan sonra yasanan keder, verilen tep-
kilerin siddeti ve yas tutma siiresi ayni kiside zaman iginde
ya da yasadig1 kayba gore degisebilecegi gibi, benzer ka-
yiplan yasayan kisilerde de farkl: farkli olacaktir (Zisook
ve Shear, 2009).

Yasanan keder ve yasin siddeti ve siiresini belirleyen pek
¢ok degisken vardir. Bunlar arasinda kaybedilen kisiye
olan yakinlik (es, ¢ocuk, ana baba), iliskinin niteligi (ba-
gimli, uzak, gelisik duygulu), kaybin tiirii (ani, beklenme-
dik ya da beklenen kayiplar, ¢oklu kayiplar, dogal neden-
lerle veya intihar gibi dogal olmayan nedenlerle gergekle-
sen kayiplar), kayip yasayanin kisilik yapisi, baglanma
bicimi, genetik 6zellikleri, yas1 ve saglik durumu, inanglar
ve kiiltiirel kimligi, destek sistemleri ve olanaklar1 sayilabi-
lir (Zisook ve Shear, 2009).

Yakin zamanda tanimlanan ve yas tutma siirecini olum-
suz etkileyen ‘Mahrum Kalinan Yas’ (Disenfranchised
Grief) kaybin toplumsal kabul gormedigi durumlar igin
kullanilmaktadir (Attig, 2004). Klasik érmegi gizli bir iliski
yasanan kisinin oliimiidiir. Yash kisi cenaze torenine davet
edilmeyecek ve kayip sonrasinda sosyal destekten mah-
rum kalacaktir. Sosyal olarak goz ardi edilen ve &nemli
goriilmeyen kayiplar (6rn. diisiik, kiirtaj) ya da escinsel
sevgilinin kayb:1 da bu kapsamda degerlendirilebilir.
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Keder ve yasin ne zaman sonlanacag sorusu tartisilirken
yas tutma dendiginde bir durumun degil, bir siirecin anla-
silmas1 gerektigi akilda tutulmalidir. Bu siiregte 6limiin
acl veren gercekliginin ani bigimde hissedilmesi (derin
liziintli, aglamalar), ardindan uzaklagsma ve rahatlamayla
giden inis ¢ikislar olabilmekte, ¢ok farklh duygusal, davra-
nigsal ve biligsel tepkiler gelisebilmektedir. Calismalar
kayiplardan sonra gelisen bu tepkilerin genellikle kendi
kendini sinirladigina ve siklikla da 6 ay iginde kisinin ken-
dini topladigina isaret etmektedir (Bonanno ve ark., 2002).
Yas tutma siirecinde onemli giinler 6zellik tagimaktadir.
Sevdigi olmadan gegen ilk dogum giinii, anneler ya da
babalar giinii, evlilik yildoniimii, ilk bayram gibi énemli
giinlerde ac1 ve keder alevlenmekte, 6zellikle de ilk 6liim
yi1ldoniimiinde yogunlagmaktadir.

Son yillarda yapilan ¢alismalar yas tutma siireci tamam-
lansa da kaybedilen kisiyle olan baglarin sembolik bi¢cimde
kisinin kimligiyle biitiinlesebilecegine isaret etmektedir.
Kaybedilen kisi bir rol-model olarak animsanabilir, kisinin
biyografisinde onemli bir yer tutabilir ve zihinsel repre-
zantasyon halinde geride kalan kisinin devam eden yasa-
minin bir parcas1 olmaya devam eder (Shear ve Shair,
2005).

Yas tutma siirecinin tamamlanmasinin ne kadar zaman
alacag) konusunda kesin bir siire vermek imkansiz olmak-
la birlikte ortalama 6 ay ila 1 yil i¢cinde sona erdigi kanis:
genel kabul gérmektedir. Zaman zaman bu siire iki yila da
uzayabilmektedir. Yasin sona erdiginin gostergelerinden
biri kaybedilen sevgiliyi ilk giinlerdeki gibi yogun bir ac
duymadan diisiinebilmektir. Yas siirecinin bittiginin bir
gostergesi de kisinin duygularin1 hayata ve yasamaya ye-
niden yatirmaya baslamasidir.
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KOMPLIKE YAS

Erguvan Tugba Ozel Kiz11*

“Oliim almak istediginde birakamyorsak, yagam
gerektirdiginde de genellikle tutunamayiz.”
Vamik D. Volkan

Yas, kayba karsi verilen dogal bir tepkidir. Kompli-
ke/patolojik/uzamis yas ise, yas tepkisinin yogun ya da
uzun surdiigli yas durumlar: olarak bilinmektedir. “Akut
yas tepkisi” kisinin sevdigi birini kaybetmesinin ardindan
kayip ve oliimle yilizlesmesinin neden oldugu psikolojik
bir tepki olup normal kabul edilmektedir. Buna karsin
“komplike yas” kayip yasantisi ile iligkili olarak ortaya
¢ikan, bireyin kaybedilen kisiye dair arular1 yogun bicimde
yasamasi ve iligkili durumlardan kaginmasi nedeniyle
normal yasantisini olumsuz etkileyen bir durum olarak
tanumlanmaktadir. Horowitz, Wilner, Marmar ve Krupnick
(1980) komplike yas1 yasin yogunlagsmasi, maladaptif tep-
kilerin gelismesi, yas evrelerinde takilip kalma ve siirekli
yas tutma hali seklinde tariflemiglerdir. Strada (2011) ise
Dante’nin “Ilahi Komedyasi”’nda gegen karanlik ormanda
yapilan bir yolculukta “kendini kaybetme” ya da “bir yer-
de takilip ilerleyememe” durumuna benzetmistir. Kompli-
ke yasta birey karanlik ormandaki yolculugunu, yani yasi-
n1 tamamlayamaz.

Yasla iligkili yazinda komplike yas yerine bircok farkl: teri-
min kullanildig: goriilmektedir (Stroebeve ark., 2000) (Tablo-
1).

"Dog. Dr., Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saglig1 ve Hastalik-
lar1 Anabilim Dali Ogretim Uyesi.
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TABLO-1 Komplike Yasa Karsilik Gelen Terimler

Patolojik yas
Morbid yas
Distorte yas
Uzamig/kronik yas
Maladaptif yas
Nevrotik yas

Islevsel olmayan yas

Anormal yas tepkileri
Coziimlenmemis yas
Gecikmis yas
Abartilmus yas tepkisi
Maskelenmis yas
Baskilanmis yas
Travmatik yas
Hipertrofik yas

Komplike Yasin Klinik Ozellikleri

Peretz (1970) kayba verilen anormal yanitlar1 beklenen
yas, bastirilmig/ var olmayan/ gecikmis yas, kronik yas,
depresyon, hipokondriyazis ya da varolan belirti ve hasta-
liklarin alevlenmesi, bagka tibbi belirti ve hastaliklarin
gelismesi, psikofizyolojik tepkiler (carpinti, terleme vb.),
disavurum davraniglan (sosyopatik davramglar ya da
rastgele cinsel iligkiler) ve 6zgiil nevrotik ve psikotik du-
rumlar seklinde siniflandirmustir.

Yapilan caligmalar komplike yas ile komplike olma-
mug/normal yas tepkisinin farkli klinik goriiniimleri oldu-
gunu ve sadece komplike yasin islevsellikte belirgin bo-
zulmaya yol actigin1 gostermistir (Boelen ve van den Bout,
2008; Dillen, Fontaine ve Verhofstadt-Dene've, 2008; Hol-
land, Neimeyer, Boelen ve Prigerson, 2009; Prigerson ve
ark., 1995a).

Baz1 yazarlar komplike yasin depresyon, anksiyete bo-
zuklugu, travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) gibi psi-
kiyatrik tanilardan farkli bir durum olmadigini 6ne stirer-
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ken (Clayton, 1982; Kim ve Jacobs, 1991), bazilar farkl: bir
tani oldugunu savunmuslardir (Boelen ve van den Bout,
2005; Boelen, van den Bout ve de Keijser, 2003; Horowitz
ve ark. 1997; Lichtenthal, Cruess, Prigerson, 2004; Ogrod-
niczuk ve ark., 2003; Prigerson ve ark., 1995a; Volkan, 2007;
Zhang, El-Jawahri ve Prigerson, 2006; Zisook ve Shucter,
1991).

Volkan (2007) bu olgularda bir siireklilik (continuum) ol-
duguna dikkat ¢ekmis, komplike yasin komplike olmamis
yas tepkisiile nevroz durumlar arasinda yer alan farkl bir
antite oldugunu vurgulamistir. Komplike olmamis yasta
bireyin Olen kisiyle yikici olmayan, kendi i¢ diinyasin
zenginlestiren bir 6zdesim yaptigindan, komplike yasta ise
6lene ait tasarimin yabanci bir nesne gibi ige atilip 6zdesim
yapilamadigindan bahsetmistir. Kaybedilen ve sevilen-
nefret edilen kisinin tasarimi ile tiimden bir 6zdesim ya-
pildiginda ise, bu 6zdesimin yikic1 oldugunu ve depresyo-
na yol actigini 6ne siirmiistiir (Volkan, 2007).

Komplike yasa iligkin yapilan faktor analizi ¢alismalar:
da bu durumun diger psikiyatriktanilardan farkli klinik
goriiniime sahip oldugunu desteklemektedir. Ornegin
0zlem duymanin ve yasa ait biligsel belirtilerin depresyon
ya da anksiyete ile iliskili olmayip komplike yasa 6zgii
belirtiler oldugu bulunmustur (Boelen ve van den Bout,
2005; Boelen, van den Bout ve van den Hout, 2006; Jacobs,
1996; Ogrodniczuk ve ark., 2003; Prigerson ve ark., 1995b).
Ayrica ¢ocukluk ¢agindaki ayrilik anksiyetesinin komplike
yas gelisimini yordadig1, ancak kayip sonrasi ortaya ¢ikan
diger klinik durumlar1 yordamadig1 saptanmistir (Van-
derwerker, Jacobs, Parkes ve Prigerson, 2006). Sung ve ark.
(2011) da Major Depresif Bozuklugu bulunan 111 hasta ve
142 saghkl bireyde yaptiklar: kontrolli ¢calismada kompli-
ke yasi olan (Komplike Yas Olgegi'nden 25 ve iizerinde
puan alan) ve olmayan depresif hastalar1 karsilastirmiglar-
dir. Major depresyonu olan hastalar ve kontrol grubu ya-
sam boyu 6nemli kayip 6ykiisii agisindan farklilasmazken
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(%79.3 ve %76.1), komplike yas1 olanlarda alkol bagimlili-
ginin yasam boyu yayginlig1 daha yiiksek, travmatik ya-
santiya maruziyet daha fazla ve algilanan sosyal destek
daha yetersiz bulunmustur. Ayrica komplike yas1 olan
kadinlarin panik bozukluk, sosyal anksiyete ve TSSB oran-
larinin da erkeklere gore daha yiiksek oldugu saptanmuis-
tir. Yakin tarihli bir ¢calismada komplike yas: olan hastala-
rin ligte birinin yasla iligkili olarak panik atak yasadigs,
%17’'sinin de panik bozukluk tani &lgiitlerini karsiladig:
bildirilmistir (Bui ve ark., 2015a). Ayrica yapilan ¢alismalar
komplike yas hastalarinda bilissel islevlerde de bozulmala-
rnin goriildiigiine isaret etmektedir. Omegin Hall ve ark.
(2014) 335 komplike yas hastasiu 250 saglikli kontrol ile
karsilastirdiklarinda Montreal Biligsel Degerlendirme Tes-
ti'nde (MoCA) hastalarda dikkat ve gorsel-uzaysal islev-
lerde belirgin bozulma saptamislardir. Bu ¢alismada Mo-
CA puanlar ile depresif belirtiler iliskili bulunmamuisgtir.

Ek olarak, komplike yasla depresyon ve anksiyete belirti-
leri kontrol edildiginde dahi artmus psikiyatrik ve diger
tibbi bozukluklar ile diisiik yasam kalitesi arasinda iligki
oldugu bildirilmistir (Jacobsen ve ark., 2006; Lannen, Wol-
fe, Prigerson, Onelov ve Kreicbergs, 2008; Latham ve Pri-
gerson, 2004; Melhem, Moritz, Walker, Shear ve Brent.,
2007; Prigerson ve ark., 1997; Silverman ve ark., 2001).

Bununla birlikte gesitli nérobiyolojik ¢alismalar da komp-
like yas ile depresyonun farkli durumlar oldugunu destek-
lemektedir. C)meg'm O’Connor ve ark. (2008) bir islevsel
goriintiilleme ¢alismasinda kaybedilen kisiye iliskin anim-
saticillarin sadece komplike yasi olan bireylerde nucleus
accumbens’te ddiille iligkili aktiviteye neden oldugunu, Mc
Dermott ve ark. (1997) ise yasin depresyonda uykuda go-
rillen EEG degisikliklerine yol agmadigini gostermislerdir.
Bir baska calismada da komplike ve komplike olmayan
yasi olan bireyler arasinda diurnal kortizol diizeyleri ara-
sinda fark bulunmustur (O’Connor, Wellisch, Stanton,
Olmstead ve Irwin, 2012).
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Norobiyolojik ¢alismalarin yaru sira komplike yasin psi-
kofarmakolojik tedavisine yonelik yapilan calismalar da,
bu durumun depresyondan farkli olabilecegine isaret et-
mektedir. Bu ¢alismalarda komplike yas tedavisinde anti-
depresan ilaglardan ziyade komplike yasa 6zgii psikotera-
pilerin fayda sagladigy gosterilmistir (Bolen ve Prigerson,
2007; Jacobs, Nelson ve Zisook, 1987; Pasternak ve ark.,
1991; Reynolds ve ark., 1999; Shear, Frank, Houck ve Rey-
nolds, 2005).

Diger taraftan komplike olmus yasin klinik belirtileri ile
yukarida bahsedilen psikiyatrik tablolarin klinik belirtile-
rinin drtiigebildigi goriilmektedir. Oregin, Worden (2009)
komplike yasin dort bigimde goriinebileceginden bahset-
mektedir. Bunlar; kronik yas tepkileri, gecikmis yas tepki-
leri, abartilmis yas tepkileri ve maskelenmis yas tepkileri-
dir. Worden’in soziinii ettigi abartili ve maskelenmis yas
tepkileri s6zii gecen psikiyatrik bozukluklarin ortaya ¢ikti-
g1 durumlardir. Abartili ve maskelenmis yas tepkileri ara-
sindaki temel farklilik bireyin yakinmalarinu kay1p yasanti-
st ile iligkilendirip iliskilendirmemesidir. Zisook ve DeVaul
(1976)'un tanumladig “kopya hastaliklar” (facsimile illnes-
ses), yasl kisinin kaybedilenin hastaliginin son giinlerin-
deki belirtilerini gosterme durumu olup, bir “maskelenmis
yas” ormegidir.

Ozetle, yasla iligkili yazinda tanimlamalar farkl olsa bile
kavramlarin biiyiik 6l¢lide ortiistiigii dikkat gekmektedir.
Komplike yasta depresyon ile yaygin anksiyete, sosyal
anksiyete, TSSB gibi anksiyete bozuklugu belirtileri gorii-
lebilmektedir. Ancak komplike yasta birey kaybedilenle
iligkili derin bir Gizlintii ve keder icinde olup tiim belirtiler
kayip ile iligkilidir. Oysa depresyonda genel bir mutsuz-
luk, yasamdan zevk alamama ve kendine giiven duygu-
sunda azalma s6z konusudur. Diger anksiyete bozuklukla-
rinda da anksiyete daha genel olup, tehdit algis1 ve kagin-
ma bireyin kendisi ile iligkilidir. Komplike yasin kayip ile
iligkili duygudurum, bilissel ve kaginma gibi davrangsal
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belirtileri bulunmasi bakimindan depresyondan c¢ok
TSSB’na benzedigi diisiiniilmektedir.

Tanisal siniflandirmalarda komplike olmus yas durumla-
rinin “uyum bozuklugu” bi¢iminde tanimlanmasi Oneril-
mektedir. DSM-IV-TR’de yas tepkisi psikiyatrik bir bozuk-
luk olarak tanimlanmamakta, V. eksende yer almakta ve
“klinik dikkat gerektiren diger durumlar” bashg altinda
siniflandirilmaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2000).
Diinya Saglik Orgﬁtﬁ’ne ait ICD-10 (1992) tani élgiitlerinde
ise yas “Z kodu” altinda yer almaktadir. Her iki siniflan-
dirma sisteminde de patolojik yas bulunmamakta, normal
yas tepkisi ile Major Depresif Bozukluk ayrimina odakla-
nilmaktadir. 2013 yilinda yayinlanan DSM-5'te ise yasin
major depresyondan bosluk ve kayip hislerinin baskin
olmasi, disforinin zamanla azalmasi, kaybedilen kisiyi
animsatan durumlarla karsilasildiginda ise artmasi, olum-
lu duygulanimlar ve nese yasanabilmesi, 6zgiivenin ko-
runmasl, 6lmeyi ancak kaybedilenle yeniden birlesme ar-
zusu nedeniyle isteme gibi agilardan farklilaghg bildiril-
mistir. Yas ve major depresyonun ayirici tanisinda bireyin
Ozgecmisini ve yasadig kiiltiiriin 6zelliklerini gz oniine
alarak yapilan klinik degerlendirmenin énemi vurgulan-
mustir. Ayrica DSM-5'te ileri ¢alisma gerektiren durumlar
baslig1 alinda “Kalic1 Karmagik Yas Bozuklugu” igin tam
olciitleri onerilmistir. Bu bozukluk kayiptan ¢ocuklarda en
az 6, eriskinlerde en az 12 ay sonra siirekli devam eden,
islevselligi olumsuz etkileyen ve kisinin ig¢inde yasadig:
kiiltiir, din ve yasi ile uyumsuz, siddetli yas belirtileri ser-
gilemesi hali olarak tamimlanmustir (Amerikan Psikiyatri
Birligi, 2013).

Komplike yas durumlarinin tanimlanmasi ile ilgili feno-
menolojik tartismalar kafa karistiric1 olsa da, sagaltim ba-
kimindan 6nemlidir. Bu agidan ele alindiginda, 6ncelikle
komplike yas ile akut yas tepkisinin ayirt edilmesi gerekli-
dir. Boylece normal olarak kabul edilen akut yas tepkisin-
de depresyon ya da diger psikiyatrik bozukluklara yonelik
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gereksiz yere uygulanan tedaviler de engellenmis olacak-
tir. Bu konuda Freud'un o6nerdigi “yas ve melankoli” ay-
rim1 klinik pratikte olduk¢a yardimar olabilir. Freud (1993)
yas yasantisinda bireyin melankoli, yani depresyondan
farkli olarak 6zsaygisini korudugunu, sugluluk/degersizlik
diisiinceleri yasamadigini ifade etmistir. Yine bazi yazarlar
yas yasantisinin depresyondan olumlu duygu ve diisiince-
lerin bulunmasi ve intihar davranisinin goriilmemesi ile de
ayirt edilebilecegini 6nermektedir. Travma sonrasi stres
bozuklugundan farkli olarak komplike yas yasayan birey-
de olumlu anilar ya da imgelerin de bulunabilecegi 6ne
stiriilmiistiir. Uzamis ya da komplike yas durumunda
komplike olmamus yastan farkli olarak bireyin islevselligi-
nin 6nemli Ol¢iide bozulmas: da diger bir ayirt edici 6zel-
liktir (Prigerson ve ark., 2009).

Yaklasik 200 kisinin katildig1 24 ay siiren, uzunlamasina
bir ¢alisma olan Yale Yas Calismasi'nda (Yale Bereavement
Study) dogal yolla yakinini kaybeden bireylerde yas tepki-
si arastirilmis; kaybi kabullenememenin 1. ayda, kaybedi-
len kisiye duyulan 6zlemin 4. ayda, 6fkenin 5. ayda, dep-
resif belirtilerin ise 6. ayda zirveye ulastigi, kaybedilen
kisiye duyulan 6zlemin 24 ay siireyle en baskin olumsuz
yas belirteci oldugu, kayb:1 kabullenmenin ise zaman geg-
tikge arttig1 gosterilmistir (Maciejewski, Zhang, Block ve
Prigerson, 2007).

Lazare (1979) komplike yasin anlasilmasini kolaylastira-
cak bazi ipuglar1 oldugundan bahsetmistir. Komplike yas
yasayan kisi ile yapilan goriismede sik sik kayip temasinin
giindeme geldigini, 6len kisinin belirtilerini sergiledigini
ve bunlarin yildoniimlerinde ortaya ¢iktigini, buna bagh
oliim/hastalik fobileri gelistirebilecegini, kaybedilenin eg-
yalarini elinden ¢ikaramadigini, mezarlik/cenazeden ka-
cindigini ve komplike yasin depresif belirtiler kadar 6fori
ile de seyredebilecegini ifade etmistir.
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Latham ve Prigerson (2004) da komplike yas yasayan ki-
silerde intihar riskinin major depresyon ve TSSB kontrol
edildikten sonra bile yiiksek oldugunu gostermislerdir.

Yapilan ¢alismalarda yas yasayan bireylerin yaklasik ola-
rak %7-20’sinde yasin komplike oldugu bildirilmistir (Dil-
len, Fontaine ve Verhofstadt - Deneve, 2008; Kersting,
Brdhler, Glaesmer ve Wagner, 2011; Newson, Boelen, Hek,
Hofman ve Tiemeier, 2011; Prigerson ve ark., 1995; Simon,
Shear, Thompson, Zalte ve ark., 2007; Zisook ve Lyons,
1988). Kerstig ve ark. (2011) kay1p yasayan 2500 kisiyi kap-
sayan epidemiyolojik bir ¢alismada komplike yas preva-
lansin1 %3.7, major bir kayiptan sonra ise %6.7 olarak sap-
tamuglardir.

Ancak komplike yasa iliskin yapilan ¢alismalarda farkli
tamim, tani Olgiitleri ya da degerlendirme araglarinin kul-
lanilmis olmas: ¢alismalarin karsilastirilmasi ve yorum-
lanmasin gii¢lestirmektedir. Genellikle ¢alismalarda ka-
yiptan en az 6 ay ya da 1 yil sonra komplike yasin varli-
gindan bahsedilmektedir. Oysa tanisal siniflandirmalarda
Major Depresyon ile ayriminda 2 ay gibi kisa bir siire ol¢tit
alinmistir.

Komplike yasin belirtileri/klinik 6zellikleri konusunda da
herhangi bir goriig birligine varilamamustir. iligkili yazin
incelendiginde komplike yas tanisi icin temel olarak iig
tanisal sistemin Onerildigi goriilmektedir (Horowitz ve
ark., 1997; Prigerson ve ark. 1999; Shear ve ark., 2011).
Horowitz, Bonanno ve Holen (1993) komplike yas tanisin-
da strese yanit teorisine dayanan bir model gelistirmisler-
dir. Buna goére komplike yas tipki TSSB gibi ii¢ belirti kii-
mesinden olusur; intriizyonlar (zorlayic diisiinceler), ka-
¢inma ve kayba uyum saglayamamadir. Bu model yas
siirecinde intriizyonlarin ve kaginmanin rolii oldugunu
bildiren ¢alisma sonuglar: ile desteklenmistir (Langner ve
Maercker, 2005; Schut, Keijser, van Den Bout ve Dijkhuis,
1991). Horowitz ve ark. (1997) tarafindan Onerilen tam
Olciitlerinde komplike yasin yedi belirtisinden en az iigii-
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niin kayiptan en az 14 ay sonra, en az 1 ay siireyle bulun-
mas! ongoriilmektedir (Tablo-2). Ayrica, Horowitz ve ark.
(2003) komplike yasi major depresyondan ayirt etmeye
yo6nelik bir algoritma da 6nermislerdir.

TABLO-2 Komplike Yas Bozuklugu i¢in Onerilen Tam
Olgiitleri
(Horowitz ve ark., 1997)

A. Olay/uzamg tepki olgiitii: en az 14 ay 6nce yasanilan yas
(esin ya da diger akrabalarin veya yakin bir partnerin kaybi) -
12 aylk siireden yildoniimii tepkisi ile karisabilecegi igin
kaginilmigtir.

B. Belirti ve bulgular dl¢iitii:

C. Son bir ay icinde asagidaki yedi belirtinin en az iigiiniin
giinliik islevselligi bozacak derecede siddetli olmasi

Intriizif belirtiler:

1. Kaybedilen bireyle iliskiye dair kendiliginden ortaya ¢ikan
anilar ya da zorlayici fanteziler

2. Kaybedilen bireyle iligkili olarak siddetli duygusal sanc

veya i¢ cekmeler

3. Olen bireyin yaninda olmasina dair giiglii arzu ve zlem
duyma

Kag¢inma ve uyum saglayamama bulgular:

4. Yogun yalnizlik duygulari ve kisisel bogluk hissi

5. Olen bireyi animsatan insanlardan, mekanlardan ya da
aktivitelerden belirgin bi¢cimde uzak durma

6. Uykunun alisilmadik bigimde kesintili olmasi
7. Kisinin isine, sosyal, bakimverme ve yaratic1 aktivitelerine

olan ilgisini maladaptif bir diizeyde yitirmis olmasi

Prigerson, Jacobs, Rosenneck ve Maciejewski (1999a) ise
komplike yas yerine travmatik yas kavraminu énermigler
ve travmatik yasta travmatik-stres (uyusma ve inkar gibi)
ve ayrilik-stres (matem, yalnizlik hissi ve kaybedileni ara-
ma vb.) olmak iizere iki farkli belirti kiimesinden bahset-
mislerdir. Prigerson ve ark. (1999a) ve Prigerson ve ark.
(1999b) kaginma ve hipervijilansin (asir1 uyarilmighk hali)
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TSSB tarus: igin gerekli oldugunu, ancak travmatik yasa
pek fazla 6zgiil olmadigin ileri siirmiiglerdir.

Prigerson ve ark. (2009) tarafindan onerilen taru olgiitle-
rinde uzamis yas bozuklugu icin 6 ay siire esas alinmus,
Horowitz ve ark. (1997)nin 6nerdigi Olciitlerden farkl ola-
rak bireylerdeki kayb1 kabul edememe durumu o6zellikle
vurgulanmustir (Tablo-3).

TABLO-3 Uzamis Yas Bozuklugu i¢in Onerilen Tani
Olgiitleri
(Prigerson ve ark., 2009)

A. Olay: Bireyin bir yakinuni kaybetmis olmasi

B. Ayrilik acisi: Yas tutan birey her giin kaybedilene 6zlem (has-
ret) duymaktadir/kaybedilen kisi ile tekrar bir araya gelmeyi ¢ok
istedigi halde gergeklestiremedigi i¢in yogun ruhsal/fiziksel aci
hissetmektedir ya da bu &zlem nedeniyle belirgin olarak kisitlan-
mistir.

C. Biligsel, emosyonel ve davranigsal belirtiler: Yas tutan birey
asagidaki belirtilerden besi ya da daha fazlasini her giin ya da kisit-
layic1 bir sekilde bulundurmalidir:

1. Bireyin yasamdaki rolii ile ilgili kafa karisiklig1 yasamasi ya da
kendilik bilincini yitirme

2. Kaybi kabul etmede zorlanma

3. Kaybin gergek oldugunu animsatan 6gelerden kaginma

4. Kayip yasantisindan sonra bagkalarina giivenememe

5. Kayipla ilgili iiziintii ya da 6fke duyma

6. Yasama devam etmede zorlanma (6rn. yeni arkadasglar edinme,
ilgi alanlar1 yaratma vb.)

7. Kayiptan sonra hissizlik (duygusuzluk, uyusma) hali yasama

8. Kayiptan sonra yasamin bos, anlamsiz oldugunu, doyurucu ol-
madigm hissetme

9. Kayip karsisinda sok olma, sersemleme, saskina donme

D. Siire: kayiptan sonra en az 6 ay ge¢cmis olmalidir.

E. Islevsellikte Bozulma: Bu bozukluk sosyal, mesleki ya da diger
onemli islevsellik alanlarinda (ev isleri vb.) klinik olarak belirgin
bozulmaya neden olur.

F. Bu bozukluk Major Depresif Bozukluk, Yaygin Anksiyete Bo-
zuklugu ya da Travma Sonras: Stres Bozuklugu ile agiklanamaz.
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O’Connor, Lasgaard, Shevlin ve Guldin (2010)'in 60 yasin
tizerinde en az bir kayip yasayan, evli 145 erkek ve 147
kadin ile komplike yasin faktoriyel yapisini aragtirdiklar:
calisma Prigerson ve ark.’min 6nerdigi iki faktorli yapiy:
desteklemistir. Forstmeier ve Maercker (2007) ise yaslilar-
dan olusan bir dreklemde iki tanisal sistemi karsilastir-
miglardir. Ayni 6rneklemde komplike yas prevalansin
%4.2 (Horowitz tani Olglitlerine gore) ve %0.9 (Prigerson
tan: Olglitlerine gore) olarak bulmuslardir. Iki tanusal sis-
temin Ortiismedigi (kappa=.13), major bir yas sonrasi
komplike yas gelisme olasiliginin iki sisteme gore farkh
oldugunu saptamiglardir (%22.2-Horowitz ve ark. igin;
%4.6 -Prigerson ve ark. i¢in). Bu ¢alismanin sonuglar: Pri-
gerson ve arkadaglarinin 6nerdigi tanisal odlgiitlerin (islev-
sellik kaybi ve belirti sayis1 agisindan) daha kat1 oldugunu
gostermisgtir.

Simon ve ark. (2007) ise Onerilen tani Ol¢titlerini kullana-
rak yaptiklar1 bir ¢calismada komplike yas tanis1 alan 206
kisinin %25’inin DSM-IV tani olgiitlerine gore herhangi bir
tan1 almadigini, %55'inin Major Depresif Bozukluk,
%48'inin ise TSSB tanis1 aldigini bulmuslardir.

Shear ve ark. (2011)nin DSM-5 tani dl¢iitlerinde yer alma-
st i¢in Onerdikleri komplike yas tanis1 Prigerson ve ark.
(2009)n1in onerdigi olciitlere benzemekle beraber, kiiltiirel
normlarla agiklanamamasina vurgu yapmasi bakimindan
onemlidir. Bu tan Olciitlerini arastirmacilar (Shear ve ark.,
2011) Komplike Yas Envanteri'nden 30 ve iistiinde puan
alan 288 hastada yaptiklar: faktor analizi calismasinda elde
ettikleri alt1 faktorii temel alarak olusturmuslardir.
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TABLO-4 Komplike Yas icin Onerilen Tam1 Olgiitleri
(Shear ve ark. 2011)

A. Kaybm iizerinden en az 6 ay gecmigtir

B. Kisinin sosyokiiltiirel ¢evresinde beklenenden daha uzun siiren
yogun akut yas belirtilerinden en az birinin bulunmasi

1) Olen kisiye kars1 yogun 6zlem ve hasret duyma

2) Sik sik yogun yalnizhik duygulari olmasi, 6len kisi olmadan ha-
yatin bos ya da anlamsiz oldugunu hissetme

3) Olen kisinin ardindan hayatta kalmanin anlamsiz, adaletsiz ve
dayanilmaz olduguna dair tekrarlayan diisiinceler olmas: ya da
Olenle bir araya gelmek/6leni bulmak amaciyla 6lmeyi arzulamak

4) Olen kisiyle ilgili ugraslar; olen kisiye ait diisiince ve imgelerin
giinliik aktivite ve iglevsellige engel olmasi

C) En az bir ay boyunca asagidaki belirtilerden en az ikisinin bu-
lunmasi

1) Oliimiin neden ve sonuglar ile ilgili tekrarlayan ruminasyonlar

2) Kiginin 6ldiigiine inanamama, kabul edememe

3) Kisinin oliimiinden itibaren sok olmus gibi, sersemlik, hissizlik
ya da sagkinlik hissetme

4) Oliimle ilgili olarak tekrar tekrar éfke ya da iimitsizlik hissetme

5) Bagka insanlara giivenme ya da onlarla ilgilenmede siirekli ola-
rak gii¢liik yasama ya da benzer bir kay1p yasamadiklar igin diger-
lerini yogun bi¢imde kiskanma

6) Olen kisinin yagadig1 agr1 vb. belirtileri sik sik yagama ya da
Olen kisiyi gdrme/duyma

7) Olen kisi ile ilgili ya da onu hatirlatan anilara yogun duygusal
ya da fizyolojik tepkiler verme

8) Davranis degisiklikleri; asir1 kaginma ya da yakinlik arama

D. Belirtiler en az 1 ay siirer.

E. Bu belirtiler klinik agidan belirgin stres yaratir ya da sosyal,
mesleki ve diger alanlarda islevsellik bozulmustur. Bu durum kil-
titrel agidan uygun bir tepki olarak degerlendirilmez.

Komplike Yas Gelisimini Yordayan Faktorler

Iligkili yazinda komplike yas gelisimini yordayabilecek
bazi 6zelliklerden bahsedilmektedir (Horowitz, 1980; Kers-
ting ve ark., 2011; Lazare, 1979; Mallon, 2008; Newson ve
ark., 2011; Parkes ve Weiss, 1983; Volkan, 1970; Worden,
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2002). Tablo-5"te bu 6zellikler kayba ait, kaybedilen kisi ile
iliskiye ait ve yas tutan kisiye ait olmak iizere ii¢ bagslik
altinda 6zetlenmistir. Bunlardan en fazla ele alinan etken-
ler ani/travmatik oOliimler ile 6lenle yas tutan arasindaki
bagimli ya da ikircikli iliskilerdir. Bununla beraber komp-
like yas ile baglanma sorunlar arasinda iliski bulundugu
one siiriilmektedir (Fraley ve Bonanno, 2004; Johnson,
Zhang, Greer ve Prigerson, 2007; Van Doorn, Kasl, Beery
ve Prigerson, 1998). Ayrica baglanma bozukluklar ile ilis-
kili erken ¢ocukluk ¢ag1 travmalarn ve ayrilik anksiyetesi-
nin de komplike yasa neden olabilecegi gosterilmistir (Sil-
verman, Johnson ve Prigerson, 2001; Vanderverker ve ark.,
2006). Field ve Sundin (2001) da olgun nesne iligkilerine
sahip bireylerde es kayby sonrasinda yasanan depresif be-
lirtilerin daha hizli azaldigin1 gostermislerdir.

Belirsiz kayiplar da yasin komplike olmasina neden ola-
bilmektedir. Belirsiz kayiplar iki sekilde ortaya gqkabilir;
ilkinde kaybedilen kisi fiziksel olarak var olabilir, ama
psikolojik olarak kaybedilmistir, ikincisinde ise kisi fiziksel
olarak kaybedilmis, ancak psikolojik olarak varligini siir-
diirmektedir. Ilkine demans, koma, otizm gibi kisi ile ileti-
sim kurulamayan durumlar, ikincisine ise savas, deprem
vb. cesetlere ulagilamayan durumlar 6rnek verilebilir. Her
iki durumda da kayip belirsiz olup, yas sanki donmustur
ve yasanamaz (Boss, 2010).

Cinsiyet komplike yas gelisimi i¢in bir risk olusturma-
makla beraber, birka¢ ¢alismada kadinlarda erkeklere gore
daha fazla komplike yas gelistigi bildirilmistir (Chen ve
ark., 1999; Prigerson ve ark, 2002).

Bahsedilen risk etkenleri ile ilgili yeterli sayida arastirma
yapilmamis olup, bu etkenlere dair bilgi biiyiik olglide
yasla calisan klinisyenlerin gozlemlerine dayanmaktadir.
Maercker, Bonanno, Znoj ve Horowitz (1998) esini kaybe-
den bireylerle yaptiklar bir calismada kaybedilen kisi ile
iliskinin olumsuz tematik temsilinin kayiptan sonraki 14.
ayda komplike yas gelisimini yordadigiru gostermislerdir.
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Field, Nichols, Holen ve Horowitz (1999) es kayb1 yasayan
bireylerde olumlu anilarin stresi azalttigini, ancak olen
eslerine ait esyalarin kullanumirun ise stresi arttirdigim
bulmuslardir. Zetumer ve ark. (2015) ¢ocuk kaybina bagh
komplike yasin daha siddetli oldugunu, ebeveynlerde
kendini suglama ve intihar davranisinin daha fazla bulun-
dugunu bildirmislerdir.

TABLO-5. Komplike Yas Gelisimini Yordayan Faktorler

Kaybedilen kisi ile iliskiye dair faktorler

e Ambivalan iligkiler

* Narsisistik iligkiler

* Kaybedilen kisiye kars1 duyulan ifade edilememis / ¢6ziimlene-
memis Ofke ve meseleler

* Olen kisiye agir1 baglilik

* Evlat veya es kayb:

Kayba iliskin faktorler

* Anij 6liimler

* Travmatik bigimde gergeklesen &liimler

» Intihar yoluyla gerceklegen &liimler

* Kaybolan cesetler-kesin olmayan 6liimler

* Coklu kayiplar

* Uzun siiren hastalik sonrasi gergeklesen 6liimlerde yas tutanin
bakimveren olmasi

* Toplumsal olarak yok sayilan/konusulamayan/belirsiz 6liimler
(kiirtaj, intihar, diisiik, evlatlik verme, idam, demans, koma vb.)-
“haks1z yas” (Doka, 2002)

Yas tutan kisiye iliskin faktorler

* Onceden depresyon, anksiyete gibi psikiyatrik bozukluklarin
varhgi

* Baglanma bozuklugu (6rn. ayrilma anksiyetesi) yasayan kisiler

* Kisilik 6zellikleri (6rn. narsisistik, bagimli, pasif-agresif kisilik-
ler)

* Travma-taciz/istismar/ihmal 6ykiisiiniin varhgi

* Sosyal faktorler (kadin olmak, ileri yas, diisiik egitim, diigiik
sosyoekonomik diizey vb.)

e Stigmatizasyon (intihar, kiiretaj, 6len kisinin su¢lu olmasi vb.)

* Sosyal destegin yetersiz olmasi

* Dini-kiiltiirel faktorler
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Volkan (2007) sevilen-nefret edilen bir yakininin kaybim
yasayan komplike yas olgularinda kaybedilen kisinin tasa-
rimin1 yabanci ve “somut” bir varlik olarak iclerinde tut-
tuklarini 6ne siirmiistiir. Bu durum komplike olmamus yas
yasantisinda bireyin olen kisiyle 6zdesim yapmasindan
farklidir. Komplike yasta birey bu yolla kaybedilen kisiyi
hem canli tutmakta, hem de bunun gerceklesmesinden
dolay:r korku yagsamaktadir. Dolayisiyla yas tutan kiginin
Olenle olan ikircikli (ambivalan) iliskisi de devam etmek-
tedir. Bireyin bu ¢atismas1 dis diinyada “baglant1 nesnesi”
olarak kullanacagl cansiz bir cismi se¢mesine yol agar.
Diger bir deyisle “baglant1 nesnesi” ile kaybedilen kisinin
ice atilmis tasarimi ayn1 amaca hizmet etmektedir. Amag
ayrilik kaygisiyla bag etmektir. Volkan bu yonden baglant:
nesnesi ile kastrasyon anksiyetesiyle bas etmeye hizmet
eden “fetigler” arasinda benzerlik oldugunu vurgulamistir.
Baglant1 nesnesi olarak siklikla olen kisiye ait bir nesne
secilir, secilen nesne gercek yasamda ya da fantezide bire-
yin oOlenle birlikte kullandig1 bir nesnedir. Bu nesne bir
”son dakika nesnesi” yani 6lim aninda ¢evrede bulunan
bir nesne de olabilir. Cocukluktaki gecis nesnesinden ve
fetisten farklh olarak birey bu nesneleri, dlen kisinin can-
lanmasina dair kaygilar1 barindirdigindan ve yiiklenen
saldirganhk diirtiisii daha fazla oldugundan, kendinden
uzak bir yerde (dolap vb. yerlerde kilit altinda) tutar (Vol-
kan, 1985; Volkan, 2007).

Komplike Yasi Degerlendirmeye Yarayan Ol¢me Arag-
lan

Komplike yas belirtilerini degerlendirmede en sik kulla-
nulan iki 6l¢ek Komplike Yas Envanteri ve Teksas Gozden
Gecirilmis Yas Envanteri’dir.

Komplike Yas Envanteri (Inventory of Complicated
Grief-ICG) 19 maddelik bir anket olup, Prigerson ve ark.
(1995b) tarafindan gelistirilmistir. Yas belirtilerinin sidde-
tini degerlendirmeye yarayan 21 maddelik Teksas G6zden
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Gegirilmis Yas Envanteri (Texas Revised Inventory of Grief
-TRIG Fashingbauer, Zisook, ve DeVaul, 1987) ile kiyas-
landiginda islevsellikteki bozulmay1 daha fazla yansittig:
gosterilmistir. Dillen, Fontaine ve Verhofstadt-Dene've
(2008)'nin ¢alismasinda TRIG ve ICG o&lgeklerinin farkl
boyutlar1 degerlendirdigi, ancak ICG’de “6len kisiye duyu-
lan 6zlem”in degerlendirildigi maddenin her iki boyuta
(normal ve komplike yas) da yiiklendigi bulunmustur.

Komplike Yas Degerlendirmesi (Complicated Grief As-
sessment-Zhang ve ark. 2006) ise klinisyen tarafindan
uygulanan yari-yapilandirilmis bir goriismedir ve Komp-
like Yas Envanteri temel alinarak gelistirilmistir.

Shear, Jackson, Essock, Donahue ve Felton (2006) da
komplike yas varligini degerlendirmek icin kisa bir tarama
anketi kullanilmasini Onermislerdir (Tablo-6). Anketten
bes ve iizerinde puan alinmasi komplike yas riskine isaret
etmektedir.

Bahsedilen olgekler kullanilarak yiiriitiilen 6nceki ¢alis-
malarda normal ve komplike yas belirtileri iligkili bulun-
mustur (Boelen, ve ark., 2003; Ho-gan, Worden ve Sch-
midt, 2003; Prigerson et al., 1995b). Faktor analizi ¢alisma-
lar1 ise komplike ve komplike olmamis yasin birbiriyle
iligkili, ancak farkli boyutlar oldugunu ortaya koymustur
(Boelen ve van den Bout, 2008; Dillen ve ark. 2008). Son
olarak, Bui ve ark. (2015b) Shear, Prigerson ve DSM-5 6l-
ciitlerini g6z oniinde bulundurarak komplike yas tanisi
icin yapilandirilmis bir klinik goriisme olgegi (SCI-CG)
gelistirmiglerdir. Bu olgekte 3’lii Likert tipi 6lgiimle 31 be-
lirti degerlendirilmektedir. Olgegin gegerlik giivenirlik
calismasinda i¢ tutarliligy (a = .78), test-tekrar test giivenir-
ligi (ICC= 0.68, %95 CI [0.60--0.75]), ve degerlendiriciler
arasi giivenirligi (ICC = 0.95, %95 CI [0.89-0.98]) yiiksek
bulunmustur. Faktér analizinde toplam varyansin
%50.3'tini agiklayan bes faktor elde edilmistir; “{iziintii ve

"o

duygusal ac1”, “6liimii kabul etmede giigliik”, “duygusal

"o

hissizlik, yalnizlik ve sosyal iliskilerde bozulma”, “intihar
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diisiincesi ve anlamsizlik” ile “kaginma ve olumsuz duy-
gulanim”.

Tiirkce yazinda yas tepkisini 6l¢gmeye yarayan ii¢ Olgege
rastlanmaktadir. Bunlardan ilki Ayaz, Karana ve Aker
(2014)'in Tiirkce formunun gecerlik ve giivenirlik ¢alisma-
sinu yiiriittiigii Iki Boyutlu Yas Olgegi (The Two Track Mo-
del of Bereavement Questionnaire-Rubin ve ark., 2009),
ikincisi Selvi ve ark. (2011) tarafindan gegerlik giivenirlik
calismas1 yapilan Temel Yas Unsurlar: Olgegi, iigiinciisii
ise Bala1 Celik (2006) tarafindan gelistirilen Yas Olgegi’dir.
Temel Yas Unsurlari Olgegi ve Yas Olgegi yas belirtilerinin
siddetini 6lgmeye yarayan olgeklerdir. ki Boyutlu Yas
Olgegi ise ek olarak islevselligi ve kaybedilen kisiyle olan
iliskiyi de degerlendirmektedir.

TABLO-6. Kisa Yas Anketi (Shear ve ark., 2006)

Eger ........ nin dliimiiniin {izerinden en az 6 ay gectiyse, asagidaki
sorulari yanutlayinz.

hi¢ | biraz ¢ok
fazla
0 1 2

Zamanimmzin ne kadarinda sevdiginiz kiginin
6liimiinii kabullenmekte zorlantyorsunuz?

Yasiniz yasantinizin hala ne kadarini etkiliyor?

Sevdiginiz kisinin liimiine dair diisiince ve ha-
yalleriniz ya da 6liimle ilgili caniniz1 sikan diisiin-
celeriniz ne kadar oluyor?

Sevdiginiz kisi hayattayken yaptigimiz ancak
simdi yapmaktan kagindigimz ya da yaparken
kendinizi rahat hissetmediginiz seyler var mi?
Omegin onunla gittiginiz yerlere gitmek ya da
beraber keyif aldiginiz seyleri yapmak gibi?

Sevdiginiz kisi hakkinda konusmak ya da fotog-
raflarina bakmaktan ne kadar ka¢iniyorsunuz?

Sevdiginiz kisi oldiigiinden beri baska insanlar-
dan, hatta yakin oldugunuz aile veya arkadaslar-
dan bile koptugunuzu ya da uzaklashgimzi ne
kadar hissediyorsunuz?
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Komplike Yas Tedavisi

Yas darugsmanligl kisa zaman 6nce kayip yasayan bireyle-
rin dogal yas siireglerini sorunsuz bigimde yasamalar1 ve
tamamlamalarini saglamak amaciyla akut yas tepkisinde
uygulanan destekleyici bir terapidir.

Komplike yasta ise farkli yas terapileri uygulanmasi one-
rilmektedir. Worden (2009), komplike yasta yas terapisinin
amacinin yasin gorevlerinin tamamlanmasini engelleyen
ayrilik catismalarimin belirlenip ¢6ziimlenmesi oldugunu
belirtmektedir. Bu catismalarin ¢6ziilebilmesi i¢in, hasta-
nin kag¢indig1 duygu ya da diisiinceleri yasamas: gerekti-
gini ve terapistin bu siirecte hastaya gereken sosyal destek
sistemini sagladigindan, yas tutmasi icin hastaya izin ver-
diginden bahsetmektedir. Worden'in yas terapisinde once-
likle oOlenle ilgili arular1 canlandirilarak hastanin yasin
Kiibler-Ross (1997) tarafindan tanimlanan evrelerinin han-
gisinde takildig1 belirlenmektedir. Daha sonra hastanin
takildig1 evreye 6zgii miidahalelerle yasama uyum sagla-
masina yardimcr olunmaktadir. Yas terapisi sirasinda rol
oynama, hayalinde canlandirma, diislerin yorumlanmasi
gibi gesitli teknikler de kullanilmaktadir.

Volkan'in gelistirdigi yeniden yaslandirma terapisinde
(regriefing therapy) ise sagaltimin temelini baglant1 nesne-
leri olusturmaktadir. Baglant: nesneleri bireyin olen yaki-
niyla iligkisini devam ettirebilmek, kaygisini ve ikircikli
duygularini azaltmak igin sakladigi sembolik nesnelerdir.
Bu yolla kisi kederini digsallastirir, ayn1 zamanda Olen
yakininin geri gelme ihtimalini canli tutar. Baglanti nesne-
leri yasanilan ambivalansin sonucunda genellikle kilit al-
tinda, sakli tutulurlar. Bu agidan gegis nesneleri ya da fetis-
lerden farklidirlar (Volkan ve Zintl, 2013). Volkan (1972)
baglanti nesnelerinin 6len kisinin son aninda yaninda olan
“son dakika nesneleri” olabilecegi gibi, yasayan baglanti
nesneleri ornegin “ikame (replacement) cocuk” da olabile-
ceginden bahsetmistir. Pek ¢ok kisi nesneye yaptiklari
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sembolik yatirimin ve sembolizmin bazi yonlerinin farkin-
dadir. Genellikle baglant1 nesneleri su 4 alandan segilirler:

1. Olen kisinin 6zel esyalari, 6rnegin saat, miicevher ya da baz ta-
kilar;

2. Olen kisinin duyularinin sinirlarini genisleten nesneler, rnegin
bir fotograf makinesi gibi onun gorsel uzantisini simgeleyen nesne-
ler;

3. Olen kisiyi temsil eden bir nesne, rnegin bir fotograf;

4. Olim haberi alindiginda ya da ceset gériildiigiinde kisinin elin-
de bulunan herhangi bir nesne.

Volkan (1972) boyle bir nesneye olan ihtiyacin, 6leni hem
yok etme, hem de hayatta tutma isteklerinin dogurdugu
catismadan kaynaklandigina inanmaktadir.

Volkan'in yeniden yaslandirma terapisinde oOncelikli
amag hastanin kendisi ile yitirilen birey arasindaki ayrim
yapmasina yardimcr olmaktir. Ayrica, hastanin onceki
kayiplar1 da degerlendirilir. Ige alinmig nesne ya da saghk-
siz Ozdesimleri belirlenir ve baglanti nesnelerinin olup
olmadig saptanir. Oliim gerceginin anlasilmasi i¢in hasta-
nin kaybir hakkinda konusmas: yiireklendirilir, esduyum
yoluyla hastaya ikircikli duygularinin normal oldugu ileti-
lir ve hasta bunlarn aragtirmaya yoneltilir. Bu siirecte has-
tanin gecmis yasantilarimi farkh bigcimde yasadigi, duygu-
sal bosalimlar sayesinde baglanti nesnelerinin giiciinii
kaybettigi izlenir. Terapinin sonunda hasta 6lenle veda-
lasmas1 konusunda cesaretlendirilir. Volkan bu terapinin
ancak bireyin anksiyeteye dayanabilecek yeterli psikolojik
giice sahip olgularda uygulanabilecegini Onermektedir
(Volkan ve Zintl, 2013). Shear ve ark. (2011) tarafindan
gelistirilen komplike yas tedavisinde ise biligsel davranisc
terapi, kisilerarasi iligkiler terapisi ve motivasyonel go-
riisme teknikleri kullanilmaktadir. Oliime iligkin detayl
Oykii alinmasi, hastanin 6len kisi ve diger yakinlan ile
iliskisinin, daha 6nceki kayip yasantilarinin sorgulanmasi
onerilmektedir. Bu terapide farkl olarak hasta yakininin
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terapiye dahil edilmesi, boylece bireyin gerceklikle baglan-
t1 kurmasinin saglanmasi s6z konusudur. Maruziyet eg-
zersizleri (imgeleme ya da bantkaydi kullanilarak) yaptiri-
lir, yeni aktiviteler desteklenir, mezarlik ziyaretleri, 6len
kisiyle hayali konusmalar yapma, mektup yazma, yildo-
niimleri vb. ile bas etme stratejileri gelistirme gibi teknikler
kullanilir.

Komplike yasta uygulanan psikoterapilere yonelik kiigiik
orneklemlerle yapilmis, az sayida klinik ¢alisma bulun-
maktadir. En genis ¢apli arastirmalardan biri Rosner, Bartl,
Pfoh, Kotoucova ve Hagl (2015) tarafindan yiiriitiilmiis
olup, uzamis yas hastalarinda (n=51) bilissel davranisc
terapinin uzun siire (1.5 yil) etkinliginin stirdiigiline isaret
etmektedirler. Wittouck, Van Autreve, De Jaegere, Portzky
ve van Heeringen (2011) komplike yasta uygulanan koru-
yucu girisimler ve tedavi girisimlerine iligskin yapilan 14
randomize kontrollii calismanin meta-analizinde koruyucu
girisimlerin herhangi bir etkisi olmadigini, ancak tedaviye
yonelik uygulanan girisimlerin komplike yas belirtilerini
azaltmada etkili olduklarimi bildirmislerdir. Meta-analize
dahil edilen ¢alismalarda komplike yasa yonelik biligsel-
davranis¢t ya da kisileraras iligkiler terapilerinin bireysel
ya da grup terapisi bigiminde uygulandig: dikkat ¢ekmek-
tedir.

Ogrodniczuk ve ark. (2003) komplike yasta giivensiz bag-
lanma, nesne iligkilerinin kalitesi ve sosyal islevselligin
uygulanan psikoterapinin sonucunu etkiledigini goster-
miglerdir. Aym arastirmacilar izleyen calismalarinda en
gliclii yordayicinin giivensiz baglanma oldugunu bildir-
miglerdir (Joyce, Ogrodniczuk, Piper ve Sheptycki, 2010).
Boelen, de Keijser, van den Hout ve van den Bout (2011)
ise komplike yas icin bilissel davranisc terapi alan 43 has-
tada yaptiklan ¢alismada diisiik egitimin, es/evlat kaybi-
nin, tedavinin erken birakilmasinin, diisiik hasta motivas-
yonunun ve komplike yas belirtilerinin siddetli olmasinin
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olumsuz terapi sonuglan ile iligkili oldugunu saptamuslar-
dir.

Komplike yasin psikofarmakolojik tedavisi konusunda
yapilan ¢alismalarda ise tutarsiz sonuglar elde edilmistir.
Bu ¢alismalarin sonuglar: incelendiginde trisiklik antidep-
resan ilaglardan ¢ok segici serotonin geri alim inhibitorle-
rinin komplike yas belirtilerinde azalmaya neden oldugu
dikkat cekmektedir. Ila¢ tedavilerinin depresif belirtilere
komplike yas belirtilerinden daha fazla fayda sagladig:
bulunmusgtur (Bui, Nadal-Vicens ve Simon, 2012). Calisma-
lardan elde edilen 6nemli bir bulgu da antidepresan ilag
tedavisiyle psikoterapiye uyumun daha iyi diizeyde oldu-
gudur (Shear ve ark., 2005; Simon ve ark., 2008).
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YASAM BOYU YAS
Abdulkadir Cevik’, Rifat Serav ilhan™

Yasam bitki ve hayvanlar1 diger cansiz nesnelerden ayi-
ran ve canlilik bildiren bir nitelik olarak tarumlanabildigi
gibi, kisinin hayatta kalmis oldugu periyodu isaret eden
bir kavram olarak da karsimiza ¢ikmaktadir. Tiirk Dil Ku-
rumu sozliiglinde yasam kisaca dogumla 6liim arasindaki
siire olarak tamimlanmaktadir. Bitki ve hayvanlarin bir
ozelligi olan yasam ise biliyiime ve degisebilme kapasitesi-
ne sahip olma olarak tarumlanmaktadir. O halde yasam
siirecini biliylime ve degisebilme yetenegine sahip olan
canlilarin dogumlar1 ve Oliimleri arasindaki siire olarak
tanumlayabiliriz. Insanlar da dogumdan itibaren biiyiime
ve degisebilme ile ilgili psikobiyolojik bir kapasiteye sahip-
tirler. Degisim ve biiyiime yasam siirecinin bu anlamda
olmazsa olmaz bir garti olarak karsimiza ¢ikmaktadir. De-
gisim ise kendisinden bir Onceki niteligin kismen veya
tamamen terk edilerek ya da degisime ugratilarak yeni bir
niteligin ortaya ¢ikmasini isaret etmektedir. Bu agidan ya-
sam boyunca insanlar yasadiklar1 kayip ve yeni kazanglar
dogrultusunda degisim gegcirerek biiylimekte ve yasam
siirelerini tamamlamaktadirlar. Dolayisiyla yasamin ken-
disi bash basina yasanilan kayip ve kazanglarin biitiinii
olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

" Prof. Dr,, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saglig1 ve Hasta-
liklar1 Anabilim Dal1.

“Uzm. Dr., Saghk Bakanhig: Dr. Nafiz Korez Sincan Devlet Hastane-
si Psikiyatri Klinigi.
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Sevilen bir nesnenin kaybi sonrasinda yasarulan siireci
Freud (1917) “Yas ve Melankoli” adli yazisinda tamimla-
maktadir. Bu yazinin 6nemi kayip karsisinda yasanan sii-
recin tamamlanmasinin, saglikli 6zdesim kurabilme ile
olan iligkisinin vurgulanmis olmasidir. Saghklh 6zdesimler
kurarak ge¢miste bize verileni artik biz kendimize saglar
hale geliriz. iligkide iyi olan seyleri icimize alir ve onlar
kimligimizin bir pargasi haline getiririz. Boylece bu 6zde-
simler kaybettigimiz kisinin psisik esinden de ayrlabil-
memize yardim eder. Bunun sonucunda kayip deneyimi
ile zenginlesmis oluruz.

Bununla birlikte, Freud (1921) psikoseksiiel gelisim do-
nemlerinin yas siirecinde oldugu gibi kayip ve 6zdesim
kurabilme ile iligkili basamaklardan olustugunu o6ne siir-
miistiir. Buna gore ¢ocuk, gelisim basamaklarinda ilerler-
ken, bir 6nceki déneme ait libidinal yatirnm yaptig1 nesne-
lerini kaybetmektedir. Bir 6nceki gelisim doneminin asila-
rak bir sonraki gelisim doneminin daha iistiin 6zelliklerine
sahip olunurken, diger yandan bir 6nceki doneme ait nes-
nelere olan yatirimlar ve bunlarla olan yasantilar kaybe-
dilmekte ya da terk edilmektedir. Omegin anal déneme
giren bir ¢cocuk oral déonem anneyi kaybetmekle kargs: kar-
stya kalmaktadir. Freud bu kayiplarin ve vaz gegislerinin
¢Ozlimiiniin “6zdesim kurabilme” yeteneginden gectigini
diisiinmektedir. Freud’a gore gelisim donemlerinde mey-
dana gelen tekrarlayici libidinal nesne kayiplar1 bu anlam-
da bazi yas siireci 6zelliklerine benzemektedir. Benzemek-
tedir dememizin nedeni sudur: Mahler’in (1972) gelisim
modeline gore nesne kalicligl olusmadan, Kemnberg (1976)
ve Volkan’a (1976) gore nesne iligkileri catismasindan son-
ra biitiinlesme ‘gerceklesmeden, yani ¢ocuk kendine ait
gercekligin anlamina varmadan gercek yas tutmaktan sz
etmek miimkiin degildir. Freud (1959) psikoseksiiel geli-
sim modelinde 4 farkl gelisimsel kayip korkusu tanimla-
mustir: Nesnenin fiziksel kaybz ile iligkili korku (oral faz),
nesne sevgisinin kaybu ile iligkili korku (anal faz), yiiksek
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diizeyde narsisistik yatinm yapilms kendiligin bir bolii-
miiniin kaybz ile iligkili korku (fallik faz), siperego sevgi-
sinin kaybi ile iligkili korku (Latensi fazi). Bu gelisimsel
kayiplar ve kayip tehditleri yas siireci ile iligkili belli 6zel-
liklerin ortaya ¢ikmasina neden olmasi bakimindan, yasam
boyu goriilen kayiplarin neden yas tutma ve tutabilme ile
iligkili oldugunu ortaya koymaktadir. Bu anlamda yasa-
min ilerleyen donemlerinde, ¢ocukluk dénemi ebeveynle-
rinin kaybedildigi ergenlik donemine girme, ¢ocuklarin
biiyiiyerek evden ayrilmalari, emeklilik, menopoz, saghgin
bozulmasi gibi durumlar yasamin her arunda goriilebilen
diger kayiplar olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Dolayisiyla
yasamin her aninda var olabilen kayip ve kayip tehdidinin
yasandigl durumlarda bireylerin belli derecelerde yas sii-
reci igerisine girdiklerini sOyleyebiliriz. Bowlby (1982) de
bebeklerin annelerinden ayrilik sonras: ortaya ¢ikardiklar
tepkilerin erigkinin yas siirecini temsil eden 6zellikler tasi-
digimi gozlemlemistir. Ayrlik sonras: aglama, 6fke nobet-
leri, inatgilik gibi davramuslarin, erigkin yasinin kaybedile-
nin geri dondiiriilmesine yonelik ortaya ¢ikan davraniglarn
temsil ettigini belirtmektedir. Bu anlamda yas isini yapa-
bilme yetisi gelisim 6ykiimiizdeki kayiplarin yasini tuta-
bilme ile yakindan iligkilidir. Bebek, siitiinii bardaktan
icebilme yetisini kazanmak i¢in annesinin memesini bi-
rakmay1 kabullenir, yilirlimeye bagladiginda kucakta ol-
manun giivenligini kaybeder. Bu gecislerin saglikli bir se-
kilde yiiriimesi yasam boyu ortaya ¢ikacak kayiplarla ilis-
kili yas isini de saghkl bir sekilde yapabilmemizi saglar.
Bebeklik déneminde baglayan duygusal yatirimin yapildi-
g1 nesne ile iligkili gesitli alanlardaki kayiplar, bizi yasam
boyu siiren yas siireglerine hazirlamaktadir.

Yas siireci bu anlamda, kay1p yasantilarina kars: olusan
uyuma yonelik (adaptif) bir tepki olarak karsimiza k-
maktadir. Yasam boyu ortaya ¢ikan kayiplar “yasam boyu
yas” olarak da kavramsallastirilabilir. Mahler’in deyimi ile
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yas hayatin farkl alanlarinda yasanan kayiplara kars: ya-
sam boyu devam eden bir siirectir.

Gelisimsel Donemlerde Kayip ve Kazanglar

Mahler’in (1972) tanimlamis oldugu ayrilma-bireylesme
donemleri ve bu donemlerde yasanan kayiplar ve kazang-
lar, Meyers’e (2001) gore erigkinin yas tutma siireci igin bir
prototip olma 0Ozelligi tasimakta ve bu donemleri psédo-
yas (pseudo-mourning) olarak adlandirmaktadir. Gelisim-
donemlerinde olusan kayiplar eriskindeki sevilen bir nes-
nenin kaybini yansitir bigimde, libidinal yatirim yapilmis
olan nesnelerin kayiplarini yansitmaktadir. Mahler’in ta-
rnumladig1 ayrilma-bireylesme siiregleri ¢ocugun psikolojik
gelisiminde annenin libidinal ya da duygusal varliginin
onemini vurgulamaktadir.

Bununla birlikte, kayip ve kayip tehdidi dogum &ncesin-
den yani bebek heniiz annesinin rahmindeyken yasanma-
ya baslanir. Dogum olayinin bizzat kendisi bagsli basina bir
kayip olarak karsimiza ¢itkmaktadir. Hatta, kendi igerisin-
de celigkiler barindirsa ve dogrulugu ispat edilmese de,
ruh hastaliklarimin ana kaynaginin dogum travmasma bagh
oldugunu ileri siiren kuramcilar da bulunmaktadir (Rank,
1929). Bebek, dogumla birlikte, gébek kordonunun kesil-
mesi ile dogum sonras: siirece girer. Boylece bebek anne
karnindaki hazir ve korunakli yasamini, giivenli barinagini
terk ederek farkli bir ¢evreye adimini atmis olur. Bebek
yeni ¢evresinde anne karnindakinin tersi bir bigimde biyo-
lojik olarak tamamiyla disa bagimli, caresiz ve yardimsiz
bir durumda bulunmaktadir. Bu durum bebek i¢in bash
bagina bir kayip yasantisidir. Ancak bebegin sosyallesme-
sinde, onun dogumdan itibaren yasadig1 bu kayiplarin ve
aczin, baglanma ihtiyacinin 6nemi agikc¢a goriilebilir.

Freud (1921) bebegin bu durumdaki biyolojik bagimlili-
ginn ve caresizliginin, yasamdaki en erken tehlike yasan-
tisin1 ve bireyin yagsam boyu siirecek olan sevilme ihtiyaci-
n1 olusturdugunu belirtmektedir. Spitz de (1965) benzer
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olarak, dogum sonrasi bebek ile annenin iggiidiisel olarak
organik bir hayat birimi olusturduklarini, bu dogustan
gelen i¢gilidiiniin bebegin hayatta kalimini sagladigini 6ne
siirmektedir. Ayrica sevgi, empatinin bebegin fiziksel ve
psikolojik gelisimi ve evrimi icin hayati bir 6nem tasidig1
da ortaya konmustur (Novick ve Novick, 2000). Mahler,
Pine ve Bergman (1975) bebegin kendini korumasi igin
yetersiz olan islev ve araglarinin, bir ¢gesit sosyal sembiyo-
zis igerisinde annenin besleyici duygusal bakimi ile ta-
mamlandigini gozlemlemistir (Mahler, Pine ve Bergman,
1975). Normal sembiyotik donemin en onemli o6zelligi,
filogenetik olarak, insan yavrusunun anne ile "ikili birim"
(dual unity) icinde duygusal bir bag olusturabilme yetisi-
dir (Mahler ve McDevitt, 1989). Daha sonraki tiim insan
iligkilerine zemin hazirlayan da bu yetidir. Doyurucu bir
sembiyotik donem, daha sonra gelen ayrilma-bireylesme
doneminde anneden basariyla ayrilabilmenin 6n kosulu-
dur. Yeterli diizeydeki bir sembiyoz biyolojik olarak belir-
lenen bireylesme adimlarinin atilmasi ve dengeli bir "kim-
lik duygusu"nun kazanilmas: igin son derece 6nemlidir
(Mahler ve McDevitt, 1989). Dolayisiyla bebek anne kar-
nindaki rahat ve korunakli yasamini kaybetmesi sonucu
yasadig stresi anne ile kurdugu sembiyotik iligki ile telafi
eder (kazang). Kaybin yaratmis oldugu homeostatik dii-
zensizlik sonucu olugan stres anne ile kurulan sembiyotik
iliskinin yarattig1 sevgi ile iligkili bakimverme davranisi ile
diizelir. Ayrica sembiyotik dénemin bir 6zelligi olan anne
ve bebek arasindaki yogun duygusal iligki insarun karma-
stk duygusal ve zihinsel gelisimini ortaya gikaran filogene-
tik evrimi icin bir arag niteligindedir. Dogum sonras: orta-
ya ¢ikan yakin anne-bebek iligkisi, insan gelisiminin ilerle-
yen donemlerinde ortaya cikacak biling, bellek, dil, zeka,
yaraticilik ve tecriibe aracili 6grenmenin gelisimini hizlan-
diran bir nitelik tasimaktadir.

Bununla birlikte yasamin 6zellikle ilk alti ay1 bagimlilik
donemi olup, temel giiven duygusunun kazanildig: bir
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donemdir (Mahler, Pine ve Bergman, 1975). Bebegin acik-
tiginda karninin doyurulmas;, iisiidiigiinde 1sitilmasi, gazi
oldugunda gazinin ¢ikarilmasi, ebeveyn tarafindan ritmik
olarak sallanmasi, bagka bir deyisle ihtiyaci oldugunda bu
ihtiyacinin karsilanmasi, bebekte temel giiven duygusu-
nun gelisimini baglatir (Erikson, 1980). Bebegin fizyolojik
ihtiyaglarinin duygusal olarak ulasilabilir bir anne tarafin-
dan karsilanmasi, bebekte zamanla, “sevilmeye deger biri
olduguna yonelik” bir farkindaligin ve diinyanin ve insan-
larin “gilivenilir” olduguna dair duygularin olusmasimnin
temelini atar (Erikson, 1980). Bu dénemde bebegin a¢ kal-
masl, lisiimesi veya asir1 sicakta, altinin 1slak birakilmass,
annelik bakimini yapan kisinin duygusal iletisiminden
yoksun kalmasi, temel giiven duygusunun gelismesini
engeller. Bu durum bebegin yasamis oldugu kayiplar tela-
fi edebilecek zihinsel veya ruhsal bir diizenek gelistirme-
den bir sonraki gelisim donemlerine ge¢mesine neden ol-
maktadir.

Goriildiigii gibi, anne kamindaki homeostatik ortamin
kaybinin anne ile olan yogun, sicak ve duygusal bakim-
verme davranis ile telafi edilmesi, bebegin heniiz ortaya
c¢tkmamig kapasitelerinin ilerleyen donemlerde ortaya
ckmas! (kazang) icin bir basamak gorevi gormektedir.
Ayrica sembiyotik donemde anne ile kurulan yogun yakin
iliski sonucunda, bebek, haz duygusunun anne tarafindan
karsilanacag1 temel giiveni ile, baz1 anlik hazlarin doyu-
rulmasin1  erteleyebilecek kapasiteye erisebilmektedir.
Sembiyotik ve duygusal iliskinin gelisimi ¢ocukta bir ka-
y1p yasantisinin 6n sartini olusturur. Bebekte olusan kayip
yasantisi, sembiyotik partnerden olan ayrismay: ve farkli-
lasmay isaret etmektedir.

Bebegin biiylime ve anneden ayrisma yolundaki i¢giidii-
sel egilimi ve biyolojik kapasitesi 9-15 aylar1 arasinda ken-
disine yeni kazanimlar saglar. Sembiyotik dénemde anne-
nin duygusal destegi ile psikolojik ve fiziksel olarak ayril-
maya hazirlanan ¢ocuk, anatomik ve fizyolojik yetilerinin
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de ortaya ¢ikmasi ile, 6niine ¢ikan her seyi bitmez tiiken-
mez bicimde arastirmaya ve incelemeye baslar. Annenin
nerede olduguna aldiris etmeden, emekleyerek onu bira-
kip dis diinyaya dogru uzaklasmaktadir. Kazanilan ana-
tomik ve fizyolojik yetiler bebegin anneden ayrilmaya olan
dogal egilimi ve kapasitesini destekler. Ancak, bu durum
bebegin annenin kendi uzantis1 olmadigini yavas yavas
fark etmesine ve annenin yok olmas ile ilgili bir kayip
tehdidi ve ayrilik anksiyetesi yasamasina zemin hazirlar.
Bu nedenle zaman zaman annenin yanina déner (emotio-
nal refuelling), sonra tekrar anneden uzaklasir. Annenin
kendisinden ayr bir nesne oldugunu algilamaya baslayan
ve her istediginde onu géremeyen ¢ocuk, bu anlamda belli
diizeylerde ayrilik kaygis1 yasamaktadir. Annenin fiziksel
varlig1 ise bu kaygiy: azaltia bir rol oynamaktadir. Bu do-
nemde Bowlby'nin (1960) tanimladig: yas tepkisine benzer
olarak ¢ocuk kaybi geri getirmeye yonelik davranuslar or-
taya koymaya baslamaktadir. Annenin fiziksel varligini
“gorme ihtiyact” bunlardan birisidir. Bebegin anneyi bu-
lundugu ortamda siirekli gérmek istemesi sonucu, bebekle
anne arasinda gorsel bir baglant1 kurulmus olur. Tiim bu
hareketlerin sonunda bebek kimlik gelisimi a¢isindan bii-
ylik 6nem tasiyan beden sinirlarinin gelismesi, beden par-
calarinin ve beden 6ziiniin (body self) daha ¢ok farkina
varilmasi1 miimkiin olur.

Bebek 12. aydan itibaren ayaga kalkar ve yiiriimeye bas-
lar. Artik bagimsiz insan diinyasina girme egitimini ta-
mamlamistir. Yiirime insan bireysellesmesinde ¢ok biiyiik
ve Onemli bir asamadir. Bebek istedigi yere gider, istedigi
seylerle ilgilenir, masanin, oyuncaklarin ya da kisilerin
etrafinda dolasir. Boylece canli ve cansiz varliklan cesitli
yonlerden inceleyebilme firsatin1 bulmustur. Artik diinya
ile ask (Love affair with the world) baslamistir. Cocugun
ilgisi kendi yeteneklerine, yapabildiklerine yonelmistir ve
cocuk gittikce genisleyen, biiyiiyen diinyas: ile sarhos ol-
mus gibi goriiniir. Diger bir deyimle, “narsisizm” doruk
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noktasindadir (Mahler ve McDevitt, 1989). Ayrilmaya yo-
nelik bu ihtiyag¢ ve giidiilenim ¢ocugun psikobiyolojik bir
yetisi ve zelligidir. Insanin normal gelisiminin ve evrimi-
nin kagimlmaz bir sonucudur. Bu anlamda ayrilma ihtiya-
cnin anne tarafindan engellenmesi, ¢ocuk tarafindan bir
kayip ve travma olarak yasantilanir. Bazi anneler uygula-
ma yapmayl, bagimsizlig1 ve 6zerk olmayi tesvik eder. Bu
faktor bebegin gelisen kendilik saygisi (self-esteem) ve
kendi 6zerkliginden (self-autonomy) zevk almasina yol
agar ve biiyiisel giigliiliik (magic omnipotence) duygulari-
n1 birakmasinda /degistirmesinde, bebege cesaret verir.
Bazi anneler ise engelleyicidirler. Bunlar yakin sembiyotik
iligkiyi stirdiirmeyi yeglerler ya da gocugu kapasitesinin
{istiinde olan1 yapmaya zorlarlar. Ozellikle kendi ayrilma-
bireylesme sorunlarini ¢6zemeyen anneler, ¢ocuklar ile
olan sembiyotik iligkilerini siirdiirmeye devam etmek is-
terler ve ¢cocugun bagimsizlik ¢abalarin bir tehdit, bir ka-
y1p olarak algilarlar.

Eger kosullar elverisli ise, yeni duygusal yasantilar tadina
doyulmaz deneyimler haline gelir ve ¢ogunun ilerlemesini
saglar. Bu dénemde bir dis nesne, dis gercek olarak yapi-
lagtinilir. Benzer sekilde kendinin de otonom bir varlik
oldugunun farkina varilarak, ben ile ben olmayan ayirt
edilmis olur.

Bu doneme saplanmalarda, asir1 agresyon veya pasiflik,
patolojik grandiy6z kendilik gelisimi olabilir. Yetiskin
borderline (sinir kisilik) hastalarinda bu déneme ait sap-
lanmalar vardir. Narsistik kisilik bozukluklarinda gériilen,
yetiskin grandiy6z kendiliginin analogu, bu doénemde
“bebegin omnipotans1” ile esit degerde tutulabilir. Grandi-
y6z kendilik kisiyi nesne kaybi, utanma veya kiigiimsenme
gibi organize olmayan tehlikelere kars: korur. Bu donemin
grandiyozitesi primer affektif bozukluklu hastalarda da
siklikla goriilebilir.

Meyers (2001), Mahler’in tanimladig1 ayrilma-bireylesme
alt siireclerinden olan “yeniden yakinlasma” (reapproch-
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ment) alt dénemini erigskin dénemdeki yasin birinci proto-
tipi olarak gormektedir. Buna gore yeniden yakinlasma
donemindeki ¢ocugun sembiyotik donemdeki anneyi kay-
betmesi psddo bir yas tepkisini tetiklemektedir. Mahler de
bu déneme 6zgiin kayiplar sonucu ¢ocukta olusan iimitsiz-
lik ve karamsarlik gibi belirtilerin kaybin kabullenilmesi ile
iligkili en erken yasantilar oldugunu belirtmektedir. Yeni-
den yakinlasma déneminde, annenin fiziksel varliginin ve
sevgisinin kaybedilmesi tehdidi ile karsi karsiya kalan
cocuk eriskin doneminin yas tepkisi igin gerekli olan 6zde-
sim ve kaybi geri getirmeye calisma gibi davraniglarin
benzerlerini sergiler. Yeniden yakinlasma déneminin 6zel-
liklerinden olan anne sevgisini kaybetme korkusuna karsi,
¢ocuk anne ile 6zdesim kurarak, annenin pesinden giderek
ve onu golge gibi takip ederek bu korkusunu dindirmeye
calisir. Bu donemde bebek sonsuz giiciiniin sinirlar1 oldu-
gunu, annenin ve kendi isteklerinin ayn1 olmadigini ve her
istedigini her zaman yapamayacagini fark etmeye baglar.
Ayrilmaya ve 6zerklige olan egiliminin annenin engel ve
sinirlamalariyla karsilasmas: bu anlamda bebekte bir kayip
yasantisim olusturur. Ancak annenin ¢ocugun kayip ya-
santilarim1 atlatmasimi saglayacak, ¢ocugun azalan temel
glvenini destekleyecek bicimde tutumlar benimsemesi,
¢ocugun 6nceki donemde sahip oldugu ve simdi kaybetme
tehdidi yasadig1 omnipotan 6zelliklerinden vazgegebilme-
sine yardima olur. Boylece bebek, daha gergekgi bir hayat
goriisi kazanmaya baglar. Bu anlamda sinirlamalar bebe-
gin belli hazlarn erteleyebilme kapasitesini de gelistirir.
Yeniden barisma doneminde bir yandan bagimsiz ve
omnipotan olmak isteyen ¢ocuk, bu davranislarinin anneyi
kaybetme ile paralel oldugunu gordiikge, iki uglu bir egi-
lim igine girmeye baglar (ambitendency). Anneyle birlikte
olma, ama ayni1 zamanda bu birliktelikte anne tarafindan
yutulma (engulfment) ve yok olma kaygisi yasar. Bu do-
nemdeki kayip ve kaybi geri getirmeye yonelik cabalan
temsil eden baz: davraniglar gelistirir: anneye sarilma ve
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sonra itme, bu hareketleri bazen ¢ok hizli ve ayni anda
tekrar yapma, bebegin anneye olan ihtiyaci ve ondan
kopmak istememesi (kayip) nedeniyle anneye sarilma (geri
getirme), fakat anne tarafindan engellendigi i¢in duydugu
kizginlikla geri ¢ekilme (kazancin kaybi). Anneyi “iyi” mi,
“ko6tii” mi diye anlamaya ve algilamaya ¢alismaktadir. Bu
durum bebekte sikinti olusturur. Ciinkii anneyi ve onun
sevgisini kaybetmekten korkmaktadir. Bu da bebekte iki
duygululuk (ambivalance) ve ayrilik anksiyetesinin artma-
sina neden olur. Annenin yaninda kalma istegine kars:
ondan uzaklagsma zorlantisi ve anneyi memnun etme arzu-
suna karsi ona yonelmis 6fke arasinda kalir. Zaman zaman
bu durum, anneye kars: belirgin ambivalans ve hostilite
olarak gozlenir ve ¢ocugun anneye bir yapisma, bir kacip
gitme seklindeki tutumuyla belirli bir krize yol acgar
(McDevitt ve Mahler, 1989). Eriskin yas siirecinde yasanan
6lmiis olani geri getirmeye yonelik arzu ile 6lenin dirilerek
gecmis bagiml iliskinin tekrarlanacagi korkusu arasinda
sikismis bireydeki ambivalan duygularin, yeniden yakin-
lasma doneminde goriilen ambivalan duygular1 yansittig:
goriilebilir.

Bu iki uglu duygulanim, anne ve bebek arasindaki iligki-
de normal dl¢iilerde yasandiginda, iyi ve kotii nesnelerin
ayrilmasini (splitting) kolaylastirir. Bagka bir deyisle yeni-
den yakinlasma doneminde ortaya ¢ikan bebegin kayip
yasantilar1 ve bu yasantilara annenin verdigi tepkiler, iyi
ve kotii kendilik temsilleri ile iyi ve kotii nesne temsilleri-
nin birbirinden ayrilmasina ve bebegin zihninin daha ol-
gun bir gelisim donemine girmesine zemin hazirlar. Bu
korkularin olumlu sekilde atlatilabilmesi i¢in annenin bu
donemdeki bebege karsi tutumu ¢ok 6nemlidir. Annenin
geri cekilmemesi, ¢ocugun ambivalansina sert tepki gos-
termemesi, duygusal olarak ulagilabilir ve davranislarinda
tutarli olmasi ile ayra zamanda ¢ocugu bagimsiz olma yo-
niinde hafifce zorlamasi 6zellikle onemlidir. Boylece ¢ocu-
gun kendine olan asir1 sevgisi ve biiyiisel giiclerine olan
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gercekdis! inancirun yerini yeni gelisen bireysel 6zerkligi-
ne olan inanci alir. Annenin de yardimiyla ¢ocugun di-
siince siireci ve gercegi degerlendirme yetisi yavas yavas
gelisir, duygusal olarak nesne siirekliliginin saglanmasi
yoluna girilmis olur. Dolayisiyla ¢ocuk, biiyiisel gii¢lerine
olan tiim giiclii inanciru terk ederek, kaybi ile yiizlesmis
olur. Bu donemde 6zerkligi ve omnipotansi kiigiik gorii-
len, yeniden yakinlasmasina izin verilmeyen ve 6zerkligi
engellenen bebekler, 6zerklik ve omnipotansini kaybetme
tehdidini daha yogun yasarlar. Uygunsuz anne tutumlari
nedeniyle omnipotansiru kaybetme tehlikesi yasayan kimi
cocuklar temel sevgi nesnesi olan anneyi kaybetmemek
adina, omnipotansindan ve 6zerkliginden tamamen vaz-
gecerek, anneyi golge gibi takip etmeye baslarlar (sha-
dowing). Temel giiveni azalir, dis diinyada pasif bir rol
izler. Kimi ¢ocuklarsa omnipotans inanglarini ve 6zerkligi-
ni kaybetmemek igin, kayip yasantisinu yadsir ve omnipo-
tan inanglarindan vazge¢gmez. Bu durum ilkel bir bi¢imde
idealize edilen kendilik ve nesne temsillerinin, gelisim
dénemleri boyunca degistirilmeden ve budanmadan kal-
masina neden olabilir. Eriskin donemde sevilen bir nesne-
nin kayb: sonrasinda gelisen yas siirecinde de, kayip dnce-
likle yadsinir, ancak zamanla kabul edilir. Baz1 patolojik
yas durumlarinda da kayip yadsinabilmektedir. Olmiis
olanin hayatta olduguna yonelik inan¢ devam edebilmek-
tedir. Yeniden yakinlasma doneminin bu patolojik &zelli-
ginde de benzer olarak, ilkel bir bicimde idealize edilen
kendilik ve nesne temsillerinin kayb: yadsinr.

Bu alt donemin sonunda kisim kisim algilana gelen nesne
“iyi” ve “kotii” yonleri ile tek bir nesne halinde biitiinlesir.
Ayrica beden kisimlar ile kendiligin “iyi” ve “kotii” yon-
leri de biitiin bir kendilik seklinde birlesir. Daha sonra,
dordiincii alt donemde, kendilik ve nesnenin daha yiiksek
bir psikobiyolojik ve sosyal gelisim basamaginda biitiin-
lesmesi beklenir. Bu biitiinlesme, daha onceki kendilik ile
nesnenin sembiyozundan ¢ok daha farklidir. Burada ken-
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dilik daha biiyiik bir biitiiniin, aile ve toplumun bir pargasi
gibi hissedilir. Kendilik ve nesne siirekliligi ile birlikte, bu
daha iist diizeydeki biitiinlesme ¢ocugu, yeniden yaklas-
ma krizine 6zgii caresizlik ve yalmizlik tehditlerinden kur-
tarir. Kural olarak, ¢ocuk artik regresif sembiyotik yutulma
tehlikesine karsi savasmak zorunda degildir. Igsel ve digsal
olarak sevgi nesneleriyle yakin bir iliski kurmus, ayn za-
manda 6zerklik kazanmis ve birey olmaya baslamistir.

Bunun yaninda bir nesnenin iyi ve kotii olarak ayrilmis
iki yanin biitiinlestirmek, iyi olarak temsil edilen nesnenin
belli yonlerinin kaybedilmesi anlamina da gelecektir.
Tiimgliglii ve mutlak iyi bir annenin kotii anne temsili ile
biitiinlestirilmesi, bu ideal annenin kaybedilmesi tehdidini
ortaya ¢ikarmaktadir. Bebeklik doneminde travmatik ya-
santilarin yogunlugu ve fazlaligy, iyi kendilik ve nesne
tasarimlarinin, kotii kendilik ve nesne tasarimlarindan
korunmasina yonelik bir gereklilik ortaya ¢ikarir. Cocuk
hayati boyunca sahip olmadig: ideal anneyi korumak adi-
na, kotii temsilleri iyi temsillerle biitiinlestirme islevini
gerceklestiremez. Cocuklar hayatta kalmak adina, hayali
ya da kiigiik yasantilar sonucu olusturmus olduklar: hayali
anne tasarimlarini ilkel bir bigimde idealize ederek, bir giin
bu anne tarafindan sevileceklerinin ve korunacaklariun
umudunu canli tutarak hayata baglanirlar. Bu anne tasa-
rimi1 kotii anne tasarimlari ile biitlinlestirilemeyecek kadar
ilkel bir bicimde iilkiilestirilmistir. Bu nedenle ¢ocuk az
sayidaki olumlu nesne ve kendilik tasarimlarinin yok ol-
mamasl i¢in, iyi ve kotii kendilik ve nesne tasarimlarin bir
araya getirerek biitiinlestiremez. Yasami boyunca da kay-
binu inkar ettigi ve ilkel bir bi¢cimde iilkiilestirdigi anne
tasarimiru/anne sevgisini dis diinyada arayip durur.

Bu anlamda, iyi nesne tasarimlarinin ilkel bir sekilde iil-
kiilestirilmis kisimlarindan vazgegine ve kotii yonleri ol-
dugu ile yiizlesme, bu dénemde belirgin bir kay1p tehdidi
olustururken, anne ile olan etkilesimde olumlu yasantila-
rin kalitesi ve fazlaligi, annenin destekleyici 6zellikleri, bu
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ilkel tlkiilestirmeden vazgecilmesine ve kotii yonleri ol-
dugunun kabul edilebilmesine yardimc olarak, ¢ocugun
iyi ve kotii nesne ve kendilik tasarimlarini tek bir nesne ve
kendilik igerisinde biitiinlestirebilmesine yardimci olmak-
tadir. Bu agidan ayni nesnenin koétii yonleri oldugu ile ilgili
farkindaligin yarattigi kayip, daha gergekgi bir hayat gorii-
siiniin kazanilmasi i¢in bir 6n kosul haline gelmektedir.
Cocugun annesi tarafindan sevildigi ve korunduguna yo-
nelik yasantilar1 ve bu yasantilar1 sonucunda olusan inanci
gliclendikge, annenin kétii yonleri oldugu ile ilgili gercekle
iligkili kayb1 kabullenmesi daha kolay olmaktadir. Ayrl-
ma-bireysellesme doneminde yasanan kayiplar ve bu ka-
yiplarin tutulamamais yasi erigskin yasaminda kisinin diger-
leri ile kurdugu iliskinin yap:1 taslarini olusturur.

Erikson'un ¢aliskanliga karsin asagilik duygusu olarak
tanimladig1 6-12 yas arasindaki gelisim déneminde ¢ocuk-
larin 6gretmenleri goziindeki bagarili olma ve olmamalari-
na gore kayip yasantilar: olusmaktadir. Bu donemde ak-
ranlarina gore geri kaldigini hissetine ¢ocuk icin bash ba-
sina bir kayip yasantisi olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu du-
rumlarda kayip tehdidi yasayan cocuklarin 6gretmenleri
ve ebeveynleri tarafindan desteklenmeleri, bu kayip yasan-
tilar1 ile basa ¢ikmalarini kolaylastirabilmektedir. Ozellikle
ilk gruplasma davramusimin gozlendigi, -psikanalitik bir
dille tanimlarsak- gizil donemde, ¢ocuklar grup tarafindan
dislanma tehlikesi ile kars:1 karsiya kalmaktadir. Dislanma
ile iligkili bu kayip tehdidi, ¢ocugun grubuna uyum sag-
lamasina yardim edecek davraniglar gelistirmesinde tetik-
leyici bir rol de oynayabilir. Kizlar ve erkekler olarak ya-
sanan bu ilk gruplasma, erkeklerin erkek akranlarn ile,
kizlarin da kiz akranlari ile 6zdesim kurarak bu kayip teh-
didi ile bag etinelerine yardimci olur. Ozdesim ve grup
degerlerinin benimsenmesi ve &gretinenlerle 6zdesim bu
donemde yasanacak bagarili olamama ve dislanma ile ilis-
kili kay1p tehditleri ile bas etmede kullanilir.
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Ergenlik ve Yetiskinlik Dénemlerinde Kayip ve Ka-
zanglar

Ergenlik doneminde ise yasamin hi¢bir doneminde go-
riilmeyen degisikliklerin farkina varilmaya baslanir. Viicut
gelismesi kontrolden ¢ikmis gibi biiytliyebilmekte, anato-
mik, fizyolojik ve psikolojik degisimler hizli bir sekilde
artis gostermektedir. Kisi hormonal degisimlerin de etki-
siyle eski goriintiisiinii, 6zelliklerini, huylarini kaybetmeye
baslamakta, ancak yeni bir goriintii, konum ve huylar ka-
zandig bir siirece adim atmaktadir. Blos (1979) ergenlik
donemini ikinci bireylesme olarak tanimlarken, Meyers
(2001) ergenlik donemini ikinci psédo yas dénemi olarak
tanimlamaktadir. Wolfeinstein (1966) da ergenlik done-
minde yasanan siiregleri yas siirecine benzetmektedir. Er-
genlik doneminde ge¢mis 6zdesim nesneleri ve kendilik
temsilleri yeniden gozden gecirilmeye baslarur. Kisi yeni
0zdesim nesneleri ve yeni bir kendilik temsiline sahip ol-
mak icin bu gézden gecirmeyi yapmak zorundadir. Dola-
yisiyla ge¢misin terkedilmesi ergenlik donemindeki birey
icin bagh basina bir kayip tehdidi olusturmaktadir. Gegmi-
sin 6zdesim nesnelerinin terk edilmesi yeni 6zdesim nes-
nelerinin ortaya ¢itkmasinin bir 6n kosuldur. Bu nedenle de
gecmis 6zdesim nesnelerinden ayrilma ve onlar1 kaybetme
ile ylizlesebilmeyi kolaylastiran bazi davranislar bu do-
nemde gozlenebilir. Gegmis 6zdesim nesnesi olan anne ya
da babaya olan 6fke, kavga, onlar1 begenmeme, eksiklikle-
rini fark etmeye olan egilim, ergenin ge¢mis 6zdesimlerini
terk edebilmesine psikolojik bir zemin hazirlamaya baslar.
Boylece birey yeni nesnelerle ve gecmis 6zdesim nesnele-
rinin segici yonleri ile 6zdesim kurarak kendini zenginles-
tirerek 0zgin bir kimlik kazanir. Anneye ve babaya olan
duygusal yatirimlardan vazgecememe sonucunda sosyal
iliski kurabilme siirecinde aksamalar meydana gelir. Yeni
sosyal iligkilerin kurulmasinda ve yeni 6zdesim nesneleri-
nin bulunmasinda, anne ve babaya olan yatirimlardan
vazgegebilme ve bunun yasimi tutabilmenin 6nemli bir
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rolii bulunmaktadir. Bununla birlikte ergenlik déneminde
baglayan, artmis sosyal istekler ve bunlarin karsilanip kar-
silanmamasi bagl basina bir kayip yasantis1 olusturmakta-
dir. Ayrica aileden ayrilmanin da arttig1 bu dénemde, ya-
sanan bu tarz kayiplar ergenlerin ailesi disindaki sosyal
cevreleri ile uyumlu iligki kurma kapasitelerini arttirarak,
aileden ayrilmis olmanin yarattig1 kayb: tolere etmelerini
saglamaktadir. Gizil donemde yasanan grubun disinda
kalma ile endise ergenlik déneminde de goriilmektedir.
Akranlar: arasinda kabul gérmeme, ergen icin bir kayip ve
kayip tehdidi olusturmakta, akran gruplarina dahil olmak
ve uyumlu bir iligki gelistirebilmek icin yeni 6zdesimler
kurarak bu kayip tehdidi ile bas etmeye calismaktadir.
Bununla birlikte ergenin kimliginin digerleri tarafindan
onaylanip onaylanmamasi da ergen igin bir kayip tehdidi
niteligindedir. Bu nedenle ergen kimliginin digerleri tara-
findan onaylanmas icin abartili davranuslar igerisine gire-
bilmektedir.

Eriskin donemde ise, evlilik ve is hayat: ile cocuk sahibi
olma ve c¢ocuklarin erigkin yasamina getirdigi engeller
biiyiik bir kayip ve kayip tehdidi olarak yasantilanabil-
mektedir. Ornegin, ¢ocuk sahibi olduktan sonra evindeki
tiim kesici ve delici aletleri kaldirmak veya onlar bir yere
kilitleyerek bebegine zarar verebilecegi zorlantisinu gider-
meye calisan bir hasta, ¢ocuksuz evlilik doneminin rahatl-
gindan sonra ¢ocugunun dogmasiyla yasantisini sirurla-
mak zorunda kalmisti. Bu sinir bagh basina bir kayip ola-
rak yasantilanmaktaydi. Bu nedenle de ¢ocuguna da yari
bilingli bir 6fke duyuyor, ancak bunu agiklamay: da bir
tiirlii kendine yediremiyordu. Kayip yasantisina neden
olan her tiirlii nesneye kars: kizginlik duyabilecegi ifade
edilince hasta biiyiik bir rahatlik icine girdi.

Evlilik de erigkin donemde ortaya cikabilecek yas siirecini
tetikleyen bir kayip yasantisi olarak karsimiza ¢ikabilmek-
tedir. Evlilik kisinin yasaminda degisiklige neden olan
onemli bir olaydir. Her degisiklik gibi evlilik de bir kayip

71



yasantis1 olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Evlilikle birlikte
kisi, evlilik 6ncesi kimliginin belli 6zelliklerini kaybetme
ile kars1 karsiya gelir. Evlilikte bireyler, kendi kimliklerinin
belli 6zelliklerinden fedakarlik edebildikleri ve bu 6zellik-
lerini kaybetmeyi goze alabildikleri siirece uyum igerisinde
yasayabilmektedirler. Esasen evlilik kisilerin baz1 kendilik
imajlarindan ve kimlik 6zelliklerinden vazgecebildikleri ve
bu vazgecis sonunda birbirlerinin belli bash kisilik 6zellik-
leri ile 6zdesim kurarak kimliklerini zenginlestirdikleri bir
donemdir. Ancak bazi bireyler evlilik 6ncesi kendi kimlik
ozelliklerinin kaybini goze alamamakta, evlilik siirecinin
bu zenginlestirici 6zelliklerinden faydalanamamakta, evli-
lik sorunlar ile yliz yiize kalmaktadirlar. Evliliklerde sik-
likla yasanan “kim hakli?” kavgalarinin altinda ¢ogunlukla
bu gecmis kendilik ve nesne temsil ve imajlarindan ve
kimlik Ozelliklerinden vazgecememe, bu kayiplar1 goze
alamama yatmaktadir. Kisi kaybettigi kimlik 6zelliklerinin
yasmni tuttugu ve bu Ozelligini geleceksiz hale getirdigi
siirece, kimligini zenginlestirici yeni islev ve yapilar igsel-
lestirebilmektedir.

Eriskin déneminde kayip yasantilarinin kaynaklarindan
birisi ¢alisma hayatidir. Ergenlik déneminden, is hayatina
adim atan kisinin durumu, anne karnindan, ayrilma-
bireylesme siireclerine adim atan bebegin durumuna ben-
zetilebilir. Ekonomik olarak anne ve babanin kaynaklarina
baglh olan geng birey is hayatina girerek, bu kaynaklarin
kaybu ile kars1 karsiya gelmekte ve bunlar1 kaybetmis ol-
manin yasini yasamaktadir. Bu durum kiside kendi ayak-
lar iizerinde durmasini, kendi gelecegi iizerinde kontrol
hissi kurmasini ve gelecegini sekillendirmesini saglayacak
yeni ego islevleri ve yapilar olusturmasinin 6niinii agmak-
tadir. Terfi de bazen bir kayip yasantis1 olarak karsimiza
cikabilmektedir. Alismis oldugu giivenli konumdan, farkh
ve kendisi icin giivensizlik ya da farkhi bir sorumluluk
iceren bir konuma gec¢me, ne kadar avantajlar olsa bile, bir
kayip olarak yasantilanabilir. Kisi ge¢mis konumundaki
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var olan temel giiven duygusunu tekrar elde etme adina, is
konusunda takintili bir sekilde kontrolcii davranislar gelis-
tirebilir, sorumluluk alanin genislemesiyle 6zel hayatindan
fedakarlik yaparak, isi yasamiru birinci &nceligi haline
getirebilir.

Cocuklarinin biiyiimesi, evlenmeleri ve evi terk etmeleri
de ebeveynlerin karsilashg! kayip yasantilarindandir. Bu
durum karsimiza “bos yuva sendromu” olarak tanimlanan
bir goriingii seklinde ¢ikabilmektedir. Bos yuva sendromu
ozellikle ¢ocuklari ile ge¢miste yakin iliski kuramamis ya
da ambivalan (ikircikli) nitelikte bir iliski kurmus ebeveyn-
lerin ¢ocuklarinin evi terk ettikleri durumlarda ebeveynin
yalnizlik ve ruhsal bir ¢okiintii haline, bagka bir ifade ile
depresyona girdigi durumlar isaret etmektedir. Kisiler bu
kay1p sonucu olusan yas siirecini tamamlayamadiklarinda,
depresyona girebilirler. Ya da kayb: yadsiyarak yas tutma-
y1 ertelerler. Bu donemde ebeveynlerin birbirlerini yeni bir
cocuk daha yapma konusunda ikna etmeye ¢alismalari sik
goriillen durumlardan bir tanesidir. Bununla birlikte ¢o-
cuklarinin bireylesmesini bir kayip ve tehdit olarak yasa-
yan ebeveynler, bu kayip duygusu ile bas edebilmek icin,
¢ocuklarinin uzaklagsmasina ve dolayisiyla bireysellesmele-
rine izin vermezler. Bu durum da “uydu aileler” olarak
tanimlanan bir goriingii olarak karsimiza cikmaktadir.
Bireysellesmeye izin vermekte zorlanan ebeveynler, ¢cocuk-
larinin her ihtiyacina onlar adina kostururlar, ¢ocugun
glnliik yasamda karsilastigr sorunlari onlar adina ¢6zme
konusunda biiyiik ¢aba sarf ederler.

Yasglanmayla meydana gelen degisiklikler genellikle ka-
y1p yoniinde olmaktadir. Yalnizca hareketlerde yavaglama
olmaz, keza saglikta, viicut enerjisinde, azim ve canlilikta
da bir azalma vardir. Fizik olarak gengligin verdigi giizel-
lik ve yakisiklilik kaybolur. Erkek-kadin ayriligi kaybol-
musg goriiniir. Ailenin beraberligi veya en azindan bu go-
riiniisii ¢ocuklar ayrildik¢a kaybolur. Emeklilik yalnizca
isin kaybi, kazancin azalmas:i ve maddi sigortanun kay-

73



bolmas1 degil, keza 6nemli sosyal iligkilerin ve arkadash-
gin kayb1 anlamina da gelebilir. Yaslaninca hafizamiz, zih-
nimiz eskisi gibi siiratli ¢alismaz, cinsel yonden giigsiiz
veya isteksiz olarak yatag: terk etmek gibi durumlar artik
kaginilmaz olaylardir. Bu agidan yashilik kendi basina fi-
ziksel ve goriiniir kayip yasantilarimin ortaya ¢iktig: bir
donemdir. Bu kayiplar1 kabullenmek biiyiik oranda, geg-
mis donemde yasanan kayiplarla bas edebilme becerisine
bagli olarak degisir. Cocukluk déneminde yasanilan geli-
simsel kayiplarin saglikli bir bicimde ¢6ziilememesi bir
sonraki donemde ortaya gikacak gelisimsel kayiplarla yiiz-
lesmeyi de zorlagtirir. Ozellikle yaglilik, hayat arkadasinin,
arkadaglarin oliimii gibi ciddi kayiplarin yasandigi bir
donem olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu donemde yasa-
nan boylesi kayiplara bireyin hazir olmas: bu anlamda
gecmis donemlerdeki kayipla basa edebilme ve yas tuta-
bilme becerisine bagli olarak degisir.

Sonug¢

Goriiliiyor ki, biiylidiikce, gelistikce kayip yasantilar1 ve
kayip tehditleri bitmiyor, aksine i¢cinde bulundugumuz yas
donemine uygun kayip yasantilari ile yiiz yiize geliyoruz.
Bir yerde yasam boyu kayiplar ve kazanglar yasarken,
kayiplarin acisinin yasini tutarken karsihiginda yeni kaza-
nimlarimizin getirdigi farkliligin hazzini yasariz.

Yagamimizin belirli donemlerinde o donemlere 6zgiin
gelisimsel kayip yasantilarimiz olur. Bunlar insanin psiko-
biyolojik gelisiminin geregi olan ve asilmasi gereken kayip
yasantilaridir. Omegin, ¢ocukluktaki bagimli bebeklik
doneminden siyrilip, anne ve babamizdan ayr1 bir birey
haline gelmemiz, okula baslamamiz, okul déneminde ai-
lemizden uzak olan yeni bir ¢evreye girmemiz ve ergenlik
doneminin fizyolojik degisikliklerine paralel olarak kimlik
bocalamasi doneminden ge¢memiz insanin psikobiyolojik
gelisiminde ge¢cmesi gereken donemlerden bazilaridir.
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Geng erigkin olarak meslek, evlilik ve sececegimiz esle
ilgili kayiplarimiz, eriskin olarak biiyiitecek ¢ocuklarimiz,
O0deyecek taksidimiz, senedimiz, bakacak yasli anamiz,
babamiz, yasl erigkinler olarak yanlarina gidecek ¢ocukla-
rimiz, emeklilik sorunumuz, kabullenmemiz gereken has-
taliklarimiz ve oliimlerimiz olacaktir. Bunlarin hepsini
yasamin icinde basariyla ogiitiip iistesinden gelirsek haya-
tin diger donemlerinde ortaya ¢ikan kayiplarin neden ol-
dugu yas siireglerini de tamamlayabiliriz. Ge¢misteki ka-
yiplarin yasini tutabilmek, ge¢misteki sevgi nesnesinden
vazgegebilmek, yeni sevgi nesneleri bulabilmemizi sagla-
yacaktir.
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SUREGEN YAS TUTAN BIREYLER VE
TOPLUMLAR:
BAGLANTI NESNELERI VE ULUSAL
ANITLAR

Vamik D. Volkan”
Ceviren: Rafat S. Ilhan™

Onemli bir insanin veya nesnenin kayb1 elem ve yas siire-
cini baglatir. Psikoloji yazininda elem ve yas genellikle
birbirinden farkli ele alinmaz. Norman Itzkowitz bu konu
ile ilgili olarak sunlar1 sdylemistir: “Sozliikler elem ve yasi
ayni anlamda tanimlasalar bile, benim igin her ikisi, duy-
gusal olarak ayni degildir. Elem ve buna eslik eden kede-
rin yasanmasi, yasa gore daha ¢ok bir gecis durumudur.
Yas tutmak, sonuna kadar tamamlanmasi gereken ve an-
cak sonuna gelindiginde vefat edenden ayrilinmasi miim-
kiin olan bir siirectir. Ve tabii ki bu da zaman gerektirir.
Sozliikler yas tutmayi tanimlarken yas tutmaktan veya
kederden bahsetmezler, keza oOteki tiirlii aralarinda farki
bilirler” (Itzkowitz, 2001, ss.173-174). Ben kayba verilen ilk
tepkileri “elem” olarak ele aliyorum. Elem yas tutan bire-
yin kendisi icin psikolojik olarak ¢nemi olan kisinin ya da
seyin kaybi igin hazir olmadig1 durumlarda yasadig: bir
sokta olma halini igerir. Sokta olma haline nefes darligi, bo-

" Prof. Dr., Virginia Universitesi CSMHI kurucusu, Washington Psi-
kanaliz Enstitiisii ile Austen Riggs Center, Stockbridge’de supervi-
z0r analist.

* Uzm. Dr., Saglik Bakanhig: Dr. Nafiz Korez Sincan Devlet Hastane-
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gaz1 sikistyormus gibi hissetme, i¢ gecirme ihtiyaci, kaslar-
da giigsiizliik ve istah kaybi gibi bazi fiziksel tepkiler eslik
eder. Sokta olma ve eslik eden fiziksel belirtiler yatisirken,
yas tutan kisi kaybin1 geri dondiirmeye yonelik bir arzu
hisseder. Kisi kaybin gercekten oldugunu bir siireligine
yadsiyabilir. Yas tutan kisinin bélmeyi kullanim1 yaygin go-
rilen bir durumdur (Freud, 1940). Bu bolme borderline
bireylerin kullandig1 bolmenin aynisi degildir. Borderline
bireyler tipik olarak kendilik ve/veya nesne imajlarini bo-
lerler. Yas tutan kisi, birbirine zit alg1 ve deneyimlerin ayni
anda gerceklesmesine olanak saglayan bir ego islevini bo-
ler. Ornegin, bir kadin, 6lmiis olan kocasinin, bir cenaze
evinde bir tabutta yatmakta oldugunu bilir. Ancak, aym
elemli dul ayni1 anda kocasinin arabasinin garaja girerken
cikardigi sesi de duyar.

Elem ayni zamanda yas tutan kisinin “Tanr1”, “kader”,
kendisi veya digerleri ile o6liimii veya yanan evini geri
dondiirmek icin yaptig1 pazarhigim da igerir. Sanki bu geri
doniisler miimkiinmiis gibi, “"Eger trafikte sikismasaydim
ve evde erken olsaydim, karimin dliimiine neden olan ka-
zay1 veya evimin yanmasini 6nleyebilirdim.” gibi pazarlik-
lar goriiliir. Yas tutan kisi, zihninde siirekli olarak, o giin
trafikte sitkismamak igin farkl bir yolu tercih etmeyle ilgili
diisiincelerle takintili bir sekilde ugrasabilir. Ya da yagani-
lan trajediyi bagka yollarla geri dondiirmenin hayalini
kurabilir.

Ancak gercekte yitirilen kisi ya da sey bir daha geri don-
mez ve yas tutan kisi hazin olayin sonuglarini geri dondii-
remeyecegi ve/veya birisinin 6lmiis olmasina veya bir sey-
lerin yok olmus olmasina ragmen, yasamaya devam ede-
cegi icin farkli derecelerde sugluluk hisseder.

Yas tutan kisi ayn1 zamanda kendisinde narsistik bir ya-
ralanmaya yol acan bu kaybedilen kisi ya da seylere ofkeli
oldugu igin yas tutan kiginin suglulugu yine farkli derece-
lerde komplike bir hal de almigtir.

78



Yitirilen kisi ya da sey artik yas tutan kisinin arzularin
tatmin edemeyecektir. Omegin, yas tutan kisi artik karist
ile yataga gidemeyecektir ya da yanan evinde artik bari-
namayacaktir. Ancak, bu arzular hali hazirda varliklarin
siirdlirmektedir. Yas tutan kisinin sugluluk ve 6fke duygu-
lar1 bilingli olabilir. Ancak genellikle bu duygular bastirilir.
Elem icindeki yas tutan kisi psikolojik bir tedavi ariyorsa
ya da hali hazirda tedavi altindaysa, biz bu duygularin var
oldugunu biliriz. Bu durumda terapist yas tutan kisinin
sucluluk ve 6fke duygular1 hakkinda pek ¢ok sey “duyabi-
lir”. Genellikle yas tutan kisi 6fkesini, herhangi birisine ya
da herhangi bir seye yer degistirir. Omegin yas tutan bir
kisi, 6lmiis esinin doktoruna yonelik 6fke hissedebilir ya
da evindeki yangindan sorumlu olan gaz sobasinin imalat-
¢isina sinirlenebilir.

En onemlisi ve agikcasy, yas tutan bir kisinin elemine aci
ve keder eslik eder. Yas tutan bir kisi bir anlamda kafasini
olen kisiyi ya da yitirilen seyi geri getirmeyecek bir duvara
vurup durur. Bu durumun kendisi kiside 6fke uyandirir
niteliktedir, ancak buna ragmen bu tarz bir 6fke aslinda
yas tutan kisinin gercekleri kabul etmeye bagladigina yo-
nelik saglikli bir gostergedir.

Tipik bir elem aylar siirebilir. Aslinda, tipik bir keder
tepkisi diye bir sey yoktur. Ciinkii, bir kaybin yasanmus
oldugu sartlar cesitlilik gosterir ve her birey 6nemli olan
kayiplarla yiizlesmek icin kendine gore belli derecelerde
icsel hazirhiga sahiptir. Bununla birlikte yas tepkileri yiti-
min yasanmis oldugu yildoniimlerinde bir siireligine tek-
rar ortaya ¢ikabilir.

Elemin kendisi komplike olmus olabilir. Cevrelerindeki
herhangi bir sey orjinal kayiplarini hatirlatir hatirlatmaz
ayn1 anda aglayan, aa ve 6fke hisseden yetigkinler bulun-
maktadir. Bir seferinde, ilk iki buguk yil her seans: aglaya-
rak ve keder tepkisi gostererek geciren bir analizandim
olmustu. Elemini yasadiktan bir siire sonra kaybz ile ilgisi
olmayan diger konulara ilgi gosterebiliyordu. Ancak son-
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raki seansinda tekrar elem yasiyordu. Elem icinde olmaya
saplanip kalmisti.

Yas siireci daha sessiz ve igsel bir goriingiidiir. Kisi halen
keder tepkisi vermekteyken (yani elemle ve buna eslik eden
tepkiler vermekteyken ¢.n.) baglar ve tipik olarak yillarca sii-
rer. Sigmund Freud'un 1917 yilindaki “Yas ve Melankoli”
yazis1 yas siirecinin halen en iyi tariflerinden birisidir.
Freud'un bu yazdiklari, bazi eklemelerle birlikte, giinii-
miiziin psikanalitik terminolojisi ile tekrar su sekilde ifade
edilebilir:

Aslinda bir kisinin ya da seyin fiziksel kaybi, bu yitirilen
kisinin ya da seyin nesne temsilinin zihinsel olarak da
“gomiillmesine” paralel gitmez. Hatta, fiziksel kayip (veya
fiziksel bir kaybin tehdidi bile), yas tutan kisinin dikkatini
yitirilmis olanin nesne temsiline gevirir (Bu boliimde eris-
kinlerin yas tutmasina odaklanacagim ve ¢ocuklarin kayba
verdikleri tepkilere kisaca deginecegim). Yetigkin yas tut-
ma siirecinin yas tutan kiginin yitirilen kisi ya da seyin
nesne temsilini tekrar gozden gecirdigi ve ele aldig1 zihin-
sel etkinliklerinin toplami oldugu sdylenebilir. Yasadig-
miz silirece bizim igin 6nemli olan kisilerin ya da seylerin
nesne temsillerini,-onlar fiziksel diinyada kaybedilmis
olsalar bile- hi¢bir zaman kaybetmeyiz. Yas siireci tamam-
landiginda pratik amaglar i¢in kay1p kisi ya da seyin nesne
temsilini “geleceksiz” hale getiririz (Tahka, 1984). Kaybin
nesne temsili artik arzularimiza yanit vermek igin kulla-
nilmaz, kayip “seyin” artik bir gelecegi yoktur. Ornegin,
geng bir adam daha 6nce 6lmiis olan esi ile ilgili cinsel
fanteziler kurmay: birakir. Veya bir kadin daha 6nce ko-
vuldugu bir is yerinde altinda ¢alisanlara patronluk yapma
arzusunu birakir. Baska bir deyisle, kaybettigimiz kisileri
ya da seyleri geleceksiz hale getirmeyi basardigimiz za-
man, yitirilen kisi ya da seyin nesne temsillerini “gémdii-
gumiiz” sOylenebilir.

Yas siireci boyunca yas tutan kisi kademeli bir sekilde
kaybin nesne temsilini tekrar gozden gecirir. Yas tutan kisi
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bunu yaparak, yitirilen kisi ya da seyin belli basli nesne
imajlarin1 kendilik temsilinin i¢inde tutabilmeyi basarmis
olur. Boylece yas tutan kisinin yitirilenin nesne temsilinin
belli bagh 6zellikleri ile 6zdesim kurmasi miimkiin olur.
Bu 6zdesimler “segici” ve “saglikli” olursa, yas siireci
“normal” olarak kabul edilir. Yas tutan kisi elemin acisini
yasadiktan sonra ve yitirilen kisi ya da seyin nesne temsi-
lini yeniden gozden gecirmek i¢in kabul edilebilir bir enerji
harcadiktan sonra, bu yasantilarindan bir seyler “kazanir”.
Ornegin, yas tutan kisi 6len kisinin bazi islevlerini 6ziim-
seyerek bu islevleri kendi basina da sergileyebilir. Sozge-
limi, babasimun oliimiinden bir yil kadar sonra, avare bir
geng adam tipki 6lmiis babasi gibi ciddi bir sanayici haline
gelebilir. Kadinlik hissini desteklemek igin kocasina ba-
giml1 olan bir kadin, saglikli bir yas siirecinden, kendinden
ve kadinligindan daha emin olarak gikabilir. Ulkesini yi-
tirmis bir gogmen bir resimde veya bir sarkida iilkesinin
sembolik bir temsilini yaratabilir. Bu 6zdesimlerin ¢ogu
biling dis1 olarak gergeklesir. Freud da (1917) sagliksiz 6zde-
simlerin farkindaydi. Yas tutan kisinin yitirilmis insanla
veya seyle onu yitirmeden onceki iligkisi yogun bir ambi-
valans igeriyorsa, yas tutan kisi yitirilmis olanin nesne
temsili ile sagliksiz bir 6zdesim kurabilir. Boyle bir kisi
secici ve zenginlestirici bir 6zdesim yaratamaz. Bunun
yerine, yitirilmis olanin nesne temsilini, kendilik temsilinin
icine “in toto” (Smith, 1975, p.20) (biitiin olarak ¢.n.) olarak
oziimser. Boylece, ilk basta yas tutan kisiyi yitirilmis kisiye
veya seye baglamis olan sevgi ve nefret (ambivalans-
ikirciklilik), simdi de yas tutan kisinin kendilik temsilini
bir savas alaruna cevirir. Sevgi ve nefret arasindaki miica-
dele, yas tutan kisinin yitirilenin nesne temsilini toptan
6zdesim araciligiyla 6ziimsemis kendilik temsilinin i¢inde
devam eder. Freud bu duruma “melankoli” adini vermisti.
Oziimsenmis nesne temsiline yonelik nefret baskin ¢ikt-
ginda, yas tutan kisiler 6ziimsenmis nesne temsilini 6l-
diirmek i¢in kendilerini 6ldiirmeye (intihar) bile ¢alisabilir-
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ler. Bagka bir deyisle, psikolojik bir dille konusacak olur-
sak, kendilik temsillerinin i¢inde Oziimsedikleri nesne
temsilini vurmak isterler ve bu yiizden kendilerini vurur-
lar. Bir kayip sonrasi gelisen melankoli (depresyon) yas
tutan kisi i¢in 6liimciil olabilir.

Bireylerin yas tepkileri ve yas siireglerinin gesitli tipleri ile
ilgili klinik ¢alismalarim 1960’larin sonlarinda baslad: ve
20 yi1l kadar bir siirede tamamlandi. Bulgularim diizine-
lerce makalede ve iki kitapta (Volkan, 1981; Volkan ve
Zintl, 1993) ve editorliigiinii yaptigim bir kitapta (Volkan,
1985) tanimladim. Son 20 y1l boyunca toplumsal yas ¢alis-
malarinda daha fazla zaman harcadim (Volkan, 1988, 1997,
2004a; Volkan, Ast ve Greer, 2002). Bu nedenle, bir yas
tepkisinin ve bir yas siirecinin psikodinamikleri ile ilgili
olan bu ozette, diger arastirmacilarin ¢alismalarina fazla
atif yapmadim. Bu atiflar1 benim 6nceki makalelerimde ve
kitaplarimda bulabilirsiniz. Bireylerde komplike olmus
yasi galisirken, ayn1 zamanda komplike yastan muzdarip
bu kisiler icin kisa olmayan yogun bir psikoterapi de ta-
nimladim. Bu teknige “yeniden yaslandirma terapisi” adi-
n1 verdim (Volkan, 1971; Volkan, Cilluffo ve Sarway, 1975;
Volkan ve Josephthal, 1980; Volkan ve Showalter, 1968).
Daha sonra, baz: terapistler bu teknigi daha az yogun ve
degistirilmis bir sekilde kullandilar. Ancak, ben bu tekni-
gin basarili bir sekilde kullanilmas: icin, kimsenin bu tek-
nigi degistirmemesi gerektigini savunuyorum.

Yas siirecinde karsilasilan komplikasyonlar: calisirken
ben ve calisma arkadasglarim ayni1 zamanda bu komplikas-
yonun Ozel bir tipine de odaklandik ve buna “yerlesmis
patolojik yas” dedik. Ayn1 zamanda bu 6zel komplikas-
yondan muzdarip kisilerden de “siiregen yas tutan kisiler”
olarak bahsettik.

Bu béliimiin kalani benim siiregen yas tutan kisilerdeki
bulgularimi tekrar gozden gecirecek ve giincelleyecektir.
Ayrica siiregen yas icindeki toplumlardan da bahsedece-
gim.
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Siiregen Yas Tutan Kisiler

Yas siireci genel olarak ikiye ayrilabilir:

(1) gelisimsel yas ve

(2) belirgin bir kayip sonrasi yasanan yas siireci (burada bir kez
daha tekrar etmeliyim ki, bu boliimde temel olarak eriskinlerin be-
lirgin bir kayip sonrasi yasadiklari yas durumlarina odaklanmakta-

yim).

Gelisimsel kayiplar, bireylerin bebeklik doneminden er-
genlik donemine kadarki ilk yillar1 boyunca gelisimsel
basamaklarinda ilerlerken yasadiklari yitimlere karsilik
gelmektedir. Ergenlik doneminde kisiler bir “ikinci birey-
lesme” (Blos, 1979) siirecini tamamlarlar ve kesin bir sekil-
de kimlikleri ile birlikte kisilik organizasyonlarin yapilan-
dirirlar. Gelisimsel yillar, bir “kazanglar ve kayiplar” serisi
olarak da kavramsallastirilabilir. Bir bebek annesinden
fiziksel olarak ayrilabilme potansiyelini kazanmak igin
annesini veya annesinin memesini “kaybeder”. Bir ¢ocuk
gecis nesnelerini kullanmanin ilerisinde bir yaraticilik ka-
biliyetini kazanmak i¢in, sahip oldugu gecis nesnesini
“kaybeder” (Winnicott, 1953). Odipal bir ¢ocuk, iiglii ve
sonrasinda ¢oklu kisilerarasi iligkilerde tecriibe kazanmak
icin kendisiyle aym cinsiyetten olan ebeveynini “kaybe-
der.” Bir ergen “yeni” bir kendilik ve yeni bir nesne tasa-
rim1 olusturmak icin, daha onceden var olan kendilik ve
nesne imajlarin1 “kaybeder” (degistirir ¢.n.). Wolfenstein
(1966, 1969) ergenlik donemine giren bir geng ile yetigkinin
yas siireci arasinda -ki benim de dogru olduguna inandi-
gim- bir paralellik gordii. Ergenlik siireci bu anlamda ye-
tiskin yas stireci i¢in bir model haline gelmistir.

Eger bir kisi gelisimsel kayiplara katlanmakta zorluklar
yasiyor ve bu anlamda da onemli 6tekilerinden ve seyler-
den nasil ayrilacagini 6grenemediyse, sevdigi bir kisinin
oliimii, is ve prestij kayb: gibi somut kayiplarla (hatta so-
mut kayip tehditlerinde bile) yiiz yiize geldiginde kompli-
kasyonlar yasamaya egilimli olacaktir. Komplike olmus
yas siiphesi tasiyan eriskinleri tedavi eden klinisyenler, bu
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kisilerin gelisimsel kayiplarina nasil tepki verdiklerini ve
ergenlik donemlerini nasil yasadiklarini arastirdiklarinda
bu hastalarla ilgili cok sey 6grenebilirler.

Yas tutan bir insanin, len bir kisiye (ya da yitirilen bir
seye) yogun bir sekilde bagimlilig1 varsa veya yas tutan
kisi, yitirilmis olan bu kisiye ya da seye yonelik yiiksek
diizeyde ambivalan duygular tasidiginda ve yas tutan
kisinin 6len kisi ile ilgili “bitmemis psikolojik 6devi” varsa,
yas siirecinde komplikasyonlarin goriilmesi beklenebilir.
Bu tarz ambivalan duygular ve saldirgan bagimlilik genel-
de gelisimsel bir diizeyden koken alan bitmemis psikolojik
Odevlerden kaynaklanir. Buna gore, kisi dlmiis kisiye (ya
da yitirilmis seye) kaybolmasi i¢in izin veremez; Olen kisi-
ye (ya da seye), gecmisteki bitirilmemis ¢atismalar1 ¢6zmek
ve/veya gecmisteki tatmin edilmemis arzular1 tatmin et-
mek i¢in ihtiya¢ duyulmaktadir.

Yas siirecini karmasiklagtiran (komplike eden ¢.n) diger bir
ana faktor yas siirecinin yasanilan bir travmaya yonelik
olarak verilen tepkilerle kirlenmesidir. Bir kayip; caresiz-
lik, pasiflik (edilgenlik ¢.n), utang ve asagilanma gibi yasan-
tilarla iligkili oldugu zaman, yas siirecine caresizligi ve
pasifligi harekete ve etkinlige ¢evirme ve utang ve asagi-
lanmay: tersine ¢evirme gibi diger psikolojik gorevler eslik
eder. Bir kayip Ozellikle ani ve beklenmedik olmasiyla
kendi icerisinde travmatik bir karakterde olabilir. Ancak
kaybin kendi niteliginin disinda, bir kayip ve gercek bir
travmanin birlikteligi, yas siirecini ciddi anlamda karisti-
rir. Siklikla bir kisi ilk olarak travmasi ile bas etmedigi
siirece, yas siireci kendi normal isleyisine sokulamaz. Te-
ror ve terdrizmin eslik ettigi savas ve savas benzeri du-
rumlarda gerceklesen yitimler, yas stirecini biiyiik olasilik-
la komplike edecektir. Bir cinayet, intihar ya da diger
mahvedici trajik olaylar sonucunda gelisen bir kayip oldu-
gunda, bazi eylemler aracilig) ile ifade edilen hiddet, yas
tutan kisinin “normal” diizeydeki ofkesi ile bilin¢dis: ola-
rak baglantili hale gelir. Yas tutan kisinin 6fkesi, bir katille
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veya Ofkenin yiiklendigi yikima yol agmus diger insanlarla
biling dis1 bir baglant1 anlamina geliyorsa, yas tutan kisi
ofkesini “bilmeyi” arzu etmez.

Bir kisinin yas siirecinde yasadigi komplikasyonlar her
zaman “melankoliye” (depresyon) yol agmaz, fakat “yer-
lesmis patolojik yas” olarak ifade edilen bagka bir durumla
sonuglanabilir. Bu durumdan muzdarip olan erigkinler
“sliregen yas tutan kisiler” haline gelirler, on yillarca ve
hatta hayatlarmin sonuna kadar yas siireclerinin belli basl
bir kismu ile takintili bir ugras i¢inde hapsolurlar. Siiregen
yas tutan kisiler yaslarim pratik bir sonuca erdirmenden
yasantilarlar. Boyle bir durumun agirhginin cesitli derece-
leri bulunmaktadir. Baz: siiregen yas tutan kisiler sefil bir
hayat yasarlar. Digerleri ise bitimsiz yaslarin1 daha yaratici
yollarla yasarlar, ancak bu kisilerin bile ¢ogu yaraticilik
saplantis1 olmadiginda kendilerini huzursuz hissederler.

Siiregen yas tutan kisinin i¢ diinyasini su sekilde tarif
edebiliriz: Yas tutan kisi, yitirilmis olanin nesne temsilinin
secilen zenginlestirici kisimlari ile biiyiik ol¢iide 6zdesim
kuramaz. Diger yandan, yitirilenin nesne temsili ile de
toptan bir sekilde 6zdesim kuramaz. Bagka bir deyisle, yas
tutan kisi ne “normal” bir yas siirecini tamamlayabilir ne
de depresyon gelistirebilir. Bunun yerine yas tutan kisi,
yitirilmis kisi ya da seyin nesne temsilini kendilik temsili-
nin i¢inde 6zgiin ve 6ziimsenmemis bir “yabanci beden”
olarak tutar. Ge¢miste bunun gibi 6ziimsenmemis bir nes-
ne temsilini “introjekt” olarak adlandirmistik. Ge¢misteki
ambivalan iligki, yas tutan kisi ile introjekt arasindaki ilis-
kide devam eder; yas tutan kisi, yitirilmis olan kisi ya da
seyin yeniden var olmasi i¢in biiyiik bir 6zlem duyma ve
yitirilmis olanla yeniden yiizlesebilme olasilig1 karsisinda
esit derecede bir dehset duyma arasinda sikigip kalmustir.
Introjektin varligi ortada bir segim varmig yanilsamasini
(illiizyonu) dogurur ve bu sayede bunaltiy1 azaltir. Ancak
kisinin bir introjekte sahip olmasi, ayni zamanda kisinin
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bu introjektle devaml bir i¢sel miicadele icinde olacag:
anlamina da gelmektedir.

Introjekt teriminin giincel literatiirde goriilmedigini fark
ettim ve bu nedenle bu kavramdan bahsetmemiz gerekti-
gini diisiiniiyorum. Ilerleyen kisimda siiregen yas tutan bir
kisinin i¢inde bulundugu durumda bu goriingii tarif edil-
mektedir: Geng bir adam bana erkek kardesinin her giin
kendisini rahatsiz ettigi ve bu durumla nasil bas edecegini
bilemedigi i¢in bagvurmustu. Kendisini erkek kardesinin
bu etkisinden kurtarmak icin tedavi arayis: igerisine gir-
misti. Hastam, arabayla evden ise giderken radyo dinle-
mek istese veya biraz mola vermek istese bile, erkek kar-
desinin kendisi ile devamli olarak konustugunu belirtiyor-
du. Erkek kardesi her seyle ilgili kendisine tavsiyelerde
bulunuyordu. Omegin, hastamin patronu ile gériistiigiin-
de nasil davranmas: veya is yerindeki 6zel bir sekreterle
nasil konusmasi gerektigi ile ilgili onerilerde bulunuyordu.
Hastam erkek kardesinin tavsiyelerini begenmiyordu. Ba-
zen erkek kardesine sesini kesmesini soyliiyordu, ama
erkek kardesi konusmaya devam ediyor ve kendisini ra-
hatsiz ediyordu. Ayrica her iki kardesin de kiigiik oldugu
zamanlarda, hastamin fark edilebilir sekilde kardes reka-
beti yasadigini da 6grendim.

Kendi zihnimde hastamin arabasinda erkek kardesi ile
yan yana oturdugunu hayal ettim. Hatta, hastamin ve er-
kek kardesinin ayni evde birlikte yasadiklarini ya da en
azindan yan yana evlerde oturduklarini hayal ettim ve bu
nedenle de her is giinii evden is yerine birlikte gittiklerini
zihnimde canlandirdim. Bunun yaninda altina terapi se-
ansinda, hastam bana erkek kardesinin alti yil 6nce bir
kazada 6ldiigiinii soylediginde, gercekten ¢ok sasirmigtim.
Ise giderken kendisiyle sohbet eden bu kardes, gercekte
erkek kardesinin 6ziimsenmemis nesne temsiliydi. Bazen,
hastam erkek kardesinin nesne temsilini omzunda oturan,
kukla boyutlarinda bir erkek kardes olarak yasantiliyordu.
Aslinda bu erkek kardes, hastamin omuzlarindaki bir yii-
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kii sembolize ediyordu. Ancak ¢ogu zaman bu erkek kar-
des hastamin beden imajinin igindeydi ve hastam erkek
kardesinin introjekti ile i¢sel bir sohbete devam ediyordu.

Introjekt bir kisinin sahip oldugu ve onunla 6zdesim
kurmay1 arzuladig1 6zel bir nesne temsilidir. Fakat bu 6z-
desim gerceklesmez ve bu nesne temsili kendi “sinirlar1”
ile birlikte, bireyin kendilik temsilinin i¢inde 6ziimsen-
memis bir zihinsel yap: olarak kalir. Bu tarz bir introjekt
kendisine sahip olan kisiyi fazlasiyla etkiler.

Yas tutan bir kisinin yitirilmis kisi ya da seyin introjektine
sahip olmasi ya da bu introjekti ile iligki icerisinde olmasi,
yas tutan kisiyi psikotik bir birey yapmaz. Ornegin, has-
tam, erkek kardesinin 6zel nesne temsili ile olan 6zel iligki-
si disinda tamamiyle basit bir nevrotikti. Erkek kardesinin
introjekti ile olan iletisimi disinda gergeklikle olan baglan-
tisinda herhangi bir kopukluk yasamiyordu. Yerlesmis
olan patolojik yas durumu, psikotik durumlar taklit edebi-
lir ve klinisyenin bdyle durumlan sizofreni veya diger
iligkili asir1 regresif durumlarla karistirmamasi igin uyanik
olmasi gerekir.

Siiregen yas tutan bir kisi giinliik enerjisini yitirilmis kisi
ya da seyi “Oldiirmek” ya da “hayata geri dondiirmek”
icin harcar. Tekrar soylemek gerekirse, bu takintili ugrasin
agirhigy kisiden kisiye degismektedir. Agir vakalarda bu
miicadele, yas tutan kisinin giinlitk yasama uyumunu zor-
lagtirir. Siiregen yas tutan kisiler 6liim ilanlarin1 okuma
konusunda takintilidirlar. Bu durum, sadece onlarin kendi
oliimleri ile ilgili olan kaygilarin1 agiga vurmaz, ayni za-
manda o6liim ilaninda yitirilenden bahsedilmedigi i¢in, yas
tutuyor olduklarin1 yadsimaya yonelik de bir girisimdir.
Bazi yas tutan kisiler uzaktan kendilerine yaklasan canl
birilerini yitirdikleri kisiler olarak algilarlar. Torensel bir
sekilde 6liime, mezarlar veya mezarliklara yonelik giinliik
atiflar yaparlar ve oliileri hakkinda konusurken simdiki
zaman kullanirlar. Dinleyenler, konusmacinin giinliik ha-
yatinda, ona goz kulak olmaya devam eden élen kisi ile
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birtakim gergek iligkisinin oldugu izlenimi edinirler. Eger
yitirilen, bir sey ise siiregen yas tutan kisi, yitirilen bu se-
yin bulundugu ve kaybedildigi senaryolar1 tekrar tekrar
diisiiniir. Bazen bu “kaybetme ve bulma” genellestirilir.
Omegin, siiregen yas tutan bir kisinin arkadaglari, onu
siklikla araba anahtarlarini kaybeden ve sonrasinda onlar
alakasiz yerlerde bulan birisi olarak taniyabilirler.

Siiregen yas tutan kisilerin “tipik riiyalar1” vardir. Bu rii-
yalar su sekilde siniflandirilabilir:

1. “Donmus” riiyalar: Cogu siiregen yas tutan kisiler, yas
siireclerinin takildig1 yeri ve ayn1 zamanda higbir hareke-
tin olmadig1 parca parca goriintiilerden olusan baz riiya-
larin1 da tarif etmek igin “donmus” terimini kullanirlar.
Acikgasi, “donmus” terimi ayni zamanda cansizligl da
yansitmaktadir.

2. Yasam ve 0liim miicadelesinin yer aldig: riiyalar: Bu
rityalarda, riiya goren kisi 6lmiis ya da yitirilmis kisinin
halen yasadigini veya var oldugunu goriir. Ancak olen kisi
bir 6liim kalim miicadelesi igindedir. Daha sonra riiya
goren birey bu 6liim kalim miicadelesi igindeki kisiyi ya
da seyi kurtarmaya galisir. Bu anlamda riiya goren kisinin
degismez bir sekilde mevcut durum ¢o6ziilemeden uyan-
mas1 nedeniyle, rityanin sonucu belirsiz olarak kalir.

3. Yitimin bir yamlsama oldugu riiyalar: Omegin, siire-
gen yas tutan kisi 6lii bedeni riiyasinda goriir, ancak bede-
nin iizerinde, ter gibi 6liim gergeginin yadsidig: bir seyler
oldugunu fark eder.

Baglant1 Nesneleri ve Baglant1 Fenomenleri

Ise giderken 6lmiis erkek kardesinin nesne temsili ile
sohbet eden hastama geri donelim. Hastamin bazen kiigiik
bir “figiiriin” omuzunda oturmus oldugunu hissettigini
hatirlayacaksiniz. Bu hayali figiir erkek kardesinin intro-
jektinin digsallagtirilmug bir tiirevidir. 1972 yilinda, kompli-
ke yas tepkisi veya yas siirecinden muzdarip 55 bireyle
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calistiktan sonra “baglant: nesnesi” ve “baglant: fenomeni”
terimlerini ortaya attim. Agikgasi bu terimler bazi yas tutan
bireylerin yitirdikleri kisilerin ya da seylerin cesitli dissal-
lagtirilmis introjektlerini tanimlamaktadir. Benim hastam
bu hayali figiirii yaratmist1 ve bu figiir onun “baglanti
fenomeniydi”. Hastam omuzundaki bir figiir aracilig ile
kendisini 6lmiis olan erkek kardesi ile baglantilandiriyor-
du. Bazen siiregen yastaki bir kisi icin bir sarki, bir el hare-
keti, hatta belli bash bir hava durumu bile baglant: feno-
meni olarak islev goriir.

Ancak patolojik yastaki gogu birey yitirilmis kisi ya da
seyin nesne temsili ile buna karsilik gelen kendilik imaji
arasinda bir bulusma zeminini sembolize eden fotograf
gibi, belli bagh somut cansiz nesneleri kullanir (Nadiren
evcil hayvan gibi canli nesneler de kullarulir). Ben bu nes-
nelere “baglant1 nesnesi” adini veriyorum. Yas tutan kisi-
ler cevrelerinde bulunan cesitli nesneleri baglant: nesnesi
olarak “segerler”. Baglant: nesnesi, 6lmiis olan kisinin sa-
hip oldugu, giydigi veya saat gibi rutin olarak kullandig:
bir sey olabilir. Olmiis olan kisinin yas tutan kisiye &lii-
miinden 6nce verdigi bir hediye veya 6ldiiriilmeden 6nce
bir askerin savas meydanindan yazdig: bir mektup da bir
baglant1 nesnesi olabilir. Bir resim gibi yitirilen kisinin
gercekci bir betimlemesi de bir baglant1 nesnesi olarak
islev gorebilir. Bir de benim “son dakika nesneleri” adim
verdigim, yas tutan bir kisinin ilk 6liim haberini aldiginda
veya Olilyii ilk kez gordiigiinde o anda elinde olan nesne-
ler bulunmaktadir. Bunlar 6lenin yasayan bir kisi olarak
kabul edildigi son dakikalarla iligkilidir.

Bazen baglant1 nesneleri yitimden kisa bir siire sonra “se-
cilir”. Ancak bireyler patolojik bir yas gelistirdiginde ve
siiregen yas tutan kisi haline geldiginde bu nesneler bag-
lant1 nesneleri olarak belirginlesir. Bir nesne gercekten
baglant1 nesnesi olarak ortaya ¢iktiginda, siiregen yas tu-
tan kisi bu nesneyi “sihirli” olarak yagantilar. Yas tutan
kisi bu nesneyi saklayabilir, ancak ayru zamanda baglant1
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nesnesinin nerde oldugunu bilme ihtiyaci da hisseder.
Baglanti nesnesi korunmali ve kontrol edilmelidir. Cansiz
bir seyin canli bir seye gore daha kolay kontrol edilebilme-
sinden dolay1, ¢cogu baglant1 nesnesi cansiz objelerdir. Eger
bir baglanti nesnesi kaybedilirse, siiregen yas tutan kisi
genellikle ciddi bir kayg1 yasayacaktir.

Bir baglanti nesnesi veya bir baglanti fenomeninin yara-
tilmasi ile siiregen yas tutan kisi, yas siirecinde goriilen
komplikasyona “uyum” saglamis olur. Baglanti nesnesi
veya fenomeninin yaratilmasiyla, kisi 6lmiis olaninin nes-
ne temsili ile olan iliskisindeki ¢atismayla yiizlesmemek
icin yas siirecini “bitimsiz” hale getirir. Siiregen yas tutan
kisi baglant1 nesnesini kontrol ederek, yitirilmis kisiyi ha-
yata “geri dondiirme” (sevgi) veya “Oldiirme” (nefret)
arzusunu kontrol etmis olur. Boylece bu iki arzudan her-
hangi birinin tatmin edilmesi sonras1 yasanacak psikolojik
sonuglardan da kaginmus olur. Eger 6len kisi hayata doner-
se, yas tutan kisi sonsuza kadar yitirilmis olana bagiml
olacaktir. Boylece, bu arzunun karsilanmasinin olumsuz
bir sonucu olabilecektir. Bunun yaninda 6len kisi “6ld{irii-
liirse”, yas tutan kisinin 6len kisiye yonelik var olan 6fkesi
sugluluk hislerine yol agacaktir. Dolayisiyla, bu arzunun
karsilanmasinin da istenmeyen sonuglar1 bulurunaktadir.

Daha da Onemlisi, baglant1 nesnesi veya fenomeni “di-
sarda” oldugu siireci, yas tutan kisinin yas siireci de digsal-
lagtirihig olur. Boylece yas tutan kisiler introjekti ile olan ig
catismalarini hissetmez. Dis diinyada bulunan baglant:
nesnesi, yas tutan kisinin 6liim nedeniyle maruz kaldig:
narsistik incinmenin yol actig1 ambivalans ve 6fke arasin-
daki gerilimi tasiyan sembolik nesnedir. Yas tutan kisiler
bir fotografi kilitlediginde, bu fotograf bir ¢ekmecenin
icindeki bir baglant1 nesnesi haline gelmis olur. Bunu ya-
parak yas tutan kisi ayni zamanda kendi komplike yas
siirecini de ayn1 ¢gekmecenin iginde saklamuis olur. Boyle bir
kisinin ihtiyaci, saklanan fotografin nerde oldugunun ve
glvenli bir sekilde gizlenip gizlenmediginin bilinmesidir.
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Boyle kisiler, yitimin y1l doniimiinde ¢ekmecenin kilidini
acarak saklanan fotografa bakabilir veya dokunabilir. An-
cak kaygi hisseder hissetmez, fotografi tekrar kilitlerler.

Komplike yas1 olan bir kisiyi 6len birine degil, ancak
kendisi i¢in 6nemli olan yitirilmis bir seye baglayan, bag-
lant1 fenomeni ve baglant:1 nesneleri bulunmaktadir. Son
zamanlarda Avusturyali ressam, gorsel sanat¢i ve mimar
Wolf Werdigier bu durumun ¢ok etkileyici bir 6rnegini
bize sundu. Werdigier'in babasi bir Yahudi idi ve soykirim
siirecinde karisin1 ve erkek ¢ocugunu kaybetmisti. Daha
sonra Werdigier'in Alman olan annesi ile evlenmisti. Wer-
digier, kanimca kendi ge¢misinden dolayi, insan dogasi,
grup siddeti, psikanaliz ve Orta Dogu’daki ¢atismayla ¢ok
ilgiliydi. 1990 ve 2000’li yillar boyunca psikanalitik kav-
ramlarin diizinelercesini resmetti. Resimlerinden birisinin
baslig1 “Topraga Baglanmadir (Attachment to Ground)”.
Bu resim bedeni sar1 topragin igerisinde kaybolmus bir
kisinin acl yiiziinii gostermektedir. Topragin igerisine
sikismis olarak bulunan eski moda anahtarlar bu kisinin
basinin etrafic1 ¢evirmektedir. Gergekte, bu anahtarlar
bir¢ok Filistinli'nin baglant1 nesnelerini sembolize etmek-
tedir. Werdigier'den &grendigime gore, Israil buldozerleri
evlerini yiktiginda, pek ¢ok Filistinli 6n kapilarinin anah-
tarlarin1 saklamis ve evlerini yitirmis olma nedeniyle siire-
gen yas tutan kisiler haline gelmislerdi. Yas siireglerini
dondurmak icin anahtarlar1 kontrol altinda tutuyorlardu:
Boylece evlerini tekrar inga etme ve intikam alma iimitleri
anahtarlarin i¢inde kilitlenmis oluyordu.

Baglant1 nesneleri ve fenomeni, erigkinlikte tekrar canla-
nan ¢ocukluk déneminin gecis nesneleri ve fenomeni ile
karistirilmamalidir. Bebeklik donemine gegisle ilintililigi
tekrar canlandiran ve gecis nesnelerini tekrar yaratan ciddi
anlamda ruhsal olarak gerilemis, baz1 eriskin sizofreni
hastalar1 bulunmaktadir. Bir gegis nesnesi ilk ben olmayarn
temsil eder, ancak bu asla tiimiiyle ben olmayan olamaz.
Ben-olmayani anne-benle baglantilandirir ve gergeklik
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duygusuna dogru gegici bir yap: islevi goriir (Greenacre,
1969; Winnicott, 1953). Baglant1 nesneleri yiiksek diizeyde
sembolizm igerirler. Bunlar, anlamlar1 kayiptan onceki
iligkinin bilingli ve bilin¢ dis1 niianslarinda derlenip topar-
lanmus, sikica paketlenmis simgeler olarak ele alinmalidir.
Bununla birlikte, yas tutan kisi tarafindan deger verilen
her yadigar veya hatira 6nemli bir sembolik ve sihirli bir
yatirim ihtiva eden bir baglanti nesnesi olarak kabul edil-
memelidir. Tipk: introjektin igsel bir koprii islevi gormesi
gibi bir baglant1 nesnesi veya fenomeni de yas tutan kisi-
nin zihinsel temsilleri ile yitirilmis bir kisi veya sey arasin-
daki digsal bir kopriidiir.

Baglant1 Nesnelerinin Olumlu islevi: AWON Hikayesi

Yas ve yas tutma iizerine onlarca yil siirecek ¢alismalari-
min baslarinda, baglant1 nesnelerinin patolojik yonlerine
odaklanmistim. Bagka bir deyisle, bunlarin varhgin yal-
nizca yas tutan kisinin yas siirecini “dondurdugunun” bir
isareti olarak kabul ediyordum. Sonralari, baglanti nesnesi
veya baglant1 fenomeninin bazi bireylerde yaraticiliga yon
veren bir esin kaynag1 oldugunu yazdim (Volkan ve Zintl,
1993). Bu tiir bireylerde komplike yas halen devam etmek-
tedir, ancak artik sanat formlarinda disa vurulmaktadir.
Diisiinceme gore, “Taj Mahal” gibi bir eseri yaratan birini
“patolojik” olarak saymak dogru gelmemektedir.

Bununla birlikte, ben ve meslektaslarim “yeniden yaslan-
dirma terapisini” gelistirdigimizde, siklikla bir baglanti
nesnesinin veya fenomeninin olumlu bir sonug iiretebile-
cegini 6grendik. Bir baglanti nesnesine veya fenomenine
sahip olma, erigkinlerin psikolojik yaralarinin agik kalma-
sina ve sonrasinda bunlar iyilestirme potansiyelinin ve
umudunun devam etmesine yardimc olur. “Yeniden yas-
landirma terapisi” yas tutan kisinin baglanti nesnelerini
terapi seanslarina getirmesini temel alir. Terapinin amaci
yas tutan kisiye baglanti nesnesi iizerine digsallastirilamin
tekrar i¢sellestirmesine yardim etmektir. Bu yeniden igsel-
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lestirme yas siirecini tekrar canlandiracaktir. Daha sonra,
terapistin gorevi, yas tutan kisinin “dondurulmus” olan
yas siirecini tamamlanmasina yardim etmektir.

1990'l1 yallarin basinda, Birlesik Devletler hiikiimetinin
resmi gorevlisi olarak “Ikinci Diinya Savasi Yetimleri”
olarak tanidig) yiizden fazla kisiyle goriismeye basladi-
gimda veya onlar1 daha iyi tanudikga, baglant1 nesnelerinin
olumlu psikolojik 6nemleri ile ilgili daha ¢ok sey Ogren-
dim. 2004 yilinda Washington D.C’de bulunan II. Diinya
Savasi Anmiti'min agilisina kadarki diger on iki y1l boyunca
da, yasamlarim yakindan takip ettim. Bu kisileri ilk kez
tanidigimda, bu kisiler ellilerinde ve altmiglarinda olan,
babalarimu II. Diinya Savas: sirasinda kaybeden erkek ve
kadinlardi. Babalar1 bu bireyler ¢ok gencken 6ldiiriilmiis-
tii. Aslinda bu kisilerin ¢ogu, babalarinin artik etrafta ol-
madig1 dénemden sonra dogmustu. Bu anlamda ¢ogunun
babasu ile ilgili hi¢ veya ¢ok az gergek anis1 bulunmaktay-
di. 1991 yilinda, Pearl Harbor'un 50. yildoniimiinde, ken-
dilerini “II. Diinya Savas1 Yetimleri Ag1” (AWON) semsi-
yesi altinda orgiitlediler ve II. Diinya Savas1 Aniti'min bir
duvarina altin yildizlarin eklenmesinde bir rol oynadilar.
Her bir 4000 altin yildiz, savasta kaybedilen 100 Amerika-
liy1 temsil eder. Anitin agilacagr 2004'teki Anma Giinii'nde
bu anit térende bulunan 800 AWON tiiyesi igin paylasilmis
bir baglant1 nesnesi islevi gérdii. Kendilerini organize et-
mek i¢in neden bu kadar uzun siire beklediklerini anlama-
ya calistim. Yetimlerin kendi ¢ocuklarinin, babalarinin
oldiiriildiigii siradaki yasina geldiklerinde, Pearl Har-
bor'un yildoniimii ile birlikte, yetimlerin yas siiregleri ile
bas edebilmek icin yeni bir dis uyarana maruz kaldiklar:
sonucuna vardim.

Acikgasi, AWON iiyelerinden bahsederken, ¢cocukluk do-
nemi kayiplarinin sonuglarim tarif ediyorum ve bu anlam-
da da gocukluk dénemindeki kayiplarin psikolojisi erigkin
yas siirecinden farklidir. ki veya ii¢ yagindan &nce bir
cocuk, psikanalistlerin “nesne siirekliligi” adin1 verdikleri
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zihinsel Ozellige az miktarda sahiptir: Diger insanlarin
veya seylerin zihinsel temsillerini biitiin olarak olusturup
bunu koruyup devam ettirme yetenegine sahip degillerdir.
Babalarini dogmadan once veya ii¢ yasindan 6nce kaybe-
den II. Diinya Savas: Yetimleri biyolojik babalarinin hayali
bir zihinsel temsilini yaratmislardi. Ug ve on yas arasinda
babasiz kalan bu kimseler hayali baba temsilleri gelistir-
misti. On yasina yakin olan daha biiyiiklerinin baz1 ger-
cekei baba imajlar1 bulunabilirdi, ancak bu kisilerin baba-
lar1 uzak boélgelerde bulunuyordu ve kritik 6neme sahip
gelisimsel donemleri boyunca babalari ile somut iliskilere
sahip olmamislardi. AWON iiyeleri daha 6nce bahsedilen
“gelisimsel kayiplarla” bas etmedeki giigliikler ile babala-
rin1 kaybetmenin nasil birbiriyle i¢ ice gectigini gostermek-
tedir. Uvey baba gibi baba temsilcileri olanlar bile “fante-
zide” biyolojik baba figiirleri yaratmaya ve onlarla psikolo-
jik olarak etkilesmeye devam ettiler. Bununla birlikte hii-
kiimetin kendilerine vermis oldugu isim nedeniyle “6zel-
diler”: II. Diinya Savags: Yetimleri. Bu anlamda psikolojileri,
babalarini ¢ocukluk doneminde hastalik, kaza, cinayet
veya intihar gibi sebeplerle kaybeden ¢ocuklardan belirgin
bigimlerde farklilik gosteriyordu. “Ozel” olma halleri ken-
dilik degerleri tarafindan destekleniyordu, ancak “6zel”
olma hali genellikle iivey kardesler gibi diger insanlardan
gizleniyordu. Ve bu durum psikolojik bir yiik haline gel-
misti.

1940’larin basinda ya da ortalarindaki sosyal beklentiler
ve baskilar, bir¢ok savas dulunu -ki bu dullar bazen "uy-
gun” veya “bos kadinlar” olarak kabul ediliyordu 6lmiis
kocalari ile olan biitiin belirgin baglar1 “silmeye” zorlamus-
t1. Ornegin, bu dullar yeniden evlendiklerinde, yeni evleri-
ne ilk kocalarina ait olan veya kocalariyla baglantis1 olan
nesneleri getirmiyorlardi. Tabii ki 6lmiis olan kocalarindan
olan ¢ocuklar: hari¢. Ancak siklikla bu kadinlar sessiz kali-
yorlar ve ilk evliliklerinin “anilarin1” ve bir savag dulu
olarak yasadiklar1 travmay: savas yetimleri ile paylasmi-
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yorlardi. Bu anlamda ¢ok sayidaki II. Diinya Savas: yetimi
-ki ¢ogunu yetigkinliklerinde tanimak zorunda kalmigstim-
kendilerini biyolojik babalarina baglayan hicbir belirgin
baglant1 nesnesine sahip degildi. Bununla birlikte, babala-
rinin fotograflari, mektuplar;, madalyalar1 veya mezarlan
gibi belirgin baglant1 nesnelerine sahip olanlarin daha ger-
cek¢i baba imajlar1 yaratmada ve hayata genel olarak
uyum saglamada daha iyi olduklarimi gérdiim. Biitiin IIL
Diinya Savagi yetimleri zorunlu bir “baba arayis1” igin-
deydiler (Hadler, Mix ve Chrisman, 1998). Ornegin, baba-
larin1 yasamlarinda, eslerinde bulmaya ihtiya¢ duyuyor-
lard1. Bu durumun kendisi psikolojik zorluklar yaratiyor-
du. Erigkin olarak, AWON iiyeleri siiregen yas tutan kisi-
ler haline gelmisti. Baglant1 nesnelerine yapismislard: veya
yeni ve belirgin baglanti nesneleri bulmak icin gozle gorii-
niir belirgin bir zaman ve enerji harcamaya baslamislardi.
Belirgin bir baglant1 nesnesinin bulunmas1 bazilar1 igin
hayatlarinda yasadiklar ilk mucizevi olaymis gibiydi. Ba-
zilar1 babalarinin ugaklarinin diistiigii ormanlar gibi, ¢ok
uzak yerlere seyahat ediyor, babalarina ait bir kiinye veya
onlardan arta kalan bir kemik pargasi bulmay: umut edi-
yorlardi. Bulduklar objeler baglant: nesnesi olarak islev
goriiyordu. Ancak bu baglant1 nesnelerinin ana islevi, ba-
balarinin bir zamanlar yasamis oldugunu “bilmelerine”
yardim etmesiydi. Baglanti nesnelerini kullanarak, babala-
rinin hayali temsillerini degistirebiliyorlardi ve bu temsil-
leri daha gergek¢i hale getiriyorlardi. Bundan sonra, bu
kisilerin cogu birer yetiskin olarak yaslarini ve yas siiregle-
rini yeniden baglatabildiler ve babalarimin zihinsel temsil-
lerini “geleceksiz” temsiller olarak onurlandirmaya basla-
dirlar. Yas tutma, diger AWON iiyelerinin de paylasabil-
digi tipik yas tepkilerini ve ¢ok fazla géz yasini igeriyordu.
Yas siirecleri daha sessiz ve daha kigiseldi. I¢lerinden yas
siirecini tamamlayan bir kadin bana ge¢misteki keder tep-
kilerini “6zledigini” sOylemisti. Ayrica elemini “kaybetme-
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sinin” yas siirecini “kazanmasina” izin verdigini i¢goriilii
bir sekilde eklemisti.

Toplumsal Yas ve Paylasilmis Baglant1 Nesneleri Ola-
rak Ulusal Anitlar

Ulusal anitlar cesitli nedenlerle inga edilir. Sadece Glenleri
ya da kaybedilmis topraklar1 anmak i¢in degil, ayn1 za-
manda yasayan kisileri ya da tekrar kazanilmis bir toprag:
anmak i¢in de ingsa edilir. II. Diinya Savas1 Aniti’'nin agilist
ile baglantili olan resmi ve resmi olmayan térenler boyun-
ca ylizlerce AWON iiyesine eslik ettim ve bu anit1 kendile-
rini 6lmiis olan babalarina baglayan paylasilmis baglant
nesnesi olarak yasantiladiklarini gézlemledim. Keder ve
yas siireglerini tekrar canlandirdilar ve babalarini tam da
bu yere “tekrar gomdiiler”. Babalarinin mezar1 olmayan
yetimler igin ise II. Diinya Savasi Anit1 6len babalarinin ilk
sembolik defin yeri haline gelmisti. Yetimlerle birlikte yiiz-
lerce ve yiizlerce Amerikali anita resimler, mektuplar, ma-
dalyalar ve gigekler birakmaya, psikolojik olarak kaybettik-
leri ile iletisim kurmaya basladilar.

Bu béliimde sadece paylasilmis baglanti nesneleri olarak
ortaya ¢ikan ve toplumsal veya etnik, ulusal veya dini
gruplar gibi genis grup yasina yanit olarak ortaya ¢ikan
ulusal anitlara odaklanacagim. Siiregen yas tutan bireyle-
rin baglant1 nesnesi gibi, paylasilmis bir baglant1 nesnesi
olan bir anit da bir grubun yasu ile iligkilidir. Gosterecegim
gibi, bu durumun olumsuz kisimlar olabilir ve kaybedil-
mis olani geri dondiirme umudunu siirdiirmek igin yas
siirecini canli tutma arzusu ile iligkili olabilir. Béyle bir
arzu intikam duygusunu besler. Diger yandan bu duru-
mun, yas siirecinin tamamlanmamgs kisimlarini bir mer-
merin veya metalin icine “kilitleme” arzusu ile baglantili
olan olumlu bir iglevi de olabilir ve bu grubun gimdiki
duruma, rahatsiz edici duygularla birlikte olan ge¢misteki
paylasilmis travma ve kaybin tekrar yasantlanmadan
uyum saglamasina yardim eder. Anita yonelik her iki pay-
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lagilmus arzu yillarca, on yillarca veya yiizyillarca bir arada
bulunabilir ve anit basit bir sanat formunda “geleceksiz”
hale gelir: Anitlardan birisi ile olan iliskide arzulardan biri
baskin olabilirken, bagka bir anitla olan iliskide diger arzu
baskin olabilir.

Grup fiiyeleri agir bir travmay: paylastiktan ve kayiplar
yasadiktan sonra etnik, ulusal veya dini gruplar da yas
tutarlar (Volkan, 1988; 1991; 2004a; Volkan, Ast ve Greer,
2002). Acikcas: genis grup yasi, genis grup iiyelerinin ta-
mamu veya hepsinin agik¢a agladigi ve kayiplar1 hakkinda
konustugu bir duruma karsilik gelmez. Genis grup yasi
cogunlukla toplumsal siireglerin degisimi, yeni siireglerin
baslamas! veya degistirilmis veya yeni politik ideolojilerin
gelistirilmesi ile kendini gosterir (Volkan, 2004b).

Boyle bir toplumsal yas siireci Williams ve Parkes (1975)
tarafindan calisilmistir. Aferfan isimli Galler kasabasinda
bir kémiir camuru heyelan1 116 ¢ocuk ve 28 eriskinin 6lii-
miine neden olmustu. Trajedinin bes yili icinde kendisi
cocuk kaybetmeyen kadinlarin dogum oranlarinda anlamli
bir artis oldu. Bu trajedi “Tanri’min” bir iradesi olarak ka-
bul edildi. Herhangi bir asagilanma ve bir intikam arzusu
yoktu. Boyle bir trajediye toplumsal yanit “olumlu” bir
rejenerasyondu.

Gergek ve hayali bir travma “6tekiler” nedeniyle oluyor-
sa, caresizlik, utan¢ ve asagilanma bu duruma eslik eder,
trajedi ile baglantis1 olan cesitli kayiplarla ilgili olan gru-
bun yas siireci yeni bir politik ideolojinin gelisimini igere-
bilir. Omegin, 1830'larda modern Yunanistanin kurulu-
sundan itibaren Yunanlilar, Osmanli Imparatorlugu’'ndan
bagimsizlik ve ayrilma miicadelelerinden sonra, Osmanl
hakimiyetinde olduklar1 donemlerdeki pek ¢ok kayiplari-
na tepki olarak “Megali Idea”(Biiyiik Ideal) adin1 verdikle-
ri bir ideoloji gelistirdiler. Megali Idea, Yunanlilarin 6teki
genis gruplara “kaybedilmis” olarak kabul ettikleri toprak-
larin geri kazanilmasina karsilik gelmektedir. Bu kayiplar
Konstantinapol'iin (giiniimiiz Istanbul'u) 1453'te Tiirklere
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kaybedilmesi ile sembolize edilmektedir. Bu kaybin payla-
silmis zihinsel tasarimi Yunanlilarin segilmis travmas: hali-
ne gelmisti (Volkan, 1972) ve kusaktan kusaga aktarilmistu.
“Secilmis travma” grup iiyelerinin atalarina ait olan traje-
dinin paylasilmis zihinsel temsilidir ve kahramanlar ve
kayiplar segilmis travma ile baglantilidir. On yillar veya
yilizyillar sonra nesiller yeni zorluklarla yiiz yiize geldikle-
rinde, segilmis bir travma, atalarin kayiplar ile ilgili duy-
gular1 atesleyen siyasi propaganda araciligi ile yeniden
canlandirilabilir. Boylece yeni toplumsal ve politik tutum-
lar veya eylemler baglatilir (Ayrint i¢in bkz. Volkan, 1988;
Volkan ve Itzkowitz, 1994).

Simdi tekrar “6tekilerin” elinden ¢ikan kayiplarla baglan-
tili olan ulusal anitlara tekrar donelim. Kudiis'teki Yad
Vashem ile baslayacagim. Yad Vashem, Yahudileri ve soy-
kirim fikrinden dehgete diisen herhangi birini olaganiistii
yitimlere baglayan paylasilmis bir baglanti nesnesidir.
Yillar 6nce Yad Vashem'i ilk kez ziyaret ettiimde bana
Israilli bir arkadasim eslik etmisti. Arutin icinden sessizce
gectik ve ayrilirken arkadasim bana nasil hissettigimi sor-
du. Bu soruyu bana sordugu igin arkadasima ¢ok 6fke his-
settigimi hatirhyorum. Ciinkii onun sorusunu benim bir
insan olup olmadigimi soruyor gibi yasantilamistim. Yad
Vashem gibi anitlar yas siirecinin depolandig1 ve ona ait
olan duygularin yasandig: yerlerdir. Buna benzeyen top-
lama ve 6liim kamplar1 ve soykirimla ilgili yas: ve yas sii-
recini tekrar hatirlatan ve duygular ortaya ¢ikaran sayisiz
baska yollarin da (dini ve politik torenler, kitaplar, siirler,
sarkilar, sanat, filmler ve konferanslarda) bulunmasiyla
birlikte, Yad Vashem soykirimin yol a¢tig1 yaralar1 agik
tutarak ge¢miste yasanilan kaybi geri ¢evirmeyle iligkili
degildir. Yad Vashem Israil Devleti'ni intikam hisleri ol-
maksizin giivenli tutmak ile iligkilidir. Yad Vashem halen
canli bir yas siirecinin var oldugu 6nemli yerlerden birisi-
dir.
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Son zamanlara gelene kadar paylasilmis bir baglant1 nes-
nesi olarak Giiney Osetya Tskhinvali’deki Aglayan Baba
Amnit1 Giiney Osetyalilarin paylasilmis yas siirecinin sadece
digsallastirilmasina hizmet etmedi, ayn1 zamanda tekrar
tekrar yeniden igsellestirilmesine ve yeniden digsallasti-
rilmasina da hizmet etti. Bu durum da intikam duygularin
besledi. Yazinin ilerleyen kisimlar1 bu anitin agik bir hika-
yesini anlatmaktadr.

1990 yilinda Giircistan Cumhuriyeti'nin SSCB’den ayril-
masindan sonra, Giircistan’da etnik ¢atismalar ortaya ¢ikt1.
Bunlardan en kanh olanlarindan birisi de Giirciiler ile Gii-
ney Osetyalilar arasinda yasandi. Giiney Osetya, Abhazya
gibi Giircistan’dan bagimsizligini ilan etti. Simdi bile ulus-
lararas1 arenada taninan bir devlet olmasa da, Giiney
Osetya kendi “sinirlarina” ve “hiikiimetine” sahiptir. Gii-
ney Osetya’nin bagkenti Tskhinvali'nin 1991-1992 yillarin-
da Giircii giigleri tarafindan kusatilmasi siirecinde, Giircii-
ler sehir mezarhigini isgal ettiler. Milis giiciinden ii¢ Giiney
Osetyali geng birbiri ardina Oldiiklerinde, sehrin Lenin
Bulvari’'nda bulunan 5 numarali okulun bahgesine go-
miilmiislerdi. lerleyen haftalarda giderek daha ¢ok &lii
direnis¢i buraya gémiildii (Bugiin burada yiizii askin me-
zar bulunmaktadir). Daha sonra Giiney Osetyalilar bu
okul bahgesine kiiciik bir sapel insa edip Aglayan Baba
Heykelini diktiler. Giiney Osetya kiiltiiriinde erkeklerin
aglamamas: gerektigi kabul edilir ve bu anlamda aglayan
bu erkek tarif edilemez asir1 bir ac1 ve elem halini yansiti-
yordu. Bu anit paylasilmis bir baglant1 nesnesi olarak orta-
ya ¢ikmis ve toplumun yas tepkilerinin ve yas siirecinin
dissallastirildigr “kutsal” bir yer haline gelmisti. Ben ve
meslektaglarim bu anit1 resmi otoritelerden izin almadan
ilk kez ziyaret ettigimizde, Giiney Osetyalilarla duygusal
olarak empati kurmak igin gelen ziyaretgiler olarak degil,
isgalciler olarak algilanmistik. Baz: silah tasiyan Giiney
Osetyal1 savaggilar hizlica gevremizi sardi. Ben ve meslek-
taglarim bu olaydan sag salim kurtulduk ve bu anitin
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diismancil duygular1 nasil yogun olarak atesleyebilecegini
gostermek icin bu olay1 burada anlatiyorum.

Isgalin ardindan 5 numarali okulun bahgesinde ac1 ve ya-
sin yeniden igsellestirilmesine ve yeniden digsallastirilma-
sia yol agan tekrarlayic1 torenler yapilmaktaydi Giiney
Osetyal: yetkililer bu torenleri yapmak igin her tiirlii olas:
bahaneyi kullaniyordu. Torenler gesitli yi1l doniimlerinde
ve dini tatillerde yapilmaktaydi. Ogrenciler magduriyetle
ve yitirilen kisileri ve topraklar1 hatirlamayla ilgili siir
okumaya ve yazmaya yiireklendiriliyordu. Bu baglanti
paylasilmis baglant: nesnesinin kullanimi diisman imgesi-
ni pekistiriyordu. Daha da 6nemlisi ¢ocuklar ve gencler
Ogretmenleri ile birlikte her okul giinii bu Aglayan Baba
Anit’'min yanundan gegiyorlardi. Bu durum, Giiney Oset-
yalilarin yasadiklari travma ile iliskili duygularinin “zehir-
lenmesini” devam ettiriyordu. Tskhinvali isgalinden bir on
yil sonra, bu alandaki térenler daha az yapilir oldu. Benim-
le ve meslektaglarimla baglantida olan bazi etkili Giiney
Osetyalilar ikilemleri hakkinda konusmaya bagladilar: Ya
mezarlar1 baska bir yere tagimali ya da bagka bir yere yeni
bir okul insa etmeliydiler. Ilk secenek diisiiniilemezdi,
ciinkii Giiney Osetyalilarin dini inanglar Oliileri rahatsiz
etmeyi yasaklamisti. Diger yandan, asir1 ekonomik giigliik-
ler nedeniyle Giiney Osetyalilar yeni bir okul yapmay:
parasal olarak karsilayamazlardi. Yillardir diinyanin bu
boliimiinde bulunmadigim i¢in, su anda Giiney Osetyali-
larin kararlarinin ne oldugunu bilmiyorum. Ancak, payla-
silmis bir baglanti nesnesi olarak Aglayan Baba Aniti'min,
Giiney Osetyalillarin toplumsal yaslarini nihai bir sona
erdirmeksizin, onlarin yaralarini halen agik tutma potansi-
yeline sahip olduguna inaniyorum.

Birlesik Devletlerdeki Vietnam Gazileri Anit1 da pek ¢ok
Amerikalinin yas tepkilerini ve yas siireclerini tekrar can-
landiran paylasilmis bir baglanti nesnesi olarak ortaya
¢ikmisti. Ancak, Aglayan Baba Aniti'nin aksine, Vietnam
Gazileri Anit1 Amerikalilara kayiplarinin gergek oldugunu
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ve yasamin bu kayiplarin geri getirilmeden de devam ede-
cegini kabul ettirmede yardimci olmustu. Vietnam Ani-
t1'nin ulus iizerindeki etkisini ¢alisan mimar Jeffrey Karl
Ochsner (1977) bu konu ile ilgili olarak sdyle yazmustr:
“QOliilerin yasamlarin1 anmak igin mezar taglar1 ve anitlar
dikeriz; yaptigimiz nesneler bize bu sekilde hizmet etse
bile, niyetimiz baglant1 nesneleri insa etmek degildir”
(s.166). Vietnam Savasi sonlandiginda Ochsner sunlar1 da
ekledi: ”“Aslinda verilen en yaygin tepki yadsimaydi”
(5.159). Vietnam savasinda Olenlerin yasini aile iiyeleri ve
dostlar1 tutmaktayd: ve Olenler sessizce gomiilmiislerdi.
”"Ancak, Vietnam Gazileri Amti'un insa edilmesi, anitin
tizerine Oliilerin ve kaybolanlarin isimlerinin kazinmasi
sanki bunu tiimden degistirdi” (s.159). Anitin geng tasa-
rimcist Maya Yin Lin, bir bigak alip topragi yarmak iste-
misti, “zamanla otlar onu iyilestirsin” diye (Campell, 1983
5.150). Vietnam Gaziler Aniti'n1 gormeye gelen ziyaretciler
oliilerin ve kaybolanlarin isimlerinin oyuldugu siyah cila-
lanmis tasta kendi yansimalarini goriir. Ziyaretgilerin bu
yansimasl, kendi imajlarin1 kayiplarin nesne temsilleri ile
baglantilandirmaktadir. Kurt Volkan (1992) bu konu ile
ilgili olarak sunlar1 belirtmistir: “Yasayanlar, tasa ve tasa
kazinmus isimlere dokunarak o6liilerle bag kuruyorlard: -
hem zaten isim, kisinin varolusuna iliskin her seyi i¢cinde
barindan simgesel bir terim degil mi” (s.76). Kurt Volkan
ayni zamanda sunlar1 da ekliyor: “Bu anlamda bu Duvar
(Anit), kaybettigi oglu icin aglayan bir anne kadar kisisel
olabilecegi gibi, heniiz ¢6ziime ulagmamis bir tarih i¢in
aglayan bir ulus kadar da genel olabiliyor” (s.76). Vietnam
Gazileri anut1 bir yaray1 agmus, ancak aym zamanda Ame-
rikalilara bu yaray1 iyilestirmeleri i¢in yardim da etmistir.
II. Diinya savaginin sona ermesinden atmig yil sonra IL
Diinya Savast Aniti’'nin ingsa edilmesinin sadece AWON
iiyelerine degil, bunun yaninda genel olarak Amerikalila-
ra, grup yas siirecinin daha adaptif bir sekilde tamamlan-
mas1 konusunda yardim edecegine inaniyorum. Bu arada,
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11 Eyliil 2001'deki felaketten sonra, ter0rizm nedeniyle
kisiler ve seyler giinden giine artarak yitirilmekte ve Ame-
rikalilar ve miittefikleri buna yanit vermektedirler. Uzun
donemde 6lii Amerikan askerlerinin ve tabutlarinin halka
gosterilmemesine yonelik politika, savas1 “steril” bir hale
getirmenin 6tesinde, bence Amerikalilarin Afganistan, Irak
ve diger yerlerdeki kayiplar1 neticesinde olusan toplumsal
yaslarin1 zorlagtiracaktir. Bu arada, 11 Eyliil’den beri,
Amerikallar ve diger toplumlar ve hatta kendi rakip grup-
lar1 tarafindan oldiiriilen ve oldiiriilecek olan binlerce ve
binlerce bireyin kayb: iizerine gelisen, etkilenmis Miislii-
man gruplarin paylasilan komplike olmus yas siireci, ulus-
lararasi iligkileri onlarca ve belki de yiizyillarca énemli bir
bicimde etkileyecek toplumsal ve politik siiregleri baslata-
caktir.

Son Sézler

Kirk yilin iizerinde gesitli yas tepkilerinin ve yas siiregle-
rinin tiplerini ¢alistim. Calismalarimin ilk zamanlarinda
bireysel yas tutan kisileri ve bu kisilerin kayiplarma olan
patolojik tepkileri ile birlikte yaratic1 tepkilerini aragtirdim.
Son on yi1l boyunca, diinyanin pek ¢ok catismali bolgesine
seyahat ederek, daha ¢ok genis grup (6m: etnik gruplar)
yasina odaklandim ve diisman gruplar1 uzlagsma igin bir
araya getiren gayri resmi diplomasi ¢alismalarina dahil
oldum. Uluslararasu iligkilerin, yogun yansitma ve ice alma
gibi ilkel savunmalarin kullanilmasinin yaninda, kayipla-
rin ve kazanimlarin psikolojisiyle, bagska bir deyisle de
paylasilmis yas siiregleri ile, agirhikli olarak baglantili ol-
dugu sonucuna vardim. Bu bdliim, benim bazi bulgularimu
tekrar gozden' gecirmis ve giincellemistir. Bu bdliimde
Ozellikle, yillar dnce tamimladigim iki kavrama odaklan-
dim: “Siiregen yas” ve “baglant1 nesneleri”. Bireyler ve
toplumlarca yasanilan bazi hayat olaylarinin bu kavram-
larla biiyiik 6lgtide agiklanabilecegini gosterdim.
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GENIS GRUPLARDA YAS VE KIMLIK
Rifat Serav Ilhan*, Abdiilkadir Cevik**

Giris

Toplumlar aras1 ¢atismalar, uzlasmazliklar, savaglar, te-
ror olaylar1 reel politigin bir konusu oldugu gibi, genis
grup dinamiklerinin bir sonucu olarak da ortaya ¢ikabil-
mektedir. Genis grup dinamikleri ise, genis grup kimligi-
nin Ozelliklerinin tanimlanmasiyla anlasilabilir. Her tiirlii
ideolojik, etnik, dinsel kimlik genis grup kimligi olarak ele
alinabilir. Bir toplumun genis grup kimliginin gelisimine
ve doniisiimiine bir¢ok faktor etki etmektedir. Bu yazinin
amaci; Ozellikle diisman eliyle olusan kayiplar / travma-
lardan sonra bir toplumda ortaya ¢ikan yas siirecinin genis
grup kimliginin gelisimi ve doniisiimii ile olan iligkisinin
ortaya konmasidir. Bu amagla oncelikle genis grup kimligi
psikodinamik agidan tanimlanacak, daha sonra genis gru-
bun yasadig1 travmalar sonucu ortaya ¢ikan yas siirecinin
genis grup kimligi ile olan iligkisi ve onu nasil doniistiir-
diigii 6meklerle ele alinacaktir. Yazida 6ne ¢ikarilan o6r-
nekler; politik psikoloji literatiiriinde bulunan toplumsal
travma, yas ve genis grup kimligi ile ilgili yapilan ¢alisma
ve arastirmalardan secilmistir.

Genis Grup Kimligi

Kimlik, psikodinamik bakis agisiyla, bireyin i¢ diinyasin-
da isleyen kendilik modelini ve kendi ge¢misi, bugiinii ve
gelecegini, animsanan, duyumsanan ve beklenen bir varo-

*Uzm. Dr., Saglik Bakanhig1 Dr. Nafiz Korez Sincan Devlet Hastanesi
Psikiyatri Klinigi.

" Prof. Dr., Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saghig1 ve Hasta-
liklar1 Anabilim Dalr.
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lusun siirekliliginde biitiinlestirmesini ifade etmektedir.
Kimligi netlesen, yerlesen bir birey gercekgi bir beden im-
gesine, kendi cinsiyetine iligkin 6znel bir berrakliga, vic-
dan duygusuna, grubu ve idealleriyle i¢sel bir dayanisma
duygusuna sahip demektir (Akhtar, 1992).

Psikodinamik anlamda ¢ekirdek kimligin gelisimi ile bir-
likte bireyler igerisinde yasadiklari ailenin ve toplumun
grup kimligini de benimsemeye, yani igsellestirmeye bas-
larlar. Kimlik bebeklik doneminden itibaren g¢evredeki
onemli kisilerin de etkisiyle kendi sosyal ¢evresine uygun
bir sekilde yapilanmaya baslar. Bu siiregte toplumun tore-
leri, gelenekleri, inaniglari, iletisim ve etkilesim bigimleri
ve bunlar ifade edis tarzlar: igsellestirilerek kimlige mal
edilir.

Ergenlik donemi, genis grup kimliginin ve bireysel kimli-
gin gelisiminde 6nemli bir basamag1 olusturmaktadir. Bu
dénemin biyolojik ve psikolojik 6zellikleri nedeniyle birey-
ler, bireysel ve genis grup kimliklerini tekrar tanimlama ve
gozden gecirme siirecine girerler (Blum, 1985). Bu donem-
de genis grup kimligi bireysel ¢ekirdek kimlik iginde kris-
tallesir. Bireylerde etnik kimlik farkindali: soyut anlamda
olusmus olur (Blos, 1979; Erikson, 1956). Bagka bir deyisle,
bireysel kimlik ve grup kimligi birbirinden ayrilamaz de-
recede i¢ ice geger. Bireyin gekirdek kimligi, kendi grup
kimligi ile yakindan iliski halinde oldugu i¢in, genis grup
kimligini tehdit eden durumlar, genis grup iiyeleri tara-
findan bireysel bir yaralanma ve c¢ekirdek kimliklerine
yonelik bir tehdit olarak algilanabilmektedirler. Genis gru-
bu etkileyen bu gibi tehdit durumlarinda, 6zellikle de
diisman elinden ¢ikan travmalardan sonra, bireyler kimlik
biitiinliiklerini korumak adina paylasilmis ortak zihinsel
savunmalar olusturabilmektedirler (Bernard, Ottenberg ve
Redl, 1973; Volkan, 1991). Boyle donemlerde bireyler genis
grup ve bireysel kimliklerinin biitiinliigiinii korumak igin
hayali, mitolojik ve gercekdis1 bir¢ok inanci benimseye-
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bilmekte ve diinya goriislerini bu dogrultuda sekillendire-
bilmektedirler.

Yas ve Genis Grup Kimligi

Bireyler gibi toplumlar (genis gruplar) da yas tutar. An-
cak genis gruplarin yas siireci bireysel yastan farklh olarak
o toplumun tarihsel siiregte yasamis oldugu travmalar ve
buna bagl olarak gelisen grup kimligi ile siki bir baglant:
icindedir. Genis gruplarin yasadiklari travmalar tahammiil
edilemeyecek boyutlarda oldugunda yas siireci aksar ve
yasin tutulmasi imkansiz hale gelebilir.

Aslinda yas siireci yasanip tamamlanmuis olsa dahi, o top-
lumun, bireyin ya da bagka bir toplumun yine bir travma-
ya bagh yasadig1 kayip ve yas sirasinda her birey ve top-
lum kendi geg¢misindeki kayiplarina bagli yas: yeniden
hatirlayabilir. Hatta kendi yasi tamamlanmamigsa bagka
toplumlarin yasadig1 kayip ve yas sayesinde kendi yasin
hatirlayip yasamaya baslayabilir. Bunun orneklerinden
birini Sovyetler Birligi'nin ¢okiisiinden sonra Tiirkiye
Cumbhuriyeti toplumu yasamis ve gostermistir. Dagilan
Sovyetler Birligi'nden sonra ortaya ¢ikan yeni devletler
Tiirk toplumunda Osmanl Imparatorlugu'nun ¢okiisiinii
hatirlatmis ve Cumhuriyet’in kurulus sevinciyle yasana-
mamis yas siireci belleklerimize geri donmiistiir (Cevik ve
Ersaydi, 2011; Ilhan, 2013). Bunun yaninda, yine Arap Ba-
har1 olarak adlandirilan halk hareketlerinin de, Tiirk top-
lumunda Osmanli nostaljisinin ve Osmanl ile iligkili zi-
hinsel imajlarin yeniden canlanmasina neden oldugu go-
riilmektedir (flhan, 2013). Bu halk hareketleri Osmanh
Imparatorlugu’'nun gecmiste kaybettigi Arap topraklarin-
da yasanmisti. Ancak bu hatirlayis, diinya ve kendi ger-
ceklerini kabullenmekten ¢ok, yeniden Osmanli'y1 hayal
etme, fantezilerini canlandirma tarzinda olmustur. Bu du-
rum Tiirk toplumunun heniiz bu aciy1, kayb1 yasamaktan
ve yasl tamamlamaktan uzak oldugunu gostermektedir.
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Daha onceki boliimde de bahsedildigi gibi, genis grup
kimligini etkileyen travmalar ve bu travmalarin yarattig:
ac1 ve kayiplar o grubun iiyeleri tarafindan bireysel olarak
yasanir. Bu durum ortak ve paylasilmis tepkilerin ortaya
¢itkmasina neden olmaktadir. Genis grup kayiplarinin bi-
reysel kayiplardan farki kayip yasayan grubun kendini
asagilannug, degersizlesmis olarak yasamasi ve algilamasidir.
Bu duygular zaman zaman toplumun kimligine o kadar
isler ki, toplumsal kimlikte kendini yetersiz beceriksiz ve
basarisiz bir sekilde gorme, kimligin en 6nemli goriiniir
Ozelligi haline gelebilir. Toplumlar bu duygularin iistesin-
den gelmek icin de gesitli zihinsel savunma diizenekleri
gelistirebilirler. Kendisini asagilamis, magdur etmis top-
luma kargi bir 6¢ duygusu, révans hissi ve bu arzulan
kendinde hak gorme, kendi gelecegi ilizerinde tam bir
kontrol hissi saglama ile ilgili takintih tutumlar ve buna
bagl olarak tekrar magduriyet yasamamak icin (bir daha
asla algis1) dis diinyadan gelen olas: tehlikelere kars:1 agir1
bir hassasiyet gelistirebilirler (Monteville, 1990). Ornegin
Israilliler Yahudi soykirimi sonrasinda bdyle bir aci ve
kayb1 yasamamak icin ‘bir daha asla’ inanciru gelistirmis-
lerdir ve reel politik olaylara bu algi baglaminda tepki
verebilmektedirler (Moses, 2002).

Genis gruplarin yasinin 6nemli bir 6zelligi de dogrudan
genis grup kimligiyle baglantili olmasidir. Genis grup ya-
sadigr kaybin yasim1 tamamlayamadiginda kimliginde
kalic1 olabilecek degisiklikler ve doniisiimler gelisebilir. Bu
degisiklikler magduriyet psikolojisi, siirekli diigmanlik
psikolojisi, haklilik ideolojisi gelistirme tarzinda genis
grup davramglarinda ortaya gikabilir. Ornegin, tarihsel
siirecte siirekli pargalanip kiigiilen devletlerde her zaman
tekrar parcalanip yok olabilecegi tarzinda kaygili bir kim-
lik gelismesi miimkiin olabilmektedir. Boyle toplumlarda
etnik diisiincelerin ve haklarin ifade edilmesine abartili
tepkiler siklikla goriilmektedir. Bu paralelde de bazi ayri-
lik¢1 teror Orgiitleri parcalanma korkusu olan toplumlarin
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bu zaaflarindan fazlasiyla yararlanabilmektedirler. Yaptik-
lar1 tahrik edici siddet eylemlerine, devlet giiglerinin abar-
tili refleksif yanuth sonucunda hedefledikleri etnik biling-
lenmeyi, ayrilmay1 ve toplumlar aras: diismancil duygula-
rin gelisimini daha olanakli hale getirebilmektedirler. PKK
teror oOrgiitiiniin ilk eylemlerine hazirliksiz yakalanan yo-
netimin bolge halkina ve eylemlerden sorumlu tuttugu
kisilere uyguladigy giivenlik tedbirleri ve kiiltiirel yasak-
lamalar bu duruma 6mek olarak verilebilir. Balkanlarda I.
Diinya Savas! 6ncesinde yasanan etnik ve dini ayaklanma-
lar ve terdr faaliyetleri sonucu kaybeden Tiirkler, terdr
orgiitiiniin eylemlerine baglamasiyla tekrar kayip yasaya-
cagl kaygis1 yaninda Balkanlar1 kaybetmenin yasimi da
hatirlamaktadir. Balkanlan etnik ayaklanmalar ve etnik
terér olaylar1 nedeniyle kaybeden Tiirkler bu kayiplarin
yasini yeterince tutamamiglardir (Calis, 2001; Cevik ve
Ersaydi, 2011; Ilhan 2013). Bu nedenle etnik ayaklanmalar-
la topraklarin yeniden kaybedilmesi kaygisi giiniimiizde
de giincel olarak yasanabilmekte ve zararsiz etnik talepler,
ulusal giivenlikle ilgili varolussal bir tehdit olarak algila-
nabilmektedir. Bu durum, terorist orgiitlerin politik nite-
likte olmayan magduriyetleri istismar ederek etnopolitik
magduriyet gibi sunmasina zemin hazirlayabilmekte, terd-
ristler icin birer propaganda malzemesine doniisebilmek-
tedir.

Bazi toplumlar da ge¢misteki kayiplarini tekrar elde et-
mek icin, baz1 politik ideolojiler iiretebilirler. Bu ideolojiler
sayesinde gecmis kayiplar: iizerinde kontrol hissi sagla-
maya calisarak, kaybedilenleri bir anlamda yeniden di-
riltmeye calisirlar. Boylece gecmiste yasanilan asagilanmis-
lik, caresizlik ve gelecek tizerinde kontroliin tamamen yiti-
rilmesi ile ilgili ac1 verici duygularla yiizlesmek zorunda
kalmazlar. Bu ideolojiler ayn1 zamanda o toplumun kimli-
gini bir arada tutan ve dagilmasinin 6niine gegen bir yap1
tasi islevi gorebilir. Dolayisiyla da zamanla toplumun ge-
nis grup kimliginin belirleyicilerinden biri haline gelebilir.
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Boyle ideolojilere “haklilik (entitlement) ideolojileri” adi
verilmektedir. Bu ideolojiler aracilig1 ile toplumun gegmis-
te kaybettiklerini tekrar elde etmeye calismasi toplum vic-
daninda mesrulasmis olur. Yine bu ideolojiler iilkelerin
toplumsal kimliginin bir parcasi olmasi yaninda, iilkelerin
gercekci olmayan dis politikalar gelistirmelerine de neden
olabilmektedir. Yasimi tamamlayamamis ve halen kayipla-
rin1 elde etme arzusunun giiglii oldugu toplumlarda bu
ideolojilere rastlanabilmektedir. Yunanistan'in Megali Ide-
as1 bunun tipik bir émegidir. Istanbul’'un Tiirkler tarafin-
dan ele gegirilmesi Yunan toplumunda biiyiik bir asag-
lanmaya yol agmistir. Bugiin bile Yunan toplumunda Me-
gali Idea ad1 verilen haklilik ideolojisi varligini koruyabil-
mektedir. Megali Idea Istanbul da dahil olmak iizere geg-
miste kaybedilen Bizans topraklarinin tekrar ele gegirilme
arzusunu yansitmaktadir. Bu ideoloji sayesinde Yunanlilar
gecmiste yasanilan kayipla baglantili asagilanma ile yiiz-
lesmekten kaginmakta, [stanbul’'un sembolik anlami Yu-
nanlilar i¢in yas stirecini sona erdirmelerine ve yas tutma-
larina engel olusturmaktadir (Volkan, 1955). Bu kadar
onemli ve Ortodoks diinyas: igin degerli bir sehrin Miis-
limanlarin elinde ve yonetiminde olmasinin acist ancak
Istanbul'un “Konstantinapolis” olarak adlandirilmas: ile
hafifletilebilmektedir (Cevik, 2009).

Kimliklesmis bu ideolojiler, ilgili toplumdaki ¢ocuklarin
bu ideolojiler aracilig: ile egitilmelerine ve bu yonde bir
diinya goriisiine sahip olmalarina yol acarak genis grubun
kimliginde kalhci etkiler de birakabilmektedir. Ornegin
Ermenistan’da ¢ocuklara Tiirklerin Ermenilere gec¢miste
neler yaptig1 anlatilmakta ve ders kitaplar1 Ermeni genis
grup kimligindeki kotii Tiirk imajini gliglendirmek igin
kullanilmaktadir. Biiyiik Ermenistan iilkiisii gliniimiizde
Ermeni genis grup kimliginin temel bir parcas: haline gel-
mistir (Ilhan ve Cevik-Ersaydi, 2012).

Toplumlarin diisman elinden ¢ikan bir travma sonrasi
yasanan magduriyet ve asagilanma gibi ac1 verici, taham-
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miil etrnesi zor duygularin iistesinden gelmek igin kullan-
diklar: bu yontemler, normalde toplumun yasamas: gere-
ken yas siirecini ertelemekte ve ayn1 zamanda gec¢mis ka-
yipla ilgili travmatik zihinsel imajlar kusaktan kusaga ak-
tarilarak, gelecek kusaklarin zihninde canli olarak tutula-
bilmektedir. Travmay1 yasamis kusaklarin, travmann etki-
lerini ve bunlarla bas etine yontemleri ile ilgili gelistirdik-
leri tutumlar daha sonraki kusaklarin bireysel kimlikleri-
nin bir parcasi haline de gelebilmektedir. Boylece tarihsel
diismanliklar, 6¢ alma ile ilgili takintili ugraslar, daralms
ideolojik repertuarlar, toplumlarin kimliginin bir parcasi
haline gelebilmekte ve diinyay: algilayislarini etkileyebil-
mektedir. Ornegin, Yahudilerin Ikinci Diinya Savasi’'nda
maruz kaldiklar1 soykirima bagl olarak gelisen magduri-
yetleri Filistinlilere karsi sergiledikleri tutumda ortaya
cikmaktadir. Israil “bir daha asla” magdur olmamak igin,
oteki olarak goriilen genis gruba yonelik saldirganhg; (sal-
dirganla 6zdesim) mesru bir hak olarak gormektedir
(Montville, 1990).

Genis gruplarin kayiplar: ve yaslar: yalnizca dteki grup-
larla yasadiklar: kayiplar ve yaslarla sinirh degildir. Genis
gruplari sembolize eden liderlerin, genis grup kimligine ait
degerli kabul edilen niteliklerin ve genis gruplarin kutsal
saydiklar1 degerlerin kaybi karsisinda yas siireci ortaya
gikar. Ornegin Tiirkiye Cumhuriyeti'nin kurucusu Mustafa
Kemal Atatiirk’iin 6liimii heniiz yeni kimligiyle tanigmis
ve o donemde ¢ocukluk evresini yasamakta olan Tiirk top-
lumu igin kabullenmesi ¢ok gii¢ bir kayiptir. Bu nedenle
toplum Atatiirk’iin yasin1 yeterince tutamamustir. Ancak,
1980’lerin ortalarindan itibaren onunla ilgili yas siireci
kaldig1 yerden harekete ge¢mistir (Cevik ve Ersaydi, 2011).

Gegmisteki travmanin giincel yasamda da etkisini gos-
termesi, bu travma ile iligkili bilingli ve bilingdis1 yagsantila-
rin kusaktan kusaga aktarilmasi ile miimkiin olabilmekte-
dir. Bu anlamda kusaktan kusaga aktarim genis grup kim-
ligi ve gecmisin yasini karsilikli olarak iligkili hale getiren
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bir goriingii olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Kayip ya da
travma ile iligkili psikolojik materyaller kusaktan kusaga
aktarilarak genis grup kimliginin temel belirleyicileri ola-
rak karsimiza ¢ikmaktadir. Yas siirecinde yasanan zorluk-
lar ile genis grup kimligi arasindaki iliskiyi daha iyi anla-
yabilmek i¢in kusaktan kusaga aktarim ve se¢ilmis travma
kavramlarina bu béliimde deginmekte fayda oldugunu
diisiiniiyoruz.

Kusaktan Kusaga Aktarim ve Se¢ilmis Travma Kavrami

Bireysel kimligin ve grup kimliginin gelisiminde etkisi
olan diger bir psikolojik gelisim siireci ise “kusaktan kusa-
ga aktarim”la ilgilidir. Kugsaktan kusaga aktarim ilk kez
Londra bombardiman sirasinda ¢alisilmis ve bombardi-
man aninda endiseli olan annelerin ¢ocuklarinin da endise-
li oldugu goézlenmistir. Bunun tersine, sakin kalan annele-
rin ¢ocuklarinin da sakin kaldiklar1 gozlenmistir (Freud ve
Burlingham, 1942). Kusaktan kusaga aktarimla ilgili diger
bir ¢alisma alan1 da bagka bir genis grup tarafindan mag-
dur edilmis genis grubun iiyeleri ve onlarin ¢ocuklar1 ve
torunlar ile ilgili olan ¢alismalardir (Brenner, 2001, 2004;
Kestenberg ve Brenner, 1996; Volkan, Ast ve Greer, 2002).
Buna gore, baska bir genis grup tarafindan magdur edil-
mis ve travmaya ugramis genis grubun iiyeleri travma
nedeniyle kendilerinde olusan ¢aresizlik, magdur edilmis-
lik ve 6fke gibi duygularla bas edemeyerek bu gorevi bir
sonraki kusaga genellikle bilin¢ disinda aktarir. Bu aktari-
min iginde bireylerin kimlik biitiinliigiinii tehdit edecek
duygularla (6fke, caresizlik gibi) bas etmelerini saglayacak
¢6zlim yollar1 ve gorevleri (ego islevleri) de bulunmakta-
dir. Boylece yeni kusak kendinden Onceki kusaklara ait
olan arzu ve korkularla birlikte bunlarla ilgili gorevlere
sahip olarak bunlar1 kimliklerinin bir parcasi haline getirir.
Ozellikle travmaya ugramig, magdur edilmis genis grup-
larda, travma sonrasi yaganilan acilari tersine doniigtiir-
meye, kayiplar1 tekrar kazanmaya ve edilgenligi etkinlige
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doniigtiirmeye yonelik bir egilim ortaya ¢ikmaktadir. Bir
onceki kusaktan aktarilan bu goérevler ¢ocugun diinya al-
gisini, okul, meslek, es ve siyasi tercihlerini etkileyebilmek-
tedir. Boylece belli durumlara y6nelik 6n yargili tutum ve
davraniglar kimligin bir parcasi olarak kusaktan kusaga
aktarilmis olmaktadir. Kusaktan kusaga aktarimla ilgili
yapilan bu ¢alismalar ve aragtirmalar, ebeveynden ¢ocuga
duygularla birlikte belli baz1 zihinsel igeriklerin de biling-
dis1 olarak gecebildigine yonelik bilgi sunmaktadir. Bu
durum bir kusaktan diger kusaga gecen “hayat dersleri”
olarak da ifade edilebilmektedir (Belnap, 2012).

Ozellikle de bir bagka toplum tarafindan yagatilan trav-
malarda, travma yasamis toplumun bireylerinde yogun bir
asagilanmislik, magduriyet, hissedilen 6fkenin etkisizligi
ve gelecekleri iizerinde tasarruf sahibi olmama ile ilgili
caresizlik duygular1 yasanir. Bu kisiler o anki yasamlarin-
da bu caresizlik, degersizlik ve asagilanmigshk duygulari-
nin lstesinden gelmeye calisirlar. Bagka bir genis grup
elinden ¢ikan travmalarda genellikle bu olumsuz duygular
katlanamaz diizeyde oldugu i¢in, asagilanmay: yasamis ilk
nesil yas siireglerini tamamlayamaz. Bu nedenle de yasin
¢ozumii i¢in gereken psikolojik 6devleri bilerek ya da bil-
meyerek, daha ¢ok da farkinda olmadan bir sonraki kusa-
ga aktarirlar. Burada aktarilan sey anilar degil, travma
sonrasi olugan kendilik imajidir. Genellikle de yas: tutula-
mayan agagilanmig, magdur edilmis kendilik imajlar1 ve
bunlar1 onarmakla iligkili psikolojik 6devler sonraki kusak-
lara aktarilmaktadir. Boylece travma yasamis ve magdur
edilmis toplumun {iiyelerinde kusaktan kusaga aktarilan
psikolojik bir gen olusur (Volkan, Ast ve Greer, 2002) ve
bu gen zamanla kigisel kimligin bir parcas: haline gelir.

Bir diisman tarafindan travmaya ugratilmis ve magdur
edilmis toplumlarin bireylerinde, yasadiklari travma ve
bunun zihinsel temsili ile iligkili ortak ve paylagilmg duygu-
lar ve tepkiler olusur. Volkan (1991) genis gruba ait, gec-
miste atalarinin magduriyet yasadigy, ortak ve paylasilmis
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bir zihinsel temsili ve bununla iligkili duygusal bileseni
bulunan bu travmalan segilmis travma olarak adlandirms-
tir. Secilmis travmalarla ilgili duygu, diisiince, arzu ve
fanteziler genis grup iiyelerince kusaktan kusaga aktarila-
rak genis grup kimliginin temel bir belirteci haline gelirler.
Bu belirteg genis grup iiyelerini tarihte aynilik duygusu ile
bir arada tutar. Genis grup kimliginin bir parcasi haline
gelmis olan secilmis travma ve bununla iligkili zihinsel
imajlar liderler ya da giincel politik olaylar tarafindan te-
tiklenebilirler. Secilmis travma sessiz bir sekilde grup iiye-
lerinin belleklerinde kusaklar boyunca gizlenebilir. Ozel-
likle genis grup gerilemesinin goriildiigii kriz donemlerin-
de, liderlerin yaptig1 konusmalar, propagandalar ya da
politik olaylar sonucunda yeniden canlanabilir. Kriz do-
nemlerinde liderlerin yaptig1 nefret sdylemleri ve bu s6y-
lemlerle iligkili 6zgiin tarihsel olaya yaptiklar1 vurgular
toplumun ge¢miste yasadigr segilmis travmayi hizli bir
sekilde canlandirir. Boylece travma daha diin olmus gibi
yasantilanir. Volkan (2001) bu goriingiiye “zaman ¢okme-
si” adin1 vermektedir. Zaman ¢okmesi ile gegmise ait duy-
gular giincel politik olaylar ve anlagsmazliklarla ig ice gece-
rek akil dig1 politik kararlar alinmasina neden olabilir. Za-
man ¢okmesine en tipik érmek 1389 yilinda Kosova Mey-
dan Savagi sonucu o bélgenin Osmanlinin egemenligine
gecmesi ve Sirp Prens Lazar'in o savasta olmesidir. 1988
yilinda 599 yildir bu aciy1 iginde yasatan ve kusaktan ku-
saga aktaran Sirplar, Slobodan Milosevi¢in bu durumu
canlandirmas1 ve 600. Anma projesiyle Yugoslavya’nin
parcalanmasiyla sonuglanan i¢ savasi yasamuglardir (Vol-
kan, 1991).

Secilmis travmalarin yaninda, baz1 zaferler de kusaktan
kusaga aktarilarak, o iilkenin toplumsal kimliginin bir
belirleyicisi haline gelebilir. Bu anlamda secilmis zaferler
genis grup iiyelerinin bagka bir grup lizerinde zafer ka-
zanma ve basarii olma duygularini yaratan olaylar igin
kullanilmaktadir (Cevik, 2009). Secilmis zaferler genis gru-
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bun kendilik duygusunu beslemekte ve se¢ilmis travmalar
gibi efsanelesmektedir. Bir grubun secilmis zaferi diger
grubun secilmis travmas: olabilmektedir. Bazen, genis
gruplar secilmis travmalarinin yarattig) asagilanma duy-
gusu ile yiizlesmemek igin, segilmis zaferlerine daha siki
sarilirlar. Gegmisin kayiplar ile yiizlesmemek adina, grup
kimliginde secilmis zaferleri 6n plana ¢ikarma, o grubun
yas siirecini tamamlamasina ve kayiplarim1 kabullenmesi-
ne engel olur. Kayiplarin yarattigi asagilanma segilmis
zaferin yarattigl kendilik degerindeki yiikselme ile ortiil-
meye c¢alisilir. Bu durum, genis grubun siirekli olarak zafer
kazanma ihtiyac: igerisinde olmasi ve yenilgilere yonelik
abartil1 bigimde tahammiilsiizliik gostermesi ile karakteri-
ze bir genis grup kimligi gelistirmesine neden olabilir.
Yasanilan hayal kirikliklar asagilanma olarak yasantilanir
ve genis grubun zafer kazanma ihtiyacini tetikleyebilir. Bu
durum, toplumlarin zafer kazanma (kaybx telafi etine) adi-
na siddet eylemlerine basvurmasina kadar uzanan bir yel-
pazede goriiniim bulabilmektedir.

Tiirk genis grup kimligi binlerce yillik gelisim siirecinde
genel olarak zaferler ve zaman zaman diinyaya hitkkmeden
imparatorluklar nedeniyle gururun ve biiyiikliigiin, gor-
kemli olmanin temel Ggeleri cercevesinde bigcimlenmistir.
Kimligine hakim olan bu 6geler nedeniyle yasanilan trav-
malar1 ve kayiplar1 goz ardi etme gibi inkar savunma me-
kanizmasina sigmnmustir. Tabi ki boyle bir tutum toplumun
gercekci degerlendirme ve buna gore tutum belirleyip
davranis gelistirmesinin 6niinde 6nemli bir engel olustur-
maktadir. Clinkii kayiplarin yasinin inkar gercgegi degis-
tirmemektedir. Tiirk toplumu bu genis grup kimligi 6zelli-
gi nedeniyle, Preveze deniz zaferi ile 6viiniirken, Cesme
savasinda Ruslarin donanmamizi yakmasini aklina bile
getirmemektedir. Hatta zaferlerini tanimlarken “Kesilen
kol yerine gelmez” demekte, yenilgilerini ise kiigiimseye-
rek ”Siz bizim sakalimizi kestiniz, kesilen sakal daha giir
cikar” sdylemiyle yenilginin acisimi sifirlamaya ¢alismak-
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tadir. Bu durum Tiirk toplumunda tarihsel olarak yas tut-
maya gerek olmadig1 anlayisim yansitan bir kimlik 6zelligi
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu anlamda Tiirk toplu-
munda segilmis zaferleri canlandirma egiliminin ve ihtiya-
cinun yiiksek olmasi ge¢mis kayiplarla yiizlesmesini ve bu
kayiplarin yasini tutmasini engellemektedir (Cevik ve Er-
sayds, 2011).

Bu genis grup kimligi 6zelligi nedeniyle Tiirk toplumu
Balkan Savaslar1 ve onu izleyen Birinci Diinya Savasi so-
nunda parcalanip dagilmas: ve isgal altina alinmasi ile
ilgili yasadig) yas siirecini Mustafa Kemal Atatiirk’iin 6n-
derliginde kazarulan Istiklal Savasi ve kurulan Tiirkiye
Cumbhuriyeti ile unutmus ve kimligi yeniden zafer nitelik-
lerine kavusmustur (Cevik-Ersaydi, 2011).

Secilmis zaferlerle bi¢cimlenmis bir kimlik genis grubun
yasadigl kayipla yiizlesmesini engelleyebilmektedir. Yas
tutamayan genis gruplar, bireysel kayiplarinda yas tuta-
mayan kisiler gibi “gercek kendileri” ve “gercek diinyala-
r” ile yiizlesip yeni bir yap1 olusturamazlar. Yas tutabil-
menin kazanci kendi gergekleri ve diinya gercekleri ile
daha uyumlu bir kimlige kavusmaktr. Bireyler gibi top-
lumlar da kayiplarin temsil ettigi degerlerin biiyiikliigiine
bagli olarak bu aciy1 ve yas1 yasamaktan kendilerini aliko-
yabilmektedirler. Bu durumun siirekliligi kimligin temel
belirleyicisi haline gelebilmektedir.

Toplumsal Ornekler

Yas tutamama ve bununla iligkili olarak genis grup kim-
liginin doniistiiriilmesi ile yikict davraniglar arasindaki
iliskinin belirgin 6rmeklerini Balkan toplumlarinda gore-
bilmekteyiz. Ozellikle yas tutamama ve genis grup kimligi
arasindaki iliskinin tagidig1 yikicilik potansiyeli Sirp genis
grup kimliginin tarihsel doniisiimiiniin incelenmesi ile
daha iyi anlasilabilir.

Sirp genis grup kimligini ¢evredeki diger gruplardan
ayirmada temel belirleyici etken Sirplarin Ortodoks olma-
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sidir. Ozellikle Yugoslavya’da komiinizmin ¢okmesinden
sonra ayni irk ailesinin mensuplar1 olan Hirvat, Sirp ve
Bosnaklar birbirlerinden dini inanglar1 nedeniyle ayriliyor-
lardi. Hirvatlar Katolik Hristiyanligi, Sirplar Ortodoks
Hristiyanlhigi, Bognaklar ise Miisliimanligi benimsemisler-
di. Balkan toplumlarini etnik olarak birbirinden ayiran
diger kimlik belirleyicileri ise domuz yememe, tuvaletlerin
evin igerisinde ya da disarisinda olmasi, bayram giinleri
gibi geleneklerdir. Etnik gruplar arasindaki farkliliklar
belirleyen bu gelenekler esasinda dini faktorlerden olus-
muglardir (Bringa, 1995). Bu nedenle de Balkan toplumla-
rinda genis grup kimligi ya da etnik kimlik, 6zellikle dini
bir kimlikle i¢ ice ge¢mis ve kusaktan kusaga aktarilarak
gliniimiiz Hirvat, Sirp ve Bosnak genis grup kimliklerini
olusturmustur (Bose, 2002). Ge¢miste bu gruplar arasinda
ortaya ¢ikan travmatik yasantilarin ve savaslarin da genel-
likle dini temelde gerceklesmesi bu gruplarin dini kimlik
temelinde birbirlerinden ayrilmalarina neden olmus gibi
goriilmektedir (Bose, 2002; Lieberman, 2006).

Balkan toplumlarinin etnik kimliklerinin dini kimliklerle
olan bu fiizyonu gruplarin birbirlerine yonelik uyguladik-
lar1 siddet igerikli yikici tutumlarini mesrulagtirma ihtima-
lini arttirabilmektedir. Bu anlamda genis grup kimligi adi-
na diisman olarak goriilen 6tekini seytanlastirmak, insan-
liktan ¢ikarmak ve Oldiirmek kutsallagtirilabilmektedir.
Omegin, Balkan savaglar: déneminde Hristiyan milletlerin
bagimsizlik hareketleri ve milliyet¢ilik duygular kiliseler
tarafindan tetiklenmis ve yayginlastirilmistir (Bose, 2002).
Gegmiste yasanilan gruplar aras1 ¢atismalar sonucu donii-
siim geciren genis grup kimligi ve bu catismalar sonucu
ortaya c¢ikan yas tutamama ile iligkili psikolojik faktorler
Balkan toplumlarinin giiniimiizde dahi birbirleriyle olan
iligkilerini etkilemektedir. Ozellikle Sirp-Bognak savaginda
yasananlar ge¢cmisin ¢oziilememis kayiplarinin, gruplarin
gerceklik algilarina nasil etki ettigini gostermesi agisindan
onemli bir ornektir.
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Sirplar 1389 yilinda Kosova Meydan Mubharebesi'nde
Osmanlilara yenildikten sonra, Tiirkler veya Miisliimanlar
tarafindan maglup edilmis olmakla iliskili duygular Sirp
genis grup kimliginin 6nemli belirleyicileri haline geldi.
Sirplar bu yenilgi ile iligkili zihinsel imajlar1 ve duygular
cesitli sarkilar, destanlar, resimler, siirler, hikayeler ile ku-
saktan kusaga aktardilar (Bose, 2002; Volkan, 2001). Bu
aktarimlar Sirp genis grup kimligi icerisinde tarumlanan
kotii Tiirk imajini da ortaya cikardi.

1989 yilinda Sirbistan’in basina gegen Milosevig, yaptig:
propagandalar ile Sirplarin 1389 yilinda yasamis olduklar:
Kosova Savasi ile iligkili paylasilmis zihinsel imajlarim
yeniden canlandirdi. Bagka bir deyisle, Sirplarin segilmis
travmasin yeniden canlandirarak Sirp toplumunda bir
zaman ¢Okmesinin olusumuna neden oldu (Volkan, 1991).

Alt1 yliz yildir segilmis travmalar1 olan Kosova yenilgisi
ile iligkili yukarida bahsedilen bilin¢dis1 fantezileri kusak-
tan kusaga aktararak genis grup kimliginin belirleyicisi
haline getiren Sirplarin 1989 yilinda segilmis travmalar
tekrar canlandi. Volkan (2009) bu konu ile ilgili olarak 1989
yilinda Sirplar tarafindan dagitilan bir brosiire dikkat
cekmektedir.

“Saray Bosna’daki kékten dinci Miisliimanlarin emriyle, 17-40 yag ara-
sindaki saghkll kadmlar digerlerinden ayrilmakta ve 6zel muameleye tabi
tutulmaktadir. Kendilerine yani, Islam Cumhuriyeti'ne ait oldugunu dii-
siindiikleri bu topraklarda bir yeniceri kusagi yetigtirilmek iizere, yillar
oncesine uzanan hastalikli planlart uyarmca bu kadinlar Ortodoks Miislii-
man tohumlar: ile dollenecek.”

Sirp-Bosnak Savas: diinyada sistematik tecaviiziin yaygin
olarak uygulandig1 savaslardan bir tanesidir (Liebermann,
2006). Bu tecaviizlerin arka planinda Sirplarin yasadiklar:
kayiplarin yasini tutmamalar1 ve yasanilan asagilanmaya
kars1 gelistirdikleri psikolojik 6devlerin oldugunu o do-
nemde yapilan propagandalarin igeriklerinden anlayabili-
riz; 1989 yilinda siirekli vurgulanan yenigeri olma ve Sirp
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kadinlarinin tecaviize ugrayacag ile ilgili basilan brosiir-
ler, bazi yerel gazetelerde Miisliimanlar tarafindan kaziga
gecirilen Sirplarin oldugu haberleri ve resimlerinin basil-
mas! gibi propagandalar ge¢mis travmay: ve bununla ilis-
kili duygular1 yeniden canlandirmak igin kullanilmustir.
Canlanan bu duygular sonucunda, Sirplar Osmanlinin
uzantis1 olarak gordiikleri Miisliiman Bognaklara karsi
saldiriya gectiler. Sirplarin 6zellikle Bosnaklara yonelik
ofke ve nefretinin temelinde Bosnaklarin din degistirerek
Hristiyanhktan Miisliimanhga gec¢meleri yatmaktadir.
Genis grup kimliklerinin belirleyicileri olan korku ve arzu-
larinin yonlendirmesiyle bu saldirilar abartili bir siddet
ritileline déniigmiistiir. Ornegin, erkeklere ve kadinlara
sistematik tecaviiz, esir alinan erkekleri homoseksiiel ilis-
kiye zorlama, zorla domuz eti yedirme, Bosnaklar igin
kutsal olan mekanlar kirletme, sivil Miisliiman erkekleri
sistematik bir bicimde oldiirme bu yikici davraniglardan
bazilaridir (Bose, 2002; Bringa, 1995; Lieberbann 2006). Bu
durum Sirplarin ge¢miste yasadiklar1 asagilanmay: saldir-
gan ile 6zdesim kurarak tersine gevirmeye calistigini ve
ayn1 zamanda 600 yildir kusaktan kusaga aktarilan yasi
tutulamamus kayipla iligkili korku ve arzularini genis grup
kimligini doniistiirmede ne kadar giiglii ve etkili oldukla-
rin1 gostermektedir. Sirp genis grup kimliginin tarihsel
doniisiimii ve bigcimlenmesi ile ilgili siire¢ tutulamayan yas
ve genis grup kimligi arasindaki iligskiyi (Volkan, 1991)
acik bir bigimde gostermesi agisindan giizel bir 6rnektir.

Bununla birlikte, Volkan (2009) se¢ilmis bir travmanin yol
actig1 politik olarak akil dis1 karar alma siirecini su sekilde
semalastirmigtir:

Secilmis travma - Kusaktan kusaga aktarim - Islev degi-
sikligi -Genig grubun psikolojik geni -Lider/yandas etkile-
siminin artmasi- Zaman ¢okmesi- O¢ alma ya da yeniden
magdur olma hakkinin dogmas: - Akil dis1 kararlar alma -
Genis grup aktivitesinin seferber edilmesi.
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Bir toplumda segilmis travmanin yeniden canlanmas: bu
toplumun psikanalitik anlamda gerilemesine neden olur.
Ya da gerilemis genis gruplarda secilmis travmalar kolay-
likla tekrar canlandirilabilir. Yukarida da deginildigi gibi,
Sirbistan bu durumun ibretlik bir 6érnegi durumundadir.
Giiniimiizde ise, Yunanistan'daki ekonomik krizden sonra
Yunan milliyet¢iliginin ve gé¢menlere/yabancilara yonelik
saldirilarin artmasi Yunan genis grubundaki ruhsal geri-
lemeyle agiklanabilir. Tekrar hatirlatmak gerekirse, Yunan
milliyetciligi sadece yabancilara diismanlik temelinde de-
gil, gegmiste kaybedilen topraklar: yeniden elde etme iizerine
insa edilmistir (Velkova, 1996). Bununla birlikte yine ben-
zer sekilde Avrupa’da meydana gelen kiiresel ekonomik
kriz sonrasi asir1 sag partilerin giiclendigini gérmekteyiz.
Ozellikle Macaristan’da agir1 sag ciddi bir yiikselise gegmis
goriinmektedir. Avrupa cografyasinda kiiresel ekonomik
krizin genis grup gerilemesine neden oldugu goriilmekte-
dir. Dolayisiyla ge¢misteki ya da giincel kayiplar nedeniy-
le, genis grup kimligini onarmak adina ortak ve paylagil-
mis diisiince ve davraniglarin gelismesine neden olan genis
grup gerilemesinin iyi taninmasi gerekmektedir.

Genis Grup Gerilemesi

Bireyler bir kayip ya da bir kayip tehdidi yasadiklarinda
psikanalitik teoriye gore ruhsal bir gerileme (regresyon)
yasarlar. Genis gruplar da kayip ve kayip tehdidi durum-
larinda, 6zellikle de genis grup kimliklerine yonelik bir
tehdit yasadiklarinda gerileme siireci igerisine girerler.

Psikanalitik olarak ruhsal gerileme ¢ocukluk déneminin
korku ve arzu diinyasina geri doniisii anlatmaktadir. Ge-
nig gruplar da kimliklerine yonelik bir tehdit hissettikle-
rinde ya da yasadiklarinda bunu onarma davranis! igerisi-
ne girerler. Onarma davranisi ¢ogu zaman genis grubun
lideri tarafindan yonlendirilir. Volkan (2009) genis grup
gerilemesi ile ilgili baz1 ortak davraniglar tanimlamugtir:

120



1) Grup iiyeleri bireyselliklerini yitirir.

2) Grup gozii kara bir bigimde liderin gevresinde toplamnur.

3) Grup iyi ve kotii pargalara boliiniir.

4) Grup kendisiyle diisman gruplar arasinda keskin bir “biz ve on-
lar” boliinmesi yaratir.

5) Grubun ortak ahlak ya da inang dizgesi, kendisiyle ¢atismali ola-
rak algilanana kars1 giderek mutlakg1 ve cezalandirici bir hal alir.

6) Grup asir1 derecede ige alma (introjeksiyon) ve yansitma (projek-
siyon) diizeneklerini kullanir ve buna bagh olarak paylasilmis dep-
resif duygulardan ortak paranoid beklentilere dek degisen duygu-
durum oynamalar1 yasanabilir.

7) Grup ortak kimligini korumak ve siirdiirmek adina bir seyi
yapma “hakki”na sahip oldugu duygusunu yasar.

8) Grup iiyeleri artan odlgiide biiyiisel diisiince ve gergekligin bu-
lanmas1 durumu yasarlar.

9) Grup yeni kiiltiirel fenomenler yasar ya da grup kimligini koru-
mak lizere geleneksel toplumsal adetlerin yenilenmis bigimlerini
benimser.

10) Grup segilmis travmalar: ve zaferleri yeniden etkinlestirir ve bu
da zaman ¢dkmesine yol agar.

11) Liderlik grubun tarihsel siirekliligini pargalar ve aradaki boslu-
gu su tiir 6gelerle doldurur: “Yeni” ulus, etnik duygular, kokten
dincilik ya da ideoloji; buna yeni ahlak ve bazen de grup igi isten-
meyen Ogeleri defeden yeni bir tarih eglik eder.

12) Grup iiyeleri grubun ortak simgelerinden bazilarini proto-
simge haline getirir.

13) Ortak imgeler diisman gruplar: giderek daha artan bir bigcimde
insandan asag1 Ozellikleri ile iliskili simgelerle ya da proto-
sembollerle betimler ve insanhktan ¢ikarir.

14) Grup cografi ya da yasal sinirlar “ikinci bir deri” olarak yasar.

15) Grup kendisiyle diisman gruplar arasindaki kiigiik farkliliklara
odaklanir.

16) Liderlik aile igerisindeki temel giiveni yikar ve aile igerisindeki,
normal ¢ocukluk ¢ag1 gelisiminde ve ergenlik gecisinde ortaya ¢ikan
rollerle catisan yeni bir tiir aile hiyerarsisi ortaya ¢ikar.

17) Grup iiyeleri “kan” kavramu ile ve ortak ya da katisiksiz var
olusla agin ilgili hale gelir.

18) Grup arindirmay: simgeleyen davranislarda bulunmaya baglar.

19) Grup begenisi giizel olan ¢irkin olandan ayirmada giigliik ya-
sar.

20) Grup fiziksel gevresini gri-kahverengi, sekilsi (simgesel olarak
diskisal) bir yapiya doniistiiriir.
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Bu 0Ozelliklerin hepsi genis grup gerilemesinde mutlaka
olacaktir, diye bir kaide yoktur. Genis gruplar gerileme
sirasinda bu 6zelliklerden bazilarim yogun bir sekilde kul-
lanirlar. Genis gruplar iizerine arastirma yapacak olanlarin
bu Ozellikleri akillarinda tutmalar1 onlara genis grubun
ruhsal diizeyi ve davranislar1 hakkinda bilgi verecektir.

Genis grup bir tehdit altinda gerilediginde ige doniik ve
disa doniik olan savunma mekanizmalar1 daha fazla kul-
lanilir ve bagkalariyla iligkiler daha kat1 olmaya baslar. Ice
alimlar ve 6zdesimler bireyleri birbirine daha ¢ok baglar
ve onlar1 6tekinden daha fazla ayristirir. Etnik baghlik
percinlenir ve grup lideri idealize edilir. Ayni1 zamanda yer
degistirme ve yansitma mekanizmalar etkinleserek diger
gruptaki insanlar degersizlestirilir ve insanliktan ¢ikaril-
maya baglanir. Gerileme siirecindeki grubun dissallastir-
malar1 ve yansitmalar1 arttikga, onu komsu gruplardan
ayiran psikolojik sinirlarin korunmas: hayati bir dnem
tasimaya baslar. Gerileyen grup yansittg: ve digsallagtir-
dig1 kendisine ait olmasini istemedigi psikolojik materyal-
lerin tekrar kendisine geri donmemesi icin, komsu grupla
kendisi arasindaki psikolojik sinir1 siirekli kontrol etme
zorunlulugu yasar. Yansitma ve dissallastirmalarin hedefi
olan grubun fiziksel varligi devam ettikge, disa atilan psi-
kolojik materyallerin genis gruba tekrar donme riski her
zaman olacaktir. Bu nedenle genis grup komsu grubu yok
ederek, yansitilan ve digsallastirilan psikolojik materyali
de tahrip etmis olur (Cevik, 2009).

Kimi toplumlar ge¢mis travmalarin sessizce kusaktan ku-
saga aktarirlar. Secilmis travmalar belli donemlerde tekrar
canlandirildiginda ise genis grup kotiiciil bir gerileme sii-
recine girerek yukarida da bahsedilen yikici davraniglar
gostermeye egilimli hale gelir. Bu durumu Sirbistan 6rne-
ginde tanumlamistik. Kimi toplumlarda ise, yasadiklar:
travmalarin giincelligini korumasi ya da yakin bir ge¢mis-
te olmasi nedeni ile, kayiplarla iligkili psikolojik materyal-
ler kusaklar boyunca canliligini stirdiiriir. Dolayisiyla bu
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toplumlar giindelik hayatlarinda siiregen bir sekilde geri-
leme siireci igerisinde bulunabilmektedirler. Omegin, Filis-
tin toplumu gec¢miste yasanilan kayiplarin yasini tutama-
dan yeni kayiplarla yiiz yiize gelmektedir. Bu durum onla-
rin ge¢mis travmalarini kusaklar boyunca canli tutmalari-
na ve bir gerileme siireci icerisinde kalmalarina neden ol-
maktadir. Dolayisiyla, Filistin toplumunda, gerilemis
gruplarda goriilebilen radikal kokten dinci ideolojileri
benimseme yaygin bir durum olarak karsimiza ¢ikmakta-
dir (Moghaddam, 2005).

Gerileme igerisindeki gruplar siirekli genis grup kimlikle-
ri ile meggul olduklar i¢gin, giindelik hayatlarini da buna
gore diizenlerler. Omegin, Ermenistan’da 1988 yilinda
yasanan deprem sonrasinda 20.000 kisi hayatini kaybet-
misti. Azeriler Ermenilere bu nedenle kan bagis1 yapmus-
lard1. Ancak Ermeniler bunu kabul etmediler. Ermenilerin
genis grup kimliklerini kirletecegini diisiindiikleri igin
Azerilerden gelen kanlar1 reddetmeleri, Ermeni toplumu-
nun siiregen bir gerileme igerisinde olduguna isaret edebi-
lecegi gibi, yasanilan depremin ge¢miste yasadiklar: trav-
malar1 tekrar canlandirarak genis grup gerilemesine yol
acmis olabilecegine de baglanabilir. Ama su bir gergek ki,
Ermeni ¢ocuklar: Tiirklerin kendilerine ne kadar kotii sey-
ler yaptiklar1 yoniinde egitilmekte, ders kitaplari iyi Erme-
niler ve kotii Tiirkler seklinde bir ayrimin olusturulmasi
iizerine dizayn edilmek suretiyle Ermenilerin siiregen bir
genis grup gerilemesi icerisinde bulunduklar diisiiniilebi-
lir (Volkan, 1997).

Yasini pratik bir sona erdiremeyen ve siiregen bir genis
grup gerilemesi icerisinde olan toplumlarda genellikle
magduriyet kimligi gelisir. Toplumun davranislari, karsilikl
iliskileri ele alis bigimleri ve yorumlamalar1 magduriyet
kimligi temelinde sekillenir. Magduriyet kimligi politik
siddetin temel nedenlerinden biri olarak karsimiza ¢ika-
bilmektedir. Bu nedenle de bir travma sonrasi, genis grup
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gerilemesi yasayan gruplarda gelisebilen magduriyet kim-
ligine 6zel olarak deginmekte fayda vardur.

Magduriyet Psikolojisi ve Magduriyet Kimligi

Magdurluk haksizliga ugramis olma durumu, mazlum
olma olarak tamimlanmaktadir. Bazen kurban olma ile
benzer anlamda da kullanilabilmektedir. Magdurluk duy-
gusunun olusmas igin bir travmanin yasanmasi gerekir.
Bu anlamda travmalar iki sekilde gerceklesebilir. Ozellikle
de insan eliyle ya da ihmaliyle ortaya ¢ikan travmalar ve
buna bagh gelisen magdurluk, 6fke, kin, nefret, intikam ve
diismanlik duygularini barindirir (Cevik, 2013).

Magdurlukta en az {i¢ unsurdan s6z etmek gerekir. Bun-
lar:

1. Kisisel yasantidan kaynaklanan (fiziksel veya psikolojik siddet).

2. Magdur bireye ya da magdur gruba yonelik hicbir 6lgiiyle kabul
edilmeyecek bir siddete maruz kalma durumu. Burada kurban olan
kisi hukuk ve insan haklarimin ihlal edildigini bilir. Yine magdur
olan sunu da bilir ki, insanlarin ¢ogu kendisinin bdyle bir muamele-
yi hak etmediginin farkindadur.

3. Karsit grubun siirekli tehdidi altinda olan magdurlar kendi igle-
rinde yok olma tehlikesini yasarlar.

Magdurlarin benliginde yer etmis, onlarin tahrip olan ya-
samin anlami ve giivenligindeki ilkel inanglarini tamir
edecek herhangi bir psisik mekanizma ya da bir dis olayin
olmamasi kendi i¢lerinde olusan 6fkenin kaynagini olustu-
rur. Bu nedenle kisi hi¢bir zaman kendi magdur kimligini
silemez. Magdur kendisine yapilan ilk saldiridan sonra
hep tetiktedir. Zaman iginde durum degisse ve tehdit du-
rumu azalsa bile magdurun korkusu eski siddetini yitir-
mekle birlikte yine de devam eder. Ciinkii bireyin kisisel
giivenligiyle veya yasami devam ettirmesi ile ilgili ilkel
temel inang ve giiven sarsilmig ve yikilmistir. Magdur ayn
anda hem gecmis icin yas tutar, hem de gelecek icin kor-
kar. Temelde gelecek kaygis1 olduk¢a yogundur. Burada
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pasif olarun daha kolaylikla kurban olarak segilecegine
iliskin i¢sel duygusal alg1 ve bilgi etkilidir.

Politik siddetin dogusundaki inang sudur: Bireyin ya da gru-
bun siirekli kendini savunmast, gelecekte benlige bir baska deyis-
le kimlige yonelik saldir1 tehditlerini engellemeyi amaglar. Birey
daha ileride ortaya ¢ikabilecek siddeti 6nlemek igin siirekli
bir savunma gereksinimi duyar. Bireyde isleyen bu siireg
bilingdisidir. Giivenlik duygusunun kaybina ya da zede-
lenmesine bagl olarak bireyler kendileri i¢in giivenli sig1-
naklar arayabilir veya onlar1 magdur edenleri cezalandira-
cak ve magdur edecek oOrgiitlere ve yapilanmalara katilabi-
lirler. Artik mazlum birey zulmeden birey olmustur. Bir
grubun diger bir grubu 6¢ alinacak nesneler olarak se¢me-
sinde grup 6zdesiminin baskis1 (secilmis zaferler ve trav-
malar1 yasama), tarihsel siiregler (etnik veya ulusal ¢adirin
sonlanmasi gibi) rol oynamaktadir.

Magduriyet kimligine sahip genis grup kendi tarihi
travmalar1 nedeniyle 1zdirapli, magdur olan diger grupla
empati yapmada yetersizdir. Bu durum ben merkezcil
olup empati yapamayan narsist kisileri anumsatir. Bu ya-
pidaki kisiler kendilerini bagkalarinin yerine koyamaz ve
onlar1 anlayamazIlar.

Magdur olan grup kendi acisinin kaybinin yasini tuta-
madig1 gibi karsisindaki grubun yaralanmalariyla ilgili
olarak da yas tutma kapasitesinden yoksundur. Bunun
sonucu olarak magdurlar diger magdurlar1 miitemadiyen
tekrarlayan bir dongii icinde nesilden nesile gececek sekil-
de 6ldiiriip durmakta ve nefret etmektedir.

Ulusal veya etnik gruplarin kimligi siklikla gruplarin za-
ferleri ve magdurluklariyla ilgili tarihi efsanelerle bigimle-
nir. Yiizlerce ve binlerce yillik toplum yasaminda her yeni
savas yeni kurbanlar, magdurlar ve ayni zamanda ¢ok
derin nefret edilen diismanlar ve diismanliklar yaratir.
Cocukluktan itibaren ebeveynler akrabalar ve yaygin
medya vasitasiyla iletilen mesajlarla “biz” ve “onlar”,
“bizden olanlar ve olmayanlar” duygusu gelisir. Kiiltiirel
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semboller miizik, bayrak, yiyecek ve yemekler, dilsel 6zel-
likler ile {izerinde yasanilan vatamn fiziki cografyasi bun-
larin hepsi giiglii 6nemli duygusal gii¢lendiricilerdir. Gii-
niimiiz diinyasinda kiiresellesme ulusal ve etnik kimlikleri
tehdit eden bir unsur olarak algilanmaktadir. Bununla
birlikte aidiyet duygusu da etkilenmekte ve sonugta mag-
duriyet duygusu tetiklenebilmektedir.

Uluslararas: iliskiler kendilerini kurban veya magdur
edilmis olarak algilayan ulusal veya etnik gruplarin cesitli
manevralariyla yonlendirilir. Bu etnik veya ulusal gruplar
tekrar magdur ve kurban durumuna diismemek igin sik-
likla siddet hareketleriyle yeni magdurluklar ve intikam
dongiileri yaratirlar.

Diger grup tarafindan tekrar tekrar travmatize edilerek
ac1 ¢eken etnik milliyet¢i gruplarin diger grubun acilarinu
anlama ve paylasma ve onlarin yasini tutmada ¢ok az ka-
pasiteleri vardir. Bunun yan sira, kendilerinin savas ben-
zeri eylemleriyle yarattiklar1 yeni kurbanlar ve magdurlar
icin de empati kapasiteleri ¢ok zayiftir. Dolayisiyla bir
grubun magdurlar1 diger grubun magdurlarim bitmez
tiikenmez bir sekilde Oldiirmeye devam eder. Bu durum
efsanelestirilerek hikayeler tarzinda nesilden nesle aktarilir
ve magdurluk devam ettirilir.

Geg¢misi icin yas tutamayan ve gelecekten korkan magdur
gruplarda simdiye ya da gelecege ait bir tehlike ge¢cmisteki
magdur eden olayin uzantisiymus gibi yasarur. Genis grup
kimligini tehdit eden olaylar ge¢mis, simdi ve gelecek ara-
sindaki sinirlarin belirsizlesmesine yol agar ve giincel teh-
ditler oldugundan daha tehlikeli olarak algilanur ve yasa-
nir. Cogu zaman siradan olaylara verilen abartili fiziksel
siddet tepkileri' boyle bir psikolojik siirecten kaynaklan-
maktadir. Dolayisiyla bitmeyen yaslar bitmeyen siddetin kay-
nagmma doniisebilmektedir.

Genis gruplarin yas siirecinin bireysel yas siirecinden
farkli yan su olabilir: Bireyin yas siireci yalnizca o bireyin
yasamunu etkilerken, genis grubun yas1 hem genis grubun
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tamamini, hem de bu yas1 ona yasatan 6teki grubu kapsar.
Ayrica 6teki gruba yonelik 6fke 6ldiiriicii, yok edici boyut-
ta gelisir.

Bireyler ve genis gruplarda yas siireglerini tetikleyen ¢ok
farklh yagantilar vardir. Ozellikle gégler sila hasreti ve yas
yasantisinin yogun olarak yasanmasina yol agar. Goglerle
ortaya gikan yas siiregleri sonucu kimliklerin de degisime
ugramasi kaginilmaz bir sonugctur.

“Si1la Hasreti”, Kimlik ve Yas

Gog insanlik tarihinin basindan beri siiregelen bir cografi
yer degistirme olayidir. Go¢ psiko-sosyal bir siire¢ oldugu
kadar, ekonomik ve kiiltiirel bir olgu olarak da tanimlana-
bilir. Genel bir tarumla, gog¢ birey veya gruplarin fiili ika-
metgahlarini isteyerek ya da zorla, kalic1 veya belirli bir
siireyi kapsayic1 sekilde gerceklesen fiziki mekan degisik-
ligidir.

Go6g eden birey i¢cinde yasadig1, dogdugu veya biiyiidiigii
topraklar1 geride birakip yeni bir hayata baslamaktadir.
Tamamen farkli bir yerde, yabancilik gektigi bir ortamda
yeni hayatina baglayan bireyler ¢ogunlukla uyum sorunu
ile karsilasmaktadir. Bir degisim siireci olan gb¢ bireyin
sosyal yasantisi ile aile yasantisini tamamuyla etkilemekte-
dir.

Gog sonrasi yagsanilan 6zlemin niteligi, kisinin yeni orta-
mina alisma ve yeni bir kimlik gelistirme siirecini de etki-
lemektedir. Bu 6zleme toplumumuzda g¢ogu zaman sila
hasreti ad1 verilmektedir. Dolayisiyla gog sonrasi yasanilan
“sila hasretinin” yogunluk derecesi, kisinin yeni ortaminda
gelistirecegi kimliginin ozelliklerini belirlemektedir. Bu
anlamda sila hasretinin, bireysel ve genis grup kimligini
nasil etkiledigini anlayabilmek igin gé¢men psikolojisi ve
bununla iligkili yas siirecini incelemek gerekmektedir.

Degisim toplumda var olan dinamik-duragan dengeyi
sarsarak yeni dengelerin ya da dengesizliklerin yasanma-
sina neden olmaktadir. Gogiin etkisi yalnizca gd¢menler
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tizerinde goriilmez. Gog alan gehirler veya iilkeler de goc-
ten etkilenirler. Go¢ sonucu o sehirlerin veya iilkelerin
demografik yapilarinda meydana gelen degisimler, hem
gocmen hem de ev sahibi toplulukta psikolojik siiregleri
harekete gecirir. Ev sahibi topluluk diizeninin bozuldu-
gundan sikayetci olmaya baglar. Yasam tarzinin etkilendi-
gini dile getirir ve farkli diisiinen, davranan insanlarin
tavirlarindan, iletisim bi¢imlerinden rahatsizlik duydukla-
rini belirtir. Yerlesik halk go¢menler nedeniyle kimlik teh-
didi ve buna bagh kayip ve yas yasayabilir. Genelde yerle-
sik halk konumundakiler go¢cmenleri kiiclimser, asagilar
ve horlarlar. Onlarin bu tutumlar1 zaten yikik durumdaki
gocmenin daha fazla duyarli hale gelmesine ve kendini
oteki olarak gérmesine neden olur. Bu durum go¢menlerin
uyumunu bozdugu gibi entegrasyonu da zorlastirir. Kirsal
bolgelerden biiyiik kentlere go¢ edenler 6teki olma ve ya-
bancilik duygusunu ¢ok carpici bir bigimde yasarlar. Bu
yabancilik duygusunun yarattigi bunalimi hafifletmek igin
gocmenler kendiliklerinden dogal olarak hemsehrilik ve
tanusiklik duygular ile genellikle gog ettikleri kentlerde bir
araya gelerek belirli mahalleler olustururlar veya o mahal-
lelerde yasarlar. Ornegin Ankara’da Erzurum’dan gelen
vatandaglarimizin olusturdugu Erzurum mahallesi vardir.
Keza Belcika’da Emirdag’dan go¢ edenlerin yasadig: bir
bagka Emirdag (Skaarbek) vardir. Bir araya gelme, bir
grup olusturma ve birliktelik bireysel zayifliklarin hisse-
dilmesini engelledigi gibi dayanisma ve grup giiciiyle bi-
reyin giivenlik duygusunu yasamasina sebep olur. Ciinkii,
birey icin grubun diger iiyeleri psikolojik olarak yardimci
ego, yardima benlik islevi goriirler. Bunun yani sira aynu
koy, kasaba, sehir ya da iilkeden gelen kisilerin bir arada
belirli bolgelerde toplanmalar: yasayabilecekleri yabancilik
kaygisi ve korkusuna engel olur. Keza ayn dili, ayn kiil-
tiirii ve davraniglari paylasiyor olmalar1 da hem yabancilik
duygusuyla ilgi kaygilar azaltmakta, hem de varolan kim-
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liklerini daha giiglii koruyup devam ettirmelerine yol ag-
maktadir.

Birey ve toplumlar gog ettikleri yerlerde farkliliklariru
daha fazla hissedebilmektedir. Ister zorunluy, ister istemli
goc olsun go¢ edenlerde ve gog alan yerlerde ¢ok cesitli
duygular yasanir. Bu duygularin baglicalar1 yabancilik
duygusu, eziklik, caresizlik, ayirimcilik, zaman zaman
irkqilik, yalnizlik, ayrilik kaygilari, sila 6zlemi ve yas ola-
rak tanimlanabilir. Bu duygularin disinda gog¢ eden birey-
lerde ¢ok ciddi kimlik sorgulamalar1 goériilmektedir. Bu
duygular dis goclerde daha da belirginlesmektedir. Bu tiir
dramatik farkliliklarin yasandigs i¢ ve dis goglerde bireyin
ruhsal ve bedensel saglig1 ve kimligi iizerinde uzun siireli
ve kalic1 etkiler yaratan kompleks biyopsikososyal siiregler
mevcuttur.

Goglin sonuglarini ve etkilerini su faktorler etkileyebil-
mektedir:

1. Gogiin gegici ya da kalic olusu: Gog gegici bir siire igin yasani-
yorsa bunun etkisi tahammiil edilebilir seviyede olabilir. Burada
kimlik degisimi icin bir zorunluluk hissedilmeyebilir.

2. Bagka bir gehri veya iilkeyi taniyip 6grenme istegi: istemli olarak
bir sehri veya iilkeyi taniyip kesfetmek amaciyla go¢ s6z konusuysa
burada birey veya topluluk zorunlu gogteki agir travmatik sorunlari
pek yasamaz.

3. Kisa siirede gergeklesen yogun go¢: Go¢menler gogmeden 6nce
bir plan yapmamuslarsa ve ¢ok kisa bir siirede go¢ etmek zorunda
kalmiglarsa daha yogun ve derin bir travma yasarlar. Ciinkii gég¢
tamamen kontrolleri disinda olmustur. Cok kisa bir siirede ve ¢ok
yogun gog alan sehirler de bu yogunluga kisa siirede hazir olmadik-
lar: igin gog¢ firtinasini gogiisleyemezler. Ya da gogiislemis gibi go-
riinseler de ciddi problemler ortaya gikar. Bu duruma en tipik 6rnek-
lerden biri Mersin ilimizdir. Mersin bir gog seli ile kars: karsiya kal-
di1. Ter6r nedeniyle koyleri bosaltilan vatandaslar ¢ok kisa bir siire
icinde biiyiik kitleler halinde go¢ ederek Mersin’e geldiler. Bu gog
bir saganak yagmur misali gibiydi. Bir benzetme yapacak olursak bir
tarlaya yagmur ince ince giinlerce, aylarca yagsa toprak o yagmur
sularin1 en derin katmanlarina kadar emer ve zenginlesir. Ancak
Eyliil ayinda Istanbul'un batisinda oldugu gibi ¢ok kisa bir siirede
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¢ok yogun bir sekilde yagan yagmur topragin derinliklerine sizma-
dan yiizeyde 6niine ne geldiyse katip siiriiklemistir.

4. Gogmenin kendi sehrine veya iilkesine kolaylikla gidebilmesi:
Gogcmen kendi sehrine veya iilkesine kolaylikla gidebiliyorsa ve bu
konuda bir sorun yasamiyorsa go¢men olarak travma daha az olur.
Ancak kan davasi, teror, yasaklar ve uluslararasi kurallar geregi giris
cikislarda kisitlamalar varsa gogiin travmatik etkisi daha fazla olur.

5. Goglin meydana geldigi yas: Go¢ yasayan kisilerin hangi yaslar-
da gog ettigi goclin etkilerini degistirebilir. Eriskin dénemde gog
edenlerin gog edilen iilkeye uyumu genelde daha ¢ok zor olabilir.
Ancak kendi i¢ diinyasinda kendi kendisiyle barisik ve olgunlasms
bir erigkin i¢in yeni ortam daha az tehdit edici olarak algilanir ve
yeni 6zellikleri kendine katip zenginlesmesi miimkiin olur. Ancak
kendi icinde biitiinlesememis ve barisikhik saglayamamis bir erigkin
icin yeni ortam ¢ok fazla tehdit edici olarak algilanir ve bu kisi dis
diinyaya kapilarini kapatarak kendini korumaya yonelik bir savun-
ma gosterir. Clinkii bu kisinin zaten zayif olan kimlik ve kisilik yapi-
lanmasi dis diinyayi ¢ok tehlikeli olarak algilar ve o zayif kimligini
en ilkel zellikleriyle koruyarak dis diinyaya bu 6zelliklerle kendini
tanitir. Atalarimizin “yarasi olan gocunur” soylemine bu kisilerin
davranisi uygun diiser. Cocukluk ¢aginda go¢ etmis olanlar daha
kolay uyum saglayabilir. Ancak bunlar da ergenlik ve eriskinlikte
aileleriyle ¢atismalar yasayabilmektedir. Ergenlik doneminde gog
etmis olanlar ise ¢ok giigliikler yasayabilirler. Ciinkii ergenler bu
yasa kadar gelistirdikleri birincil kimligin tizerine ikincil kimliklerini
yerlestirmeye ¢alisirken gog edilen iilkenin yeni degerleri hayatlari-
na girmekte ve zaten bu donemde dogal olarak goérdiigiimiiz kimlik
karmasasini ¢ok daha yogun olarak yasamaktadirlar.

6. Gociin nedeni: Gog sebebi gé¢menin yasadigl duygularda en
6nemli belirleyicidir. Bireyin kendi iradesi disinda bagka bireylerin,
gruplarin ya da devlet otoritesinin baski ve zorlamasiyla olusan
goglerde goge zorlayanlara kars: yasanan ofke kolay kolay gegmeye-
bilecegi gibi birey igin segilmis bir travmaya da doniisebilir.

7. Bireyin ne boyutta bir intrapsisik ayrihik kapasitesi gelistirdigi:
Gogiin biyopsikososyal bir siire¢ oldugunu ifade etmemiz gerekir.
Gogmenin gog siirecine uyum kapasitesi ve gocten en az zararla ve
hatta bazen kazangla ¢ikabilmesi onun gog oncesi gelistirdigi kisilik
organizasyonunun ne oranda giiglii ve kendi kendisiyle barigik olma
derecesiyle ilgilidir. Kendi iginde tutarh bir biitiinliik olusturmus
olan bireylerin dis diinya degisikliklerine, dolayisiyla goglere kars
uyum kapasiteleri de o oranda yiiksek olur.
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8. Ev sahibi iilkenin ya da sehrin go¢menlere yonelik tutum ve
duygulari: Ev sahibi sehrin ya da iilkenin gé¢menlere yonelik tutum
ve duygulari go¢menin psikolojisini ve tepkilerini belirlemede
onemli bir etkendir. Kugkusuz ev sahipleri de yeni gelenlere kars:
ister istemez kusku ve merakla bakacaklar ve karsilikli bir test siire-
cinden gegeceklerdir. Ev sahiplerinin diglayan ve otekilestiren tavir
ve tutumlar1 karsisinda gogmenlerin aidiyet ve kimlik duygularinm
sorgulamaya baslamalar1 kaginilmazdir.

9. Ev sahibi sehirle veya iilkeyle olan kiiltiirel farkin boyutu: Ev
sahibi sehir ve ozellikle iilkeyle olan kiiltiirel farkliigin boyutu faz-
lalagtikga gogmenin yabanalik duygusu, kendini oteki hissetme
duygusu daha siddetli olur. Bu da onlarin uyum kapasitesini daha
cok zorlar.

Genelde istemli go¢ edenler daha iyi uyum saglarlar.
Hem istemli hem de zorunlu gog¢ ¢alismalar1 go¢gmenlerin
yas siirecini kapsamaktadir. Yas siirecini etkili bir bi¢cimde
tamamlayabilme kapasitesi olan go¢men kendine ait gog
oncesi kendilik imaji ile go¢ sonrasi self imajin1 yan yana
koyabilir. Bunu yaparak go¢men kendi kimliginde bir sii-
reklilik (continuum) yasar. Bir gdgmenin kimlik sorunu ile
ilgili miicadelesine yas siireci eglik eder. Baglangigta gog-
men kiiltiirel sok yasar. Ciinkili onun olagan olarak aliga-
geldigi cevresinde degisiklik olmustur. Yani gé¢men igin
yeni ¢evre tahmin edilemeyen bir ¢evredir. Go¢men geride
biraktiklariyla ilgili olarak etkili bigimde yasin1 tamamla-
missa yeni iilkenin hemen tiim 6zelliklerini ya da iki kiil-
tiirliiliigii iceren yeni bir kimlik kazanabilir. G6¢men bu
“iyi” uyumu pozitif yonden algilayarak, 6nceki ve yeni
kimliklerini bir yelpaze icinde tutarak her ikisine de tiim-
den sahip olabilir. GG¢menin uyumu ii¢iincii bireylesmeye
benzer. Bu sdylem cocuklukta olusan birinci ve ergenlik
donemindeki ikinci bireylesmeyi izleyen bir siire¢ olarak
ele alinmistir. Gergek olan su ki, degisebilmek ve degisime
ayak uydurmak oldukg¢a gii¢ bir durumdur. Bir kimsenin
sa¢ modelini degistirmesi ya da giyim tarzini1 degistirmesi
bile bazen giinlerce diisiinmesini gerektirirken kimlik 6zel-
liklerini degistirmesinin zorlugu acgik¢a goriilmektedir.
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Gog siirecine bagh olarak yasanan yas siireci bir ¢ocugun
dogumdan itibaren kimligini olusturma siirecine benzerlik
gosterir. Cocukluktan sonra ergenlikte de kisilik ve kimlik
yeniden bir sentez siireci yasar. Ergenlik donemi sonunda
kisilik ve kimlik esas olarak sekilleninis olur. Buna “ikinci
bireylesme” denir. Ancak daha sonraki yasam donemle-
rinde de kisilik ve kimlik i¢inde yasanilan gevreye bagh
olarak degisimler yasar. Bu degisimlerin yasanmas1 dogal
bir siirectir. Ancak, degisimin olabilmesi i¢in yas siirecinin
yasanmas! gerekir. Yas siireci sayesinde ge¢mis yasantila-
rimiz arasinda simdiki duruma uymayanlar geri alana
itilebilir ve yeni 6zellikler kisilige ve kimlige eklenir.

Bizler ruhsal ve bedensel sagligimizi yalnizca kendi bece-
rilerimiz ve ailemizin destegi ile degil, yakin ve uzak gev-
remizdeki dostlar, hatta tamumadigimiz insanlar, diger
canllar ve cansiz varliklarin ¢evremizde olusturdugu sii-
reklilikle koruruz. Biitiin bunlar insanin psikofizyolojik
dengesinin diizenleyicisidir (dis regiilator-diizenleyici).
Her giin oniinden gectigimiz bakkalimiz, gazete bayiimiz,
hatta kose basinda bekleyen mahallenin képegi dahi bizim
degismeyen dis diinyamizin birer pargasi olup bu degis-
mezlik giivende olma duygusunu pekistirir. Bu dis diinya
algilar psikolojik dengemizin regiilasyonunda 6nemli rol
oynamaktadir. Gogler sonucunda g¢evremizde alisageldi-
gimiz bu diizenleyicilerden ayrilmak zorunda kaliriz. Kir-
sal alandan gog edenler igin sabahlar isittikleri horoz ses-
leri, koyun siiriilerinin ¢ingiraklar1 ve sesleri, atlarin kis-
nemesi, koye ait kokular dahi aranilan, 6zlemi duyulan dis
diizenleyicilerdir. Bunlarin yoklugu gdc¢menlerin kisilikle-
rinde, kimliklerinde bir bosluk olusturur. Omegin konus-
tugumuz dilden, yemeklerden, miizikten, kurallardan,
geleneklerden farkl bir ortam ciddi bir yabanciik duygu-
su olustururken geride birakilanlarla ilgili bir kay1p yasan-
tis1 ve buna bagh yas tepkisi olusur. Birey veya toplum
kendisi veya toplum olarak etkili bir yas tutmadik¢a an-
laml bir degisim olmaz.

132



Kiiltiirel soka baglh kaygilar go¢menin stabil dengesini
sarsar ve bozar. Ciinkii az dnce de ifade edildigi gibi, bii-
tiin bu iligkiler psikobiyolojik birer diizenleyici islevi go-
riir. Insanlar kéylerinde gélgesinde dinlendikleri agaci, su
ictikleri ¢cesmeyi, evlerinin 6niinden gegen siiriiniin ¢ingi-
rak seslerini, hatta agillarindaki giibre kokusunun dahi
ozlemini yasarlar.

Gogle yasanan bu kayiplar bireysel boyutta bir¢ok psiko-
lojik ve fizyolojik degisiklikler yasanmasiyla sonuglanir.
Duygular ana dilde ifade edememeden dolay1 gesitli so-
matoform bozukluklar ve psikosomatik hastaliklar yasa-
nabilir (Cevik, 1999).

Goglin hastaliklar disinda olusturdugu en 6énemli sorun-
lardan biri de psikolojik bir savunma olarak gelistirilen
kimlik sorunudur. G6¢ ve buna bagl milli, etnik ve dini
kimlik sorunlari ev sahibi toplumun itici, horlayic1 asagila-
yic1, ayirimcel ve irk¢r tutumuyla ¢ok daha siddetli bir bi-
¢imde yasanir. Go¢menler genellikle psikolojik kimligini
kaybetmektense biyolojik kimligini onuruyla kaybetmeyi
tercih eder. Go¢menler yabanci ya da farkh bir kiiltiiriin
etkisi altinda olduklarinda kimliklerinin tehdit altinda
oldugu, kayba ugrayacag: duygusunu yasarlar. Bu duygu-
lar igindeki go¢menler kimliklerini korumak amaayla en
az li¢ savunma davranisi gosterebilirler:

1. Birincil geleneksel kimlik 6zelliklerinin abartilarak ortaya kon-
mast: Bu durumdaki go¢menler, Briiksel dekiler gibi bir araya gele-
rek bir mahalleyi olusturarak getto benzeri enkapsiile olmus bir
yasam siirdiiriirler.

2. Birincil geleneksel kimlik 6zelliklerini reddedip yeni toplumun
kimlik 6zelliklerini kabullenmek: Bu kabullenis aslinda gergek bir
internalizasyon (i¢e alma) siirecini yagamaktan ¢ok sahte bir kabul-
lenistir. Bu nedenle bir introjekt (ige atima) gibi yapay bir yama go-
riinlimii sergiler. Bu kisiler gesitli kisilik sorunlari, ilag, alkol ya da
madde bagimlihg: gelistirebilirler. Bu kisiler gercek 6z kimliklerin-
den uzaklasmis ve yabanci kimlik 6zellikleriyle asir1 6zdeslesmis bir
yap: gelistirirler. Bu tiir kisiler kendi 6z toplumlan tarafindan kay-
bedilmis kisiler olarak anilir ve dislanirlar.
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3. Yeni kiiltiiriin kimlik 6zellikleriyle kendi kimlik 6zelliklerini bii-
tiinlestirerek melez bir kimlik olusturmak: Bu biitiinlestirmeyi basa-
rabilmeleri icin kendi birincil kimliklerinin bazi 6zelliklerini kay-
betmeyi ve ev sahibi iilkenin bazi 6zelliklerini kabul etmeyi goze
almalar gerekir. Bu biitiinlestirmenin sonunda melez kimligi olustu-
ran iigiincii bireylesme baslar. Burada bireyler, kendi 6z kimlikleri-
nin temel 6zelliklerini kaybetmeden, gog ettikleri iilkenin bazi 6zel-
liklerini kendi kimliklerine katarak kendilerini zenginlestirirler. Bu
kisilerin yasadiklarn gevreye daha iyi uyum sagladiklarini goriiyo-
ruz.

Bu anlamda “sila hasretini” kisinin ge¢miste biraktigi kim-
ligini meydana getiren kendilik ve nesne temsil ve imajla-
rina olan 6zlemi ve kaybetmis olmaktan ya da kayip teh-
didi yasiyor olmasindan dolay1 yasadig1 duygular olarak
tanimlayabiliriz. Sila hasreti nostaljiye benzetilebilir. Nos-
talji de tipki sila hasreti gibi bir duygulanimdir. Kisinin
gecmisine, gecmisteki kendilik ve nesne temsillerine ve
imajlarina olan 6zlem duygularini yansitir.

Yas tutamayan kisilerde nostalji ya da sila hasretinin can-
lanmas: yas siirecini tekrar baglatabilir. Bu, yasin pratik bir
sonla tamamlanmasi igin istenen bir durumdur. Nostalji ya
da sila hasretinin olmadig: bireylerde yas siireci de bagla-
tilmaz ve yas ertelenmis olur. Bunun yamnda, Volkanin
(1999) “zehirlenmis nostalji” olarak adlandirdigi durumda
ise kisi gecmisle iligkili nostaljisi icerisinde takilip kalmis
ve yas siireci komplike bir hal almistir. Nostalji bu kisiler-
de bir baglant: fenomeni islevi gorerek kisinin ge¢misle olan
baglantisini saglar. Ancak kisi siirekli olarak bu nostalji ile
ugrastigl icin, ge¢misin 6zlemleri igerisinde sikigir ve geg-
mis, simdi ve gelecek arasindaki simirlar belirsizlesmis
olur. Ozellikle zorunlu olarak gog etmis, siiriilmiis kisiler-
de “zehirlenmis nostalji” sik goriilebilmektedir (Volkan,
1999). Sila hasreti de “zehirlenmis nostalji” gibi ¢ok yogun
oldugunda sagliksiz olarak iglev gosterir. Sagliksiz sila
hasreti bu anlamda kisinin, go¢ etmis olmaktan dolay:
icinde bulundugu yas siirecinin komplike ve patolojik bir
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hal aldigin isaret etmektedir. Saglksiz sila hasreti, yuka-
rida da deginildigi gibi, kendisini ¢esitli sekillerde gostere-
bilir. Yillar ge¢mesine ragmen go¢ etmis oldugu iilkenin
dilini 6grenmeme, ge¢mis yasamindaki ¢evrenin aynisini
yeni iilkesinde de yaratma, yani gettolasma, ge¢mis kimli-
gini, yeni baskin kimlik karsisinda kaybetme endisesi ne-
deniyle, ge¢mis kimligin Ozelliklerini abartarak yasama,
yani asir1 milliyetci ve kokten dinci ideolojileri benimseme,
“sagliksiz sila hasretinin” sonucu olarak karsimiza ¢ika-
bilmektedir. Cevik (1999) Belcika'daki Tiirk gd¢menlerle
yaptig1 calismada, bu kisilerin Tiirkiye’deki akrabalarin-
dan daha milliyet¢i ve muhafazakar olduklarini, ge¢cmise
olan 6zlemle iligkili duygularin yeterince ifade edilememe-
si ve yasanamamas! nedeniyle Tiirk go¢menlerde psiko-
somatik bozukluklarin da yaygin oldugunu bildirmekte-
dir. Sonug olarak, sagliksiz yasanan sila hasretinin, gog
etmis olmanin getirdigi kayiplarla yiizlesememekten ve
bunlar: tolere edememekten kaynaklandigini sdyleyebili-
riz. Sagliksiz yasanan sila hasreti, zehirlenmis nostaljide de
oldugu gibi, bireyin gec¢mis, simdi ve gelecegi arasindaki
sinirlarin belirsizlesmesine neden olmaktadir. Ayrica genis
grup kimliklerine daha siki sarilmalarina neden olarak,
bireylerin uyum igerisinde iki kiiltiirlii bir kimlik gelistir-
melerine de engel olmaktadir.

Sila hasreti bu anlamda sadece basit bir 6zlem duygu-
sundan 6te anlamlar tasimaktadir. Saglikli bir sila hasreti
kisinin gec¢misi, bugiinii ve gelecegi ile uyum iginde yasa-
dig1 bir kimligin olusmasina yardimci olur. Ancak saglik-
siz oldugu durumlarda, kisi ge¢mis yasamina iligskin bii-
yiik bir 6zlem duymakla birlikte onu kaybetmis olma teh-
didini de yogun bir sekilde yasar. Bu nedenle bu tehdidi
kompanse edecek savunma diizenekleri gelistirir. Bu aci-
dan bakildiginda sagliksiz bir sila hasreti, bireylerin gesitli
zihinsel savuruna diizeneklerini tetikleyen bir durum ola-
rak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu savunma diizenekleri daha
¢ok, kisinin genis grup kimligine daha siki baglanmasina
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yol acan zihinsel 6zelliklerdir. Ayrn1 genis grup gerileme-
sinde oldugu gibi, genis grup kimliginin bazi belirleyicileri
abartilarak daha fazla 6n plana ¢ikarilir. Bununla birlikte
genis grup kimliklerine tehdit olarak hissettikleri baskin
genis grup kimligine kars1 da kati, 6nyargili tutumlar ge-
ligtirilebilir (Cevik ve Ilhan, 2013). Bu agidan bakildiginda
sila hasreti bireylerin 6zlemlerini ve acilarin1 genis grup
kimlikleri iizerinden telafi eden diisiinsel ve davranigsal
degisikliklerin tetikleyicisi olan bir duygulamm olarak kar-
sitmiza ¢ikmaktadir.

Sonug

Uluslararasi ¢atismalarin, anlagsmazliklarin, terdr olayla-
rinin, etnik arindirma gibi yikial eylemlerin genis grup
kimliginin yasadig1 travmalar ve buna bagl olarak tutu-
lamayan yaslarla giiglii bir iligskisi vardir. Genis grup kim-
liginin Ozellikleri ve bunu ortaya ¢ikaran faktorler tam
olarak anlasilmadan, toplumlar: ¢atismalara ve anlasmaz-
liklara gotiiren motivasyonlar da tam olarak anlasilamaz.

Genis grup kimliginin gelisimine bir¢ok faktor etki ede-
bilmektedir. Ancak bunlardan gec¢misteki bir travma ve
bunun neden oldugu yas siirecinin sonuglar1 bu kimligin
yillar boyunca kalic bir sekilde doniisiimiine neden ola-
bilmektedir. Ozellikle de diisman elinden ¢ikan travma-
lardan sonra yasanilan asagilanma ve magdur edilmislik,
toplumlarin yas tutmalarini zorlastirmakta, hatta engelle-
mektedir. Travmanin yarattigl kayiplar yiizlesilemeyecek,
yas1 tutulamayacak kadar agir olmaktadir. Bu nedenle de
genis gruplar yasanilan agsagilanma ve kayipla yiizlesmek-
ten kacinmak icin bazi zihinsel savunma mekanizmalarini
asir1 olarak kullanmakta veya bazi psikolojik 6devler gelis-
tirerek bunu kusaktan kusaga aktarmaktadir. Bu gelistiri-
len savunma mekanizmalan ve ddevler genis grup kimli-
ginin temel belirleyicileri haline gelmektedir. Bunun ya-
ninda kayip sonras: yasanilan genis grup gerilemesi de
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genis grup kimliginin doniisiimiine ve grubun davranisina
etki etinektedir.

Bosnak-Sirp Savasi bu goriingiiniin ortaya ¢iktig1 6nemli
bir 6mektir. Ozellikle de bir liderin etkisiyle 600 yil 6nce
yasanilan bir kaybin ve buna bagh olarak tutulamayan bir
yasin 20. yiizyilda nasil bir yikicilliga doniisebilecegini ay-
rintili bir bigimde ortaya koymaktadir. Bugiin Bosna savas:
geride kalsa bile, genis grup kimliginin belirleyicisi olan
tarihsel diismanhklarin tekrar ortaya ¢ikmasi beklenmedik
bir durum olmayacaktir. Ozellikle de genis grup gerileme-
sinin yasandig1 donemlerde bu travmalar tekrar canlana-
bilmektedir.

Go¢menlerde goriilen komplike yas durumlarinda da, bu
kisilerin yeni iilkelerine ve kiiltiirlere uyum saglamakta
zorlandiklar1 goriilmektedir. Ozellikle bu yazimizda ta-
nimladigimiz sagliksiz bir sila hasreti varliginda, kisiler ge-
nis grup kimliklerine kars1 yogun bir tehdit algis1 igerisin-
de olmaktadir. Bu tehdit algis1 nedeniyle genis grup kim-
liklerini korumak igin gesitli zihinsel savunma diizenekleri
gelistirmektedirler. Giiniimiizde, 6zellikle III. Diinya iilke-
lerinden Batiya go¢ eden gogmenlerin kokten dinci ideolo-
jilere olan egilimlerinde gozle goriiliir bir artis goriilmek-
tedir. Bu agidan gogmenlere yonelik, gd¢menin sila hasre-
tinin saglksiz bir duruma doniismesini engellemek adina,
cesitli sosyal politikalarin gelistirilmesinin zorunlu oldugu
goriilmektedir. Go¢ veren iilke yetkililerinin go¢ eden va-
tandaglarina sahip ¢iktigini hissettirmesi, kendi {ilkelerine
istedikleri zaman donebilecekleri algisini olusturmalari bu
adimlardan bir tanesi olarak goriilebilir. Diger yandan ev
sahibi iilkenin go¢menlerin genis grup kimliklerini tehdit
edici tutumlardan kaginmasi da go¢gmenin giiven igerisin-
de o iilkeye ve o iilkenin kimligine olan uyumunu arttira-
caktir.

Genis grup gerilemesinin yasandig1 stres donemlerinde
ortaya ¢ikabilen ge¢mise ait travmatik zihinsel imajlar ve
bununla iligkili psikolojik 6devler travmanin yasimi tuta-
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mamis toplumlarin kolektif zihinlerinde sessizce ortaya
¢ikmay1 beklemektedir. Bu nedenle boyle dénemlerde li-
derlerin veya politika yapicilarin genis grup kimligini ko-
ruma adina yaptiklari sdylemler ve uygulamalar dikkatlice
izlenmelidir. Ciinkii liderler kendi sahsi travmalarin top-
lumun travmalariyla birlestirip abartili bir bi¢imde mani-
piile edebilir ve toplumu gerileme siirecine yoneltebilir.
Onun i¢in liderlerin ge¢mis travmalara ve bu travmalarin
sorumlularina yonelik yaptiklar1 atiflara karst uyanik
olunmalidir. Bunun yaninda genis grup gerilemesi ile can-
lanan se¢ilmis travmalarla iligkili fantezi diizeyindeki kor-
ku ve arzular ile giincel gergeklik arasindaki sinirin belir-
ginlestirilmeye calisilmas1 da gelisebilecek yikimlarin ve
siddetin 6nlenmesinde 6nemli bir miidahale alami olarak
durmaktadir. Yas siireci ve genis grup kimligi arasindaki
iliski ve neden olabilecegi yikimlar konusunda bilgi sahibi
olmak ve ilgili insanlara bilgilendirme yapmak topluma
yonelik koruyucu bir saglik hizmeti olarak kabul edilmelidir.
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COCUK VE ERGENLERDE
YAS TEPKILERI

Pinar Uran Senol"

Yas 6liim nedeniyle kayip yasayan kisilerde bu kayba
kars1 verilen uyum tepkilerini yansitan bir kavramdir (Bil-
dik, 2013). Sevilen birinin kayb:1 ¢ocuk ve ergenler icin en
stresli yasam olaylarindan biri olarak kabul edilmektedir.
Cocuklardaki yas siireci alanyazinda eriskinlere gore ol-
dukga az calisilmis ve yeterince aragtirilmamis konulardan
biridir. Alanyazinda onceleri 6zellikle bebeklik doneminde
cocuklarin ego islevlerinin yeterli olmadig:1 diisiincesiyle
yas tutamadiklar1 goriisii hakimken, bu goriislerin aksine
gliniimiizde 0-3 yas grubu i¢in yas reaksiyonu bir tan ola-
rak kabul edilmektedir (Bildik, 2013).

Cocuklarda sevilen birinin, 6zellikle ebeveyn kayb: ol-
dukga stresli ve zor bir siireg olup yikia etkilere sahiptir.
Ebeveyn ¢ocuk igin ‘giivenli iis’ olarak kabul edilmekte,
birincil bakimveren ve baglarulan kisi niteligi tasimakta ve
0zellikle erken ¢ocukluk déneminde ebeveynine neredeyse
bagimli olarak yasantisiru siirdiiren ¢ocuklarda bu siireg
oldukga travmatik olarak yasanabilmektedir. Ayrica 6liim
kavraminin geri doniilmezlik ve son bulma &geleriyle be-
raber anlamlandirmakta giigliik ¢ekildigi ¢ocukluk done-
mindeki yas siireci erigkinlerde goriilen siire¢ten daha
farkl olarak gerceklesmekte ve daha zorlu bir deneyim
olarak kabul edilmektedir (Kaufman ve Kaufman, 2005).

*Uzm. Dr., Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk ve Ergen Ruh
Saghg: ve Hastaliklar1 Anabilim Dal.

141



Cocugun normal yas siirecini yasamasina ve bu siireci
basarili sekilde yonetmesine destek veren esas kisiler ebe-
veynidir. Anne ya da babasin1 kaybeden ¢ocuklar yas sii-
recini saghkli yasamakta sorun yasarlar. Gelisme siireci
devam eden ¢ocuklarin ebeveyn kaybi sonrasi destek sis-
temlerinin azalmasi ve biyopsikososyal ihtiyaglarinin kar-
silanamamas! durumunda gelisimleri sekteye ugrayacak-
tir. Cocuklarin i¢inde bulunduklar1 gelisimsel dénemle
paralel sekilde sozel ifade ve dili kullanma diizeyleri de-
gismektedir. Kiiciik yas grubunda bu yetilerin daha kisith
olmas! nedeniyle eriskinlerden farkli olarak yas tepkileri
yeterince sozellestirilemezken, davrarugsal alanda ifade
bulur. Cocuklarda goriilen yas genellikle dongiiseldir. Her
yeni gelisim donemiyle beraber ¢ocuk daha once Gliime
iliskin duygu ve davraniglarin1 tekrar edebilir (Willis,
2002). Erigkinlerden farkli olarak c¢ocuklarin 6liim karsi-
sinda zihinleri olduk¢a karmasik hale gelebilmekte, cevre-
de neler olup bittigine dair kavrayislar: yeterli olamamakta
ve kendilerini yeterince ifade edememektedirler. Bu kar-
masay1 ¢ogu zaman kabul edilemeyen davraniglar sergile-
yerek ifade etmektedirler. Bir diger farklilik ise gocuklarda
gelecek ve zaman algisinin erigkinler kadar net kavranila-
mamasidir. Erigkinler zamanla bir seylerin degisecegine ve
islerin diizelecegine dair yasam deneyimlerine sahipken,
cocuklarin bu konudaki deneyimleri olduk¢a sinirh kal-
maktadir.

Yas siirecini etkileyen bircok faktor vardir. Bu faktorler
yas yasayan kisinin kisilik 6zellikleri, kaybedilen kisi ile
olan iliskisi, bas etme bigimi, kiiltiirel inanci, ruhsal hasta-
ik varligi, sosyal destek sistemlerinin diizeyi, ailenin sos-
yoekonomik durumu ve &liimii algilama sekli vb. olarak
ifade edilmektedir (Bildik, 2013). Worden (2001) yas siire-
cini etkileyen yedi faktorii kaybedilen kisinin kimligi, kisi-
nin kaybedilen kisi ile olan iligkisinin dogasi, kayip sekli,
gecmis kayiplarin varligl, kisilik 6zellikleri, sosyal destek
ve yas siireci esnasindaki sorunlar olarak ifade etmektedir.
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Beklenmedik, ani, dogal yolla olmayan, travmatik sekilde
gerceklesen yakin kisilerin kaybinda normal yas siireci
bozulabilmekte, patolojik yasin ortaya ¢ikma ihtimali art-
maktadir (Raphael ve Martinek, 1997).

Cocugun gecmis kay1p deneyimleri, psikoseksiiel gelisim
evresi, yasi, bas etme becerileri, kisilik 6zellikleri, baglan-
ma bigimleri, sosyal destek mekanizmalarinin varligi, yas
siireci sonras1 zorlu yasam olaylarinin eklenmesi ve ¢ocu-
gun kayip karsisinda nasil bilgilendirildigi ¢cocuk ve erge-
nin yasadig) yas siirecinin nasil olacagini belirler.

Cocuklarda sevilen birinin kaybindan sonra goriilen yas
siireci ¢ocugun i¢inde bulundugu psikoseksiiel gelisim
evresine gore degisim gostermektedir. Cocugun yasini
nasil yasadig1 6liimii nasil algiladigina bagli olarak degis-
mektedir. Cocuklarin 6liilm kavramini anlama ve kabul-
lenme kapasiteleri onlarin bilissel ve duygusal agidan ma-
turasyon (olgunlagma) diizeyi ile iligkilidir. Cocugun yasi,
gelisimsel kapasitesi, ebeveynin ve kardesin yas tutumu,
okuldaki akranlarinin ve dgretmenlerinin kayip karsisin-
daki tepkileri de bu siireci etkilemektedir. Cocuklarda yas
tepkileri bireyseldir ve ¢ok ¢esitli sekillerde bedensel, bilis-
sel, duygusal ve davranigsal tepkilerle ortaya ¢ikabilmek-
tedir. Yas tepkisinin derecesi ¢ocuktan ¢ocuga degismek-
tedir.

Cocuklarin 6liim kavramini algilamasina iliskin dort 6ge
tanimlanmustir (Slaughter, 2005). Bunlar; a) geri doniilmez-
lik; 6len kisinin geri gelmeyecegi, bedenin tekrar canlandi-
rilamayacaginin kavrayisidir, b) son bulma; tiim bedensel
islevlerin 6liimle beraber sona ermesinin kavrayisidir; ha-
reketsizlik, islevsizlik ve hissizlik olarak {ige ayrilir, c) kag:-
nilmazhik; tiim canlilarin bir giin dlecegi anlayisidir, d) ne-
densellik; fiziksel ve biyolojik etmenlerin &liime neden ol-
masinin kavrayisidir. Bu asamalarin ¢ocuklar tarafindan
nasil anlasilip ne diizeyde kabul goérdiigii, onlarin 6liimii
nasil kavramsallastirdiklarina isaret etmektedir.
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Cocuk ve Ergenlerde Gelisimsel Dénemlere Gére Oliim
Kavrami, Normal ve Komplike Yas Tepkileri

Cocuklar kayiplar karsisinda ilk olarak sok, inkar, korku,
itiraz, dona kalma, aldiris etmeme gibi tepkiler gosterebi-
lir. Iginde bulunduklar gelisimsel déneme gére degisen,
genellikle 6zgiil olmayan duygusal ve davrarugsal sorunlar
bu donemde goriilebilmektedir. Konusma bozuklugu,
yeme, uyku, davranis sorunlari, enurezis (idrar kagirma),
enkoprezis (digki kagirma), regresyon (gerileme), okul
basarisinda diisme, huzursuzluk, kayg: ve korku, hir¢inlik,
hareketlilik, sinirlilik, bedeniyle asir1 ugrasma gibi belirti-
ler sikca goriilebilmektedir (Dowdney, 2000). Cocuk ve
ergenlerde ice yonelim ve disa yonelim davranis sorunla-
rinda artis oldugu ifade edilmektedir (Thompson ve ark.,
1998). Yas siireci inkar, 6fke, pazarlik, depresyon ve kabul-
lenme evrelerinden olusur.

Cocuklarda yas arttik¢a 6liim kavraminin anlamlandiril-
mas1 da farkllasir, kademeli olarak gittikge yetiskinlere
benzer (O'Halloran ve Altmeier, 1996). Cocugun bilissel
gelisim diizeyi ile oliime iligkin farkindalig1 arasinda ilis-
kinin var oldugu bilinmektedir. Piaget'nin tarifledigi ‘du-
yu-devinim’ doneminde olan bebekler birincil bakimveren
kisilerin duygularin1 aynalar. Bu dénemde ‘giivenli iis’
olarak algilanan annenin kayb: bebegin farkli alanlardaki
ihtiyaclarinin yeterince karsilanamiyor olmasina yol agar
(emme davranisi, dokunma, oyun gibi) ve temel giiven
duygusunu ve baglanmay: olumsuz etkiler. 6 ay-2 yas
arasi baglanmanin kuruldugu ve heniiz nesne siirekliligi-
nin tam olarak olgunlagsmadigl donemde bebekler dliimii
kavrayamaz, ancak ayrilikla 6zdeslestirir. Etrafindaki kisi-
lerin duygularina kars: tepki verirler. Nedenini anlayama-
salar da bebekler yakinhik kurduklar1 kisilerin olumsuz
yliz ifadelerini fark ederler (Willis, 2002). Bebeklik done-
minde Oliimiin nedenselligine iliskin biiyiisel aciklamalar
yapilirken, bu dénemde ¢ocuklar 6liimii ayrilikla es an-
lamli gérmektedir. Uyku ile 6liim kavrami bu yas grubun-
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da benzer olarak nitelendirilir. 0-3 yas arasi bebeklik do-
neminde 6liim kavramu gelismemistir. Ancak bebek ba-
kimverenin yoklugunu yasar.

Bu dénemde bebeklerde goriilebilecek olan normal sayi-
labilecek yas tepkileri kaybettigi ebeveyni arama davranisi,
aglama, diger kisiler tarafindan rahatlatilmay: reddetme,
kayitsizlik, uyusukluk, huzursuzluk, sinirlilik, ice ¢ekilme,
mutsuzluk, eskiden zevk aldig1 yasina uygun oyun aktivi-
telerine katilimda isteksizlik, yeme ve uyku sorunlar ola-
rak siralanabilir. Bebekler bazen daha komplike yas belirti-
leri sergileyebilir. Ozellikle birincil bakimveren kisilerini
kaybederlerse onun yoklugunun farkina varir ve ayrilik
anksiyetesi yasayabilirler. Bakimvereni hatirlatan her tiirlii
olaya kars1 asir1 duyarlilik yasabilir, bazen de tuvalet egi-
timi gibi daha Onceden kazandig1 yeteneklerin kaybini
yasayabilirler.

Piaget'nin biligsel gelisim donemlerinden 2-6 yas arasi
‘islem Oncesi’ donemde cocuklarin heniiz neden-sonug
iliskisi ve genelleme yetenekleri gelismemistir ve daha ¢ok
kendi deneyimlerinden yola ¢ikarlar. Ben-merkezcidirler.
Bu yas doneminde ¢ocukla iletisim kurarken i¢inde bulun-
dugu gelisim doneminin Ozellikleri dikkate alinarak, re-
sim, fotograf, hikaye, oyuncak gibi araclarla somutlastir-
maya ve anlayabilecekleri sozciik ve dil yapisim1 kullan-
maya Ozen gosterilmelidir. Okul 6ncesi 3-6 yas arasindaki
donemde halen gocuklar 6liimii gegici ve kalici olmayan,
geri doniiglii bir durum sanirlar. Hayatin tiim islevleriyle
durabilecegini kavrayamazlar. Anne ya da babalarinin
sabah ise gidip aksam eve geri dondiikleri gibi 6len kisile-
rin de uzun bir yolculuga ¢iktiklarini ve bir siire sonra geri
doneceklerini sanirlar. Bu dénemde biiyiisel diisiince ha-
kimdir, 6liimii biiyiisel diisiincelerle agiklamaya calisirlar.
Bu yas grubunda her sey canhdir (animistik diisiince).
Olen kiginin bagka bir yerde oldugunu, kendisini gérebil-
digini ve duyabildigini diisiiniir. Oliim hakkinda soru
sormaya baslar. Cocuklar kendilerini her seyin merkezinde
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olarak algiladiklar i¢in bazen 6len kisiler icin kendilerini
suglayabilirler. Oyunlarinda 6liime iliskin temalar hakim-
dir. Oliimiin olast sonuglari kavrayamazlar. 3-4 yas gru-
bundaki ¢ocuklar siirekli ayn soruyu sorabilirler. Bu dé-
nemde cocuklar somut diizeyde diisiiniirler ve dliim gibi
soyut kavramlar1 anlamakta giigliik yasarlar. 5-6 yaslarin-
da ise 6liimii biyolojik olarak kavramlastirmaya baglarlar.
Gergek diinya ile fantastik diinya arasinda ince bir ¢izgi-
nin oldugu okul 6ncesi donemde ¢ocuklarda goriilebilecek
normal yas tepkileri arasinda; yogun sekilde kaybedilen
kisiyi arama, yersiz korkular yasama, yogun duygularla
bas etme giigliigii, gecici olarak eniirezis, enkoprezis, be-
beksi konusma ve davramslar sergileme, tirnak yeme,
parmak emme, yalniz yatmak istememe, uyku ve yeme
sorunlar1 yer almaktadir. Cocuklar giinliik rutinlerinin
degismesine tepki verirler. Cevresindeki kisilerin duygula-
rina kars1 olduk¢a duyarhdirlar ve yakinlarimin yasadig:
yas siirecinden etkilenirler. Sik aglama ve 6fke ndbetleri,
yakinlarindan hi¢ ayrilmama, onlara yapisma davranis
sergileme, siiregen uyku ve yeme sorunlari ve regresyon
davranislar1 komplike yas belirtileri arasinda sayilabilir.
‘Somut islem” donemi i¢inde bulunan 7-11 yas arasi okul
cagindaki ¢ocuklar deneyimlerini diizenleme ve siraya
koyma ihtiyaci i¢inde olup kurallara 6ncelik verir, neden-
sonug iligkisi gelistirebilirler. Kontrolii kaybetme ve 6liim
korkusu bu dénemde gelisir. Bu yas doneminde rutinleri
olduk¢a O6nemli olan ¢ocuk, okuldan ve akranlarindan
uzak kalmasi sonucunda sosyallesmede sorunlar yasayabi-
lir. Bu gelisimsel donemde, oliimiin ‘geri doniilmezlik’,
‘son bulma’ ve ‘kagimilmazlik’ gibi ii¢ 6nemli 6gesini kav-
rayabilirler. Oliimiin fiziksel, biyolojik olarak gergeklesme
siirecini kavramaya baglarlar. Oliimiin nedenlerine iliskin
somut diisiinceleri vardir. Bir kisinin kaza, yaralanma,
hastalik ya da yaghlk gibi nedenlerle Olebilecegini kavra-
yabilirler. 7 yasinda bagkalarimin 6ldiigiinii kavrayabilen
¢ocuklar bu dénemde halen 6liimiin kendi bagslarina gele-
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bilecegini anlamada giigliik ¢ekerler. 9 yasina kadar olgun
bir 6liim kavramina ulasamadiklar1 diisiiniilen ¢ocuklar,
10 yas ve iizerinde kendilerinin de dlebilecegini diisiinme-
ye baslarlar. Sozel becerileri bu yasta gelistiginden bu do-
nemde duygularini ve diisiincelerini daha rahat ifade ede-
bilirler. 6-9 yas arasinda oliimii ruh, hayalet ve melek gibi
kavramlarla 6zdeslestirebilirler.

Bu doneme iligkin normal yas tepkileri arasinda 6len ki-
sinin davraniglarinin taklit edilmesi, 6liime iliskin sorula-
rin sorulmasi, ruh, melek, hayalet gibi kavramlarla ugras
halinde olunmasi, duygusal tepkiler verilmesi sayilabilir-
ken, ozellikle erkek ¢ocuklarinda saldirgan, yikici davra-
nislar; kiz ¢ocuklarinda ise daha ¢ok kayg: ve depresyon
belirtilerine rastlanmaktadir. Yine kabus gérme, regresyon,
davranis, dikkat sorunlari, okul basarisinda diisme, fizik-
sel, bedensel yakinmalarda artis goriilebilirken, 6zellikle
okul reddi, 6zkiyim diisiinceleri, siiregen regresyon, okul
basarisizligl, terk edilme korkusu ve yogun 6liim korkusu
komplike yas belirtileri arasinda sayilabilir.

12-18 yas arasindaki ergenlik, yani Piaget’'nin ‘soyut is-
lemler’ doneminde ‘6liim” kavramu artik geri doniigiimsiiz
bir siire¢ olarak algilanir. Ergen bilissel kapasitesi dahilin-
de 6liimii ve uzun donemli sonuglarin1 ge¢gmis deneyimle-
rinden de yararlanarak daha mistik bir sekilde dini ve fel-
sefi diisiince sistemi ile de iliskilendirerek algilayabilir ve
yorumlayabilir. Daha 6nce bir kayip yasamis ¢ocuk ve
ergenlerin akranlarina goére 6liimii daha erken kavrayabil-
dikleri bilinmektedir. Ergenlik donemi ‘ayrigma- bireysel-
lesme’, ‘cinsel gelisim’, ‘kendilik algis1” gibi donemsel 6zel-
likleri barindirir. ‘Ayrisma’ ve ‘kimlik kazanma’ islevinin
gerceklesmesi bu donemde beklenirken olas1 bir ebeveyn
kaybi bu siireci baltalar ve ayrilmay: engeller. Hizh biyolo-
jik, psikolojik, sosyal gelisim ve degisimle uyumlu olarak
ergenler kayiplara yogun, siddetli tepkiler verebilirler.

Ergenlik doneminde kayip sonrasinda goriilen yas siire-
cinde, yakin ¢evrede yasanan Oliim olayina kars: sugluluk,
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kizginlik ya da sorumluluk duyma, aileden, arkadas ¢evre-
sinden uzaklasma, dikkat sorunlari, okul basarisinda dii-
siis, kendi oliimliiliiklerini test etme gibi gesitli risk alma
davranislarinda artis goriilebilir. Artan sorumluluklan
karsisinda eriskin gibi davranmak zorunda kalma ve rol
degisimi olabilir. Kizlarda akranlarindan daha g¢ok destek
arama davranisina rastlarurken, erkeklerde agresif davra-
niglar ve alkol madde kullanimi goériilebilir. Duygudu-
rumda dalgalanmalar, yogun agresyon, sosyal izolasyon,
okul reddi, siddetli depresyon, intihar davranislari, madde
kotiiye kullanimi ve cinsel davraruslar komplike yas belir-
tileri arasinda sayilabilir.

Cocuklarda komplike-travmatik ve ertelenmis yas olarak
iki ana patolojik yas siireci tanimlanmaktadir (Dyregrov ve
Dyregrov, 2013). Normal yas siirecinden farkl olarak aras-
tirmacilar yogunluk, siire, tepkilerin uzunlugu konusunda
ve ayni zamanda erigkin yas kriterlerinin gocuklar icin
uygun olmadig) yoniinde fikir birligi i¢cinde bulunsalar da,
halen ¢ocuklarda goriilen komplike yasin alt tiplerinin ve
altta yatan dinamiklerinin aydinlatilmasina olanak veren
arastirmalara ihtiya¢ duyuldugunu ifade etmektedirler
(Dyregrov ve Dyregrov, 2013).

Ani ve beklenmedik sekilde gerceklesen cinayet, hastalik,
cinayete taniklik ya da intihar gibi travmatik siireglerden
sonra komplike yas goériilebilir. Cocuklarda halen sinirlar:
net olarak ¢izilememis olsa da komplike yas siireci normal
yas siirecinden farkli Ozelliklere sahiptir (Dyregrov ve
Dyregrov, 2013). Komplike yas siirecinde, normal yas sii-
recinden farkli olarak ¢ocuklar genellikle travmatik anilar-
la asir1 ugras halindedir. Kaybin ardindan en az 6 ay ge¢-
mesine ragmen kisinin biligsel, duygusal, fiziksel ve sosyal
alandaki islevselligi giderek bozulmaktadir. Uzamis ve
islevsiz bir yas siireci vardir. Cocuklar 6liimii kabullenme-
de zorluk yasarken ¢ogu zaman kendilerini suglarlar, 6fke-
lilerdir ve kendilerini giivende hissetmezler. Dikkat sorun-
lar1 ve akademik basarisizlik sikga goriiliir. Gelecek bos

148



goziikiir, ¢ocuk gelecege dair planlar yapamaz. Regresyon
goriilebilir ve kabus gérme gibi uyku bozukluklarina sik¢a
rastlanir. Travmatik siire¢ son bulana dek komplike olmus
yas giizel anilarin hatirlanmasina olanak vermez. Normal
yas siireci cocuk degismekte ve gelismekten iken dinamik
sekilde evrilirken, komplike yas siireci ise duragan kalir.
Normal yas siirecinde zamanla bir¢ok seyin; dlen kisiye
iliskin duygulanim ve sozel ifade yogunlugunun, kisiye
iliskin rollerin, yas siirecinden yasama dogru odak nokta-
sinin degistigi gozlenir. Uyuma yonelik ilerlemelerin aksi-
ne, stereotipik tekrarlamalar, iyilesmenin duraklamasi ve
duygusal esneklikte bozulmalar ile karakterizedir. Komp-
like yasta ¢ocuk kayip oncesi aktivitelere katilim konusun-
da isteksizdir. Cocuk o6liimii kendi yasantisina entegre
edemez ve gelisimi duraklar. Normal yas siirecinde olii-
miin kabullenildigi bir doniim noktasi bulunurken, komp-
like yasta bu noktaya ulasilamaz.

Yas1 komplike hale getiren etmenlerden birisi de yasayan
ebeveynin aileyi ayakta tutamamasi ve ¢ocugu yeterince
destekleyememesidir. Ebeveyn kaybinin ardindan yasayan
ebeveyn depresyonunun psikopatoloji gelisiminde en
onemli etken oldugu ileri siiriilmektedir (Melhem, Porta,
Shamseddeen, Payne ve Brent, 2011). Coklu travma ve
kayiplar, cocugun 6liime taniklik etmesi, cocugun hayati-
nin tehlikede olmasi, sosyal destek mekanizmalari, ailede-
ki psikopatoloji 6ykiisii gocuk ve ergenlerde psikopatoloji
gelisimini etkilemektedir.

Kayip ile Karsilasan Cocuk ve Ergene Yaklasim

Her iki ebeveyn kaybi yasandiysa, gocuklara kayiplara
iliskin gercekler oldugu gibi, yaslarina ve gelisimsel do-
nemlerine uygun sekilde somutlastirilarak ve olabildigince
soyut kavramlardan uzak durularak, basit, anlasilir sekilde
ve ¢ocugun hazir oldugu zaman yakin iligki igerisinde olan
kisilerce dogrudan anlatilmasi gerekmektedir.
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Cocugun cenaze torenine katilmasi ¢ocugun yas: ve geli-
simsel diizeyine bagh olmalidir (Kaufman ve Kaufman,
2005). 2-6 yas arasindaki ¢ocuklar oliimii geri doniisiimlii
bir olay olarak gordiikleri i¢in cenaze tdrenine katilmanin
onlara bir katkisi olmazken, 7 yas ve sonrasi donemde
farkl bir bakis agis1 kazanmaya baslayan ¢ocuklarin haya-
tin temel gerceklerinden birini 6grenmeleri igin bir firsat
olacagindan dolay: torenlere katilimi1 Onerilmektedir (Bil-
dik, 2008). Alanyazinda torenlere katilmanin yararl oldu-
guna dair goriisler vardir (Black, 1998; DeMaso, Meyer ve
Beasley, 1997; Kaufman ve Kaufman, 2005). Cocuk anlati-
lanlar karsisinda inkar tepkisi veriyor, hazir olmadigin
hissettiriyorsa gocuga hazir olmasi igin zaman taninmali-
dir. Ozellikle kiigiik gocuklara biligsel gelisimlerine uygun
sekilde somut kavramlarla 6liimiin bedende nasil gergek-
lestigi (kalbin durmasi, nefesin kesilmesi vb.) anlatilmals,
duygularini ifade etmelerine, soru sormalarina ve aglama-
larina izin verilmeli, 6zellikle 6len kisi ile ilgili olarak o
kisinin uykuda olmasi ya da uzaklara gitmesi gibi anlatim-
lardan kag¢inilmali, 6liimii soyut olarak kavramlastirmak-
tan uzak durulmahdir. Cocuklarin kaygilarina iliskin sor-
duklar: sorularin sakin, yalin bir sekilde cevaplanabilmesi
cocugun korku ve kaygilariyla bas etmesini kolaylastira-
caktir. Yetigkinlerin yasadiklari yas siireci, kendilerini mo-
delleyen cocuklar: i¢in de 6mek tegkil etmektedir. Bu ne-
denle yetigkinler kendi yas siireglerini bastirmamali, duy-
gularim ¢ocuklardan gizlememelidir. Cocuk ve ergenlerin
yaslarina ve bilissel kapasitelerine gore olan bitenlerin
saklanmadan anlatilmasi, yeterli ve dogru bilgi verilmesi
cocuklarin olaya iliskin yanlis ¢ikarsamalar yapmasin
(olaya kendi davraniglarinin yol a¢tigini diisiinmeleri vb.),
kendilerini suglamalarin1 6nleyecek, olay1 dogru kavrayip
saglikl1 bir yas siireci yasamalarina imkan saglayabilecek-
tir. Kayip sonrasi, ¢ocuklarin olaya iliskin hatal1 algilar1 ve
baglamla uygun olmayan yorumlar1 dogru sekilde diizel-
tilmelidir (Diler ve Avci, 1997).
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Cocuk ve ergenlerin, yasadiklar1 kayip sonrasi duygula-
rin1 paylasmalarina izin verilmesi olduk¢a 6nemlidir. Kay-
bin ¢ocugun giinlitk yasamirnu nasil etkileyecegine, nelerin
degisecegine, rutin ihtiyaglarinun kimler tarafindan kars:-
lanacagina dair bilgi verilmesi, ¢ocugun kayip sonras: ya-
santisin1 diizenlemesine yardimei olacak, kayb: kabullenip
kendi hayatina entegre ederek yasantisina devam etmesine
olanak saglayacaktir.

Oliim sonrast aile gevresi ve ¢ocugun gelisimine, iyiles-
mesine destek olan ebeveyn yardimi, ¢ocuklardaki saghkl
yas siirecinin yasanmas igin kilit role sahiptir (Schmiege,
Khoo, Sandler, Ayers ve Wolchik, 2006). Ebeveyn kaybi
yasayan ¢ocuklarin gelisimsel kapasiteleri ve hayatta kalan
ebeveynin ¢ocuga yasl ile bas etmesi i¢in olumlu yaklasim
sergilemesi, duygusal ve sosyal destegi, fiziksel, duygusal
ihtiyaclarim1 karsilayabilecek giivenli ortami saglamasi
cocuklarin yasadiklar yas siirecinin belirleyicilerindendir.
Bu dénemde ebeveynler bir yandan kendi yaslarini yasar-
ken, bir yandan da ¢ocuklar: i¢in yeterince iyi ebeveyn
olup onlarin yasini saglikli atlatmalarina yardimci olmakla
gorevlidir.

Hem bakimveren kisiler hem de 6gretmenlerin ¢ocuk ve
ergenlerde sikhikla goriilen yas tepkileri hakkinda bilgi
sahibi olmasi Onemlidir. Yas siirecini anlamak c¢ocuk ve
ergene dogru yaklasim igin gereklidir. Cocuklar kayip ile
ilgili konusmalar yapar, oyun oynarlar, kaybedilen kisiye
dair anilarinin devam etmesi icin fotograflara bakar ve
videolar: izlerler. Cocugu oyun oynamaya tesvik etmek
onemlidir. Oyun iletisim ve kendini ifade etmenin dogal
bir yoludur. Oyun giivenli, zararsiz bir ¢evrede ¢ocugun
duygularini aktarmasinu saglayarak duygusal ve motor
gelisimini destekler. Sanat, miizik, dykiilestirme ¢ocugun
yast veya liziintiisiiyle bas etmesine aracilik eden ifade
sekilleridir. Yetiskinlerin ¢ocugun yasin1 yasamasina, duy-
gularin1 ve diisiincelerini ifade etmesine izin vermeleri
gerekir. Duygu ifadesinin sozel olarak sinirli oldugu ¢o-
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cuklara duygu ve diisiincelerini yazma 6devleri de verile-
bilir. Sanatsal yetenekleri dogrultusunda g¢ocugun resim,
bilgisayarda ¢izim yapmas, siir, 6ykiu veya mektup yaz-
masl, beste yapmasi konusunda cesaretlendirilmesi ge-
rekmektedir (Kaufman ve Kaufman, 2005).

Cocuklarin yasadiklar1 yas esnasinda evden, yas tutan
bireylerden uzaklagtirilmalar: yaslarini yasamalarina engel
teskil etmektedir. Ebeveyn kayb: yasayan kiiglik yas gru-
bundaki ¢ocuklar evden uzaklastirildiginda sag kalan ebe-
veynin yok olacagina iliskin korku gelistirebilirler. Kayip
sonras! yasanan ev ortaminin ¢ocugun ihtiyaglarini karsi-
lamayacak sekilde ¢ok kalabalik olmasi ¢ocuga yonelik ilgi
ve alakanin azalmasina yol agacagindan onerilmez. Bu
dénemde eve ve ¢ocuga destek olabilecek kisilerden yar-
dim alinmasi 6nemlidir.

Kay1p sonrasi ¢ogunlukla regrese olan bebeklerin bu do-
nemde normal rutin ihtiyaglarinin yerine getirilmesi ve
duygusal agidan ulagilabilir bir bakimverenden destek
almasi gerekmektedir. Ozellikle kiigiik yag grubundaki
¢ocuklarin oyun oynamasinin ve eglenmesinin kabul edi-
lebilir aktiviteler oldugunun anlatilmas1 Onerilmektedir
(Willis, 2002). Cocugun tekrar tekrar ayni sorular1 sorma-
sina kizilmamali, sabirla cevap verilmelidir. Olen kisinin
hatirasina ¢icek veya agag dikilmesi, an1 kitab1 olusturul-
masi gibi imkanlarin saglanmasi 6nemlidir (Willis, 2002).

Normal yas siirecinde yetigkinlerin ¢ocuklar: i¢in yardim
almasi ¢ogu zaman gerekmeyebilirken, komplike yas siire-
cinde 6zellikle travmatik, ani, beklenmedik sekilde gelisen
kayiplarda kronik hastalik, ¢oklu kayiplar, 6nceki kayipla-
ra iligkin ¢dziilmemis yas ve 1stirapli 6liim gibi komplike
yas igin risk faktorlerinin varliginda depresyon, anksiyete
bozukluklari, travma sonrasi stres bozuklugu, davranig
sorunlari, uyku, yeme vb. sorunlar goriilebilir. Bu nedenle
bu asamada profesyonel yardim alinmasi ¢nerilmektedir
(Bildik, 2013). Yas tedavisi yas siirecinin normale doéndii-
riilmesini, kayb1 anlama ve kabul etmeyi, kaybedilen kisi
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olmadan hayat1 siirdiirebilmeyi, duygularini tanima ve
ifade edebilmeyi kapsar (Bildik, 2013).

153



Kaynaklar

Bildik, T. (2008). Oliim karsisinda ¢ocuk ve ergen. Cuhadaroglu Cetin
(ed.) Cocuk ve Ergen Psikiyatrisi Temel Kitabi. Ankara: Hekimler Yayin
Birligi. s: 738-747.

Bildik, T. (2013). Oliim, kay1p, yas ve patolojik yas. Ege Tip Derg, 52(4):
223-229.

Black, D. (1998). Bereavement in childhood. Brit Med ], 312(7045): 1496.

De Maso, D.R., Meyer, E.C. & Beasley, P.]. (1997). What do I say to my
surviving children? | Am Acad Child Psy, 36: 1299-1302.

Diler, R.S. ve Aval A. (1997). Cocuk ve yas: Bir gbzden gegirme. 3P
Derg, 4(3): 283-291.

Dowdney, L. (2000). Childhood bereavement following parental death.
J Child Psychol Psychiat, 41: 819-830.

Dyregrov, A. & Dyregrov, K. (2013). Complicated grief in children- The
perspectives of experienced professionals. Omega, 67(3): 291-303.

Kaufman, K.R. & Kaufman, N.D. (2005). Childhood mourning: Pros-
pective case analysis of multiple losses. Deatl1 Studies, 29: 237-249.

Melhem, N.M,, Porta, G., Shamseddeen, W., Payne, M\W. & Brent D.A.
(2011). Grief in children and adolescents bereaved by sudden parental
death. Arch Gen Psychiat, 68(9):911-920.

O’Halloran, C. & Altmeier, E. (1996). Awareness of death among child-
ren: does a life threatening illness after the process of discovery? | Couns
Dev, 74: 259-262.

Raphael, B. & Martinek, N. (1997). Assessing traumatic bereavement
and posttraumatic stress disorder. In J.P. Wilson and T. M. Keane (Eds.).
Assessing psychological trauma and posttraumatic stress disorder. New
York: Guilford. ss. 373-395.

Schmiege, S.J., Khoo, S.T., Sandler, I.N., Ayers, T.S. & Wolchik, S.A.
(2006). Symptoms of internalizing and externalizing problems: Modeling
recovery curves after the death of a parent. Am | Prev Med, 31: 152-160.

Slaughter, V. (2005). Young children’s understanding of death. Aust
Psychol, 40: 176-186.

Thompson, M.P., Kaslow, N.].,, Kigree, ].B., King, M., Bryant, Jr, L., &
Rey, M. (1998). Psychological symptomatology following parental death
in a predominantly minority sample of children and adolescents. | Clin
Child Psychol, 27(4), 434-441.

Willis, C.A. (2002). The grieving process in children: Strategies for un-
derstanding, educating, and reconciling children’s perceptions of death.
Early Childhood Education Journal, 29: 221-226.

Worden, W. (2001). Grief counseling and grief therapy: A handbook for
the mental health practitioner. New York: Brunner-Routlege.

154



YASLILARDA YAS

Erguvan Tugba Ozel Kiz1l', Giilbahar Bastug™

Giris

Kayiplar ve yas yasantisi insan yasami boyunca goriile-
bilmekle beraber yash grupta ¢ok daha siktir. Yaglanmayla
beraber bireylerde hem psikososyal, hem de fizyolojik de-
gisikler ve kayiplar ortaya ¢ikmaktadir. Emeklilik siireci,
cocuklarin evden ayrilmalari, ebeveyn, es ve yakin arka-
daglarin oliimleri, bireyin saghginin bozulmasi, duyu ku-
surlar, cinsel islev kayiplari yaglilik siirecinde ortaya ¢ika-
bilen basglica kayip durumlaridir. Her bireyin kayba verdi-
gi tepki birbirinden farkhi olabilmektedir. Onceki b&liim-
lerde normal yas yasantisi ile komplike yas durumlar ay-
rintih olarak ele alinmigtir. Bu béliimde yash bireylerde
yas yasantisinin Ozellikleri ve bu baglamda yapilan calis-
malar gozden gegirilecektir.

Yasglilarda Yasin Epidemiyolojisi

Hollanda’daki Rotterdam Calismasi’'min 6rneklemi (55
yas tuzerindeki toplam 5741 kisi) alinarak yapilan bir ¢a-
lismada (Newson, Boelen, Hek, Hofman ve Tiemeier, 2011)
yas yayginlig1 toplamda %4.8, kadinlarda %6, erkeklerde
ise %3.2 olarak saptanmigtir. Calismaya dahil edilen 1089
kiside halihazirda yas bulundugu, bunlarin 812’sinde
normal yas varken, 277’sinde (%25.4) komplike yas tanisi
bulundugu tespit edilmigstir. Kaybin niteligi (es ve gocuk

"Dog. Dr., Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saglig1 ve Hastalik-
lar: Anabilim Dali Ogretim Uyesi.

“ Dog. Dr., Ankara Universitesi Saglhk Hizmetleri Meslek Yiikseko-
kulu Ogretim Uyesi.
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kaybi) ile kayiptan sonra gegen siirenin komplike yas geli-
simini yordadigi, komplike yas yasayan bireylerin daha
yasl, daha diisiik egitimli ve biligsel olarak daha fazla y1-
kim iginde olduklar goriilmiistiir. Komplike yas1 olan
olgularin anksiyete ve depresif belirtileri oldugu, ancak
bliyiik kisminda eslik eden bagka belirtilerin bulunmadig:
bildirilmistir. Ayrica, 6zellikle es ya da gocuk kayb:i s6z
konusuysa kayiptan beri gegen zaman ve 6len kisiyle olan
iliskinin komplike yas1 yordadig: belirlenmistir. Bu ¢alis-
manin 6nemli bir bulgusu da komplike yasin ileri yas,
diisiik egitim diizeyi ve biligsel bozuklugun varligiyla ilis-
kili oldugudur. Ancak bu c¢alismada bilissel bozuklugun
tespiti igin yalnizca Standardize Mini Mental Test (SMMT)
kullanilmis olup ayrintili degerlendirme yapilmamustir.
Normal ve komplike yasi1 olan gruplarin ortalama SMMT
puanlar1 (27.43+2.19 ve 26.98+2.40) da normal sinirlarda
goriinmektedir (Newson, Boelen, Hek, Hofman ve Tieme-
ier, 2011).

Eslerini kaybeden 141 yaghrn dahil edildigi uzunlama-
sina bir ¢calismada Ott, Lueger, Kelber ve Prigerson (2007)
komplike yas sikligin1 %17 olarak belirlemislerdir. Aras-
tirmacilar bu grubun 6zgiiveninin diisiik; depresyon, ani
oliim ve ese bagimlilik diizeylerinin ise yiiksek oldugunu
bildirmislerdir.

Bierhals ve ark. (1996) esini kaybeden 71 yash kadin ve 26
yash erkek ile yaptiklar1 ¢calismada komplike yasin en az 3
yil siirdiigiinii, bu siireden sonra kadinlarda yas belirtileri
azalirken, erkeklerde arttigini belirtmislerdir.

Eslerini kaybeden yasli erkeklerde intihar riskinin de evli-
lere kiyasla 3.3 kat daha fazla oldugu, kadinlarda ise boyle
bir farkin bulunmadig: bildirilmistir (Li, 1995). Ancak bu
tiir calismalarda yas disinda intihar etkileyebilecek diger
faktorlerin tamamen kontrol edilemedigi géz oniinde bu-
lundurulmalidir.

Gana ve K’Delant (2011) yaptiklar1 ¢alismada 72 (ort. yas
69) yas yasantis: olan yagh bireyin 18’inde Prigerson’un
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tani Olgiitlerine gore uzamis yas oldugunu saptamislardir.
Bu calismada yas siddeti ile kayip zamani, immatiir (ol-
gunlasmamis) savunma stili, sebathik (direngenlik), yas
tutan bireyin yasi1 arasinda olumlu iligki; kaybedilen bire-
yin yasi ve aralarindaki isbirligi ile olumsuz iligki oldugu-
nu gostermiglerdir. Ayrica, uzamig yas tanisinin cinsiyet,
6len bireyle yakin iligki icinde olmak, kayiptan beri gegen
zaman, kendini yonetme (self-directedness), kendini agsma
(self transcendence) ile yordandigini, 6len bireyin yas: ve
aralarindaki igbirligi ile ise olumsuz iligkili oldugunu bul-
muglardir. Bu karakter 6zelliklerinin Cloninger’in “fanatik
karakter”ine karsilik geldigini vurgulamiglardir.

Yaslilarda Es Kayb1

Es kayb: bir insanin yasamindaki en stres verici yagam
olaylarindan birisidir (Holmes ve Rahe, 1967). Yasllarda
yas yasantisina iligskin ¢alismalarin ¢ogu eslerini kaybeden-
ler ile yiritiilmistiir. Es kayb ile ilgili yapilan en genis
arastirma Changing Lives in Older People (CLOC) adl
ileriye doniik ¢alisma olup 65 yas tizeri 1532 evli yash bi-
reyi kapsamaktadir. CLOC ¢alismasina dahil edilen ciftle-
rin kayip oncesi iliski durumlar ile kayip sonras 6., 18. ve
48. aylarda anksiyete, depresyon ve yas tepkileri degerlen-
dirilmistir. Bu calismadan elde edilen veriler bir¢ok farkli
makalede sunulmugstur. CLOC'un 6meklemi kullanilarak
yapilan ¢alismalarin sonuglar1 gozden gegirildiginde, yash
grupta yas tepkisinin kadin ve erkek cinsiyetlerinde farkl-
lastig1 dikkat ¢ekmektedir. Eslerine yiiksek diizeyde ba-
giml olanlarin kayip sonrasinda daha fazla anksiyete ya-
sadiklari, temelde iligkilerinde ¢atisma yasayan bireylerin
daha az iiziintii duyduklari, eglerine bagimli ve yakin
olanlarin ise daha fazla iiziintii duyduklar1 bulunmustur.
Eslerine aragsal (enstriimental) destek anlaminda daha ¢ok
bagimli olan kadinlarin erkeklere gore daha fazla iiziintii
yasadiklar1 da bildirilmistir (Carr ve ark., 2000). Yine, Carr
(2004) esini kaybetmis yaslilardan (297 kisi) eslerine duy-
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gusal agidan bagiml olan kadinlarin evliyken kendilik
degerleri diisiik oldugu halde, kayip sonrasi kendilik de-
gerlerinin arttigin1 saptamistir. Eslerine bagimli olan yash
erkeklerin ise kayiptan sonra kigisel bilyiime gosterdikleri
bulunmustur. Bu sonuglardan yola ¢ikilarak, eslerine ba-
giml olan bireylerin es kayb1 sonrasinda kendi baglarina
yetebildiklerini gordiikleri ve kendilik degerlerinin arttig:
bildirilmistir (Carr, 2004). Bagka bir ¢calismada da, kadinla-
rin es kaybindan sonra finansal ve hukuksal konularda
cocuklarina daha fazla bagimh hale geldikleri, ancak onla-
ra daha fazla duygusal ve aragsal destek sagladiklar: belir-
lenmistir. Ancak bu farklihgin egitim ile iligkili oldugu;
kadinlarda diisiik egitim diizeyiyle bagimlihgin, erkekler-
de ise yiiksek egitim ile destek diizeyinin bir arada bulun-
dugu gosterilmistir (Ha, Carr, Utz ve Nesse, 2006).

Richardson (2006) CLOC calismasina katilan yaslilarda es
kayb: sonrasinda kayipla (mezarhk ziyareti, 6liim hakkin-
da konusma, 6len esinin basina gelenleri anlatma vb.) ve
restorasyon (toparlanma) ile iligkili aktiviteleri (dostlarla
goriisme, ¢ocuklarla bir araya gelme, toplantilara katilma
vb.) ve bunlarin iyilik hali ile iligkilerini aragtirmistir. Elde
edilen sonuclar Stroebe ve Schut’un (2010) Yasn Ikili Siirec
Modeli’'ni (Dual Process Model of Bereavement) destekler
niteliktedir. Bu modele gére yas siireci boyunca bireyler
hem kayip hem de toparlanma ile iligkili aktiviteler ara-
sinda gidip gelmeler yasarlar. CLOC ¢alismas1 ornekle-
minde bu aktivitelerin ikisinin de katihmcilarin duygula-
nimlarini etkiledigi bulunmustur. Dini aktiviteler ve me-
zarlik ziyaretleri yas siirecinin erken donemlerinde iyi olug
tizerinde daha etkiliyken, dostlarla goriisme vb. sosyal
aktiviteler yas siireci boyunca etkili olmustur. Ayrica ka-
din ve erkekler arasinda da iyilik halini etkileyen aktivite-
ler arasinda gesitli farkliiklar bulundugu goriilmistiir
(Richardson, 2006).

Baska bir CLOC makalesinde ani es kaybi yasayanlarla
beklenen bir 6liim sonras: yasayanlar karsilastirilmis ve
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“beklenen 6liim” durumlar ile ani 6liim durumlar ara-
sinda kayiptan sonraki ilk 6. ve 18. aylarda depresyon,
ofke, sok ve yas tepkisi agisindan fark olmadig1 bulunmus-
tur. Ani eg 6liimil yasayan bireylerde ise 6. ayda intriizif
(zorlayic) diisiincelerin daha fazla oldugu, 6. ve 18. aylar-
da kadinlarda iziintiiniin daha siddetli, erkeklerde ise
daha diisiik oldugu goriilmiistiir (Carr, House, Wortman,
Nesse ve Kessler, 2001). Byrne ve Raphael (1994) eslerini
kaybeden yagl erkeklerin egleri 6lmeden once uzun siire
hasta olsalar dahi, eslerinin Oliimiinii beklemedikleri tak-
dirde, daha fazla yas yasadiklarimi bildirmislerdir. Diger
bir deyisle, bireyler eslerinin 6liimiinii kabul edemedikleri
zaman daha yogun yas yasamaktadirlar. Esini kaybeden
yashlarin biiyiik bir boliimii kayip dncesinde gesitli neden-
lerle eslerine bakimvermektedirler. Bakimverme siirecinin
titkkenmiglikten depresyona uzanan birgok psikopatolojiye
neden oldugu bilinmektedir. Ileriye déniik bir galismada
eslerine 6lmeden ©6nce bakimveren ve bundan kaynakl
stres yasayan bireylerin yas siirecinde rahatladiklari, ba-
kimvermeyenlere kiyasla yas tepkilerinin daha hafif oldu-
gu bildirilmistir (Schulz ve ark., 2001). Dolayisiyla, bakim-
verme iginin sona ermesi bazi bireyler igin rahatlatia ola-
bilmekte ve yas yasantisini hafifletebilmektedir.

Es kaybi yasayan yashlarda intihar diisiincelerinin kadin-
larda erkeklerden daha yaygin oldugu, bu durumun alg-
lanan sosyal destegin diigiik olmasiyla ve yalnizlik duygu-
suyla iligkili oldugu bildirilmistir (Stroebe, Stroebe ve
Abakoumkin, 2005). Danimarka’da yiiriitiilen bir ¢alisma-
da da dul “gok yagh” erkeklerde intihar riskinin orta yagh
erkeklere oranla 15 kat daha yiiksek oldugu goriilmiistiir
(Erlangsen, Jeune, Bille-Brahe ve Vaupel, 2004).

Bruinsma, Tiemeier, Heemst, van der Heide ve Rietjens
(2015) es kayb: yasayan ve komplike yas1 olan yagl birey-
lerle, komplike yas1 olmayanlar1 karsilastirdiklar1 ¢alisma-
da komplike yasin bu grupta yalnizca baslangicta depres-
yon varlig1 (odds orani= 3.48; 95% CI = 1.40-8.68) ile iligkili
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oldugunu, diger faktorlerle (yas, cinsiyet, egitim, is duru-
mu, biligsel islevler, giinliik yasam aktiviteleri vb.) iligkili
olmadigini saptamuglardir. Ishii, Tokunaga, Kawatani ve
Nishizono (1998) ise eglerini ani bir oliimle kaybeden do-
kuz kadin yash hastada patolojik yas bildirmiglerdir. An-
cak bu c¢alismanin verileri 6rneklemin kiiciik olmasindan
dolay1 genellenememektedir. Bagka bir ¢alismada da esle-
rini kaybeden yasgl bireylerde depresyon ve komplike yas
siddeti arttik¢a ve algilanan sosyal destek azaldikga intihar
diisiincelerinin de artis gosterdigi bildirilmistir (Szanto,
Prigerson, Houck, Ehrenpreis ve Reynolds, 1997). Es kayb1
yasayan bireylerde sosyal etkinliklere katihm da azalmak-
tadir. Dolayisiyla calismalarda es kaybiyla bas etmede
sosyal etkinliklere katillmin arttirilmas: Onerilmektedir
(Utz, Carr, Nesse ve Wortman, 2002).

Alzheimer Hastasina Bakimverenlerde Goriilen Yas

Yaslilik ¢aginda goériilen bir diger 6nemli kayip yasantisi
da eslerin Alzheimer hastalig1 veya diger nedenlere bagh
olarak demans (bunama) yasamalaridir. Demans hastala-
rina bakimveren eslerde bakimverme stresi, depresyon,
anksiyete (kaygi), tiikkenmiglik vb. bir¢ok psikopatolojinin
yani sira yas yasantist goriilebildigi de bildirilmistir. Bazi
bireyler adeta bir “sosyal 6liim” yasayip Alzheimer hasta-
11g1 olan eglerinin yasin1 6lmeden ¢ok 6nce tutmaya basla-
maktadirlar (Marwit ve Meuser, 2002).

Avusturalya’da yapilan uzunlamasina bir ¢alismada de-
mans olan eglerine evde ve bakimevinde bakimverenler
karsilastirilmis; evde bakimverenlerin hostilite diizeyi da-
ha yiiksek bulunurken, bakim evinde bakimverenlerde
sugluluk ve iiziintii diizeyi daha yiiksektir. Genel olarak
kadin bakimverenlerde erkeklere kiyasla 6fke, {izlintii ve
kaygi daha fazla bulunmustur (Rudd, Viney ve Preston,
1999).

Farran, Keane-Hagerty, Salloway, Kupferer ve Wilken
(1991) demans hastalarinin bakimverenlerinde yasla iligkili
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kayiplar tanimlamigslardir. Bakimverenlerde en sik goriilen
kayip “iligkinin bittigi duygusu” olup aldiklari érneklemin
%52’sinde bu durum saptanmigtir. Bunun yaru sira tanidik
iletisimin kaybi1 (%32), kisisel ozgiirliigiin kayb1 (%31),
gelecegi planlamaktan duyulan hazzin kaybi (%30), de-
mans hastasinin zihinsel becerilerinin kayb: (%29) ve genel
olarak yas tutma hali (%42) gibi pek ¢ok durum tanimla-
muglardir. Loos ve Bowd (1997) ise yaptklar1 niteliksel
calismada demans hastalarina bakimveren bireylerde dort
tema belirlemislerdir: sosyal ve rekreasyonel etkilesimin
kaybi, yasam olaylar {izerindeki kontroliin kaybz, iyi olus
halinin kayb1 ve mesleki kayip.

Demans hastalarinin yakinlariyla yapilan bir ¢alismada
eslerden kadin olanlarin erkeklere kiyasla yas siirecinde
daha yogun duygular (kaygi, ¢okkiinliik ve 6fke vb.) sergi-
ledikleri, ayrica bakimevinde kalanlarin evde bakim alan
hastalarin eglerine gore daha fazla sugluluk duygusu ya-
sadiklar: bildirilmistir (Rudd ve ark. 1999).

Bagka bir ¢alismada da beklentisel yas yasantisinin hasta-
ligin erken donemlerinde yogun oldugu (6zellikle ilk 2
yil), sonraki doénemde (2 yil) azaldigi, bes yildan sonra
yine artig gosterdigi bulunmustur (Ponder ve Pomeroy,
1996).

Demans hastalarinin bakimverenlerinde yas siddetini de-
gerlendirmek amaciyla Marwitt ve Meuser (2002) tarafin-
dan 50 maddelik bir Olgek gelistirilmistir. Warchol-
Biedermann ve ark. (2014) Marwit ve Meuser Bakimveren
Yas Envanteri'ni kullanarak yaptiklar1 ¢alismada bakimve-
ren yasini etkileyen faktorleri arastirmiglar ve yalnizca
demans siddeti ile iligkili oldugunu gostermislerdir.

Yakin zamanda yapilan bir ¢alisma da demans hastala-
rindaki nesnel biligsel kaybin degil de, bakimveren tara-
findan algilanan yikimin uzamis yasi1 yordadigini goster-
migtir. Ayrica, bakimveren yiikiinde oldugu gibi diisiik
egitim diizeyi, fiziksel yiik ve anksiyetenin de uzamis yas
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varligin1 yordadigl bulunmustur (Passoni,Toraldo, Villa ve
Bottini, 2015).

Yaslilarda Yas Ve Bilissel Kayiplarin iliskisi

Yaslilarda bilissel kayiplar yaslanma, fiziksel hastaliklar,
depresyon, anksiyete gibi psikiyatrik patolojiler ile iligki-
lendirilmistir. Yaghlarda kayip yasantisi ve yas tepkilerinin
de basta bellek kayiplar1 olmak iizere cesitli bilissel islev-
lerde bozulmalara yol agabildigi bildirilmektedir.

Aartsen, Van Tilburg, Smits, Comijs ve Knipscheer
(2005)'in Hollanda’da 60-85 yaslarindaki 474 evli kadin ve
690 evli erkek ile yaptiklar1 6 yillik izlem ¢alismasinda, es
kayb1 yasayan bireylerin yasamayanlara kiyasla bellek
islevlerinde bozulma oldugu bulunmustur. Baglangicta
depresif belirtileri daha siddetli olan bireylerin bellek ka-
yiplarinin daha fazla oldugu, ancak zaman iginde depresif
belirtiler ve fiziksel sagliktaki degisimle bellek kaybinin
iligkili olmadig1 saptanmustir.

Bagka bir ¢calismada da “gok yasli” bireylerde yas yasanti-
st olan ve olmayan gruplar karsilastirildiginda depresyon-
dan bagimsiz olarak hafif biligsel bozuklugun ilk grupta
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Xavier, Ferraz, Trentini,
Freitas ve Moriguchi, 2002). Buna karsin Ward, Mathias ve
Hitchings (2007) duygudurum belirtilerini kontrol ettikle-
rinde yas ve biligsel kayiplar arasinda iliski saptamamuis-
lardir. Rosnick, Small ve Burton (2010) ise sadece erkekler-
de ve genglerde yas yasantisinin bellek islevlerini olumsuz
etkiledigini bulmuslardir. Bu sonug erkeklerin yas yasanti-
s1 ve biligsel kayiplar ile ilgili olarak daha dayaniksiz ol-
duguna, eslerini kaybeden erkeklerin islevsellik diizeyleri-
nin daha diisiik olduguna dair elde edilen 6nceki bulgular-
la paraleldir (Grimby ve Berg, 1995; Van Den Brink ve ark.,
2004). Bununla birlikte van Gelder ve ark. (2006)nin yap-
tiklar1 ¢alismada yalmizca eglerini kaybeden erkeklerde
degil, evli olmayan ya da yalniz yasayan erkeklerde de
evlilere ya da biriyle beraber yasayanlara oranla daha fazla
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biligsel kayip goriildiigii bildirilmistir. Bu sonug, yash er-
keklerde yas yasantisi disinda yalniz yasamarnun getirdigi
sosyal izolasyon vb. olumsuz etmenlerin bilissel kayba
aracilik edebilecegi anlamina gelebilir.

Yaslilarda yas ve biligsel kayip ile ilgili en kapsaml aras-
tirma Perez ve ark. (2015)min Rotterdam g¢aligmasinin Or-
nekleminde (demansi olmayan 5501 yash) yaptiklar1 ca-
lismadir. Bu ¢alismada komplike yasi olan bireyler (n=155)
olmayanlarla kiyaslandiginda dikkat, zihinsel esneklik,
sozel akicilik gibi islevlerde bozukluk ile birlikte beyin
hacminde kiigiilme bulundugu saptanmistir. Bu ¢alismada
elde edilen sonuglar depresyonu olan bireylerin digslanmis
olmas1 ve depresif belirtilerin istatistiksel olarak kontrol
edilmis olmasi agisindan giigliidiir.

Yaglilarda Yas Yasantisi ve Mortalite

Es kaybi yasayan bireylerde mortalite (6liim) riskinin art-
t11 yapilan galismalarda gosterilmistir. De Leon, Kasl ve
Jacobs (1993) 65 yas ve tizerindeki 1046 evli bireyi dahil
ettikleri bir izlem c¢alismasinda ilk 6 ayda mortalite i¢in
rolatif riski 1.69 (65-74 yas) ve 1.79 (75 yas ve iizeri) olarak
bulmuslardir. Mortalite riskleri her iki grupta da es kayb:
Oncesi ile iligkili degiskenler kontrol edildiginde ytiksel-
migtir. Israil’de yapilan epidemiyolojik uzunlamasina bir
arastirmada da ilk 6 ay iginde es kaybi yasayan kadinlarda
O0lim orani %50, erkeklerde ise %40 olarak bildirilmistir.
Yas gruplari kiyaslandiginda yaslanmayla birlikte bu oran-
larin erkeklerde giderek azaldigi, ancak kadinlarda ¢ok az
etkilendigi bulunmustur (Manor ve Eisenbach, 2003). Bel-
cika’'da yiiriitillen uzunlamasina bir ¢alismada ise yas tu-
tan bireylerde tutmayanlara kiyasla mortalite oranlarinin
daha yiiksek oldugu ve mortalitenin erkeklerde, 65 yasin
tizerinde, kayiptan sonraki ilk iki yilda ve diisiik egitim
diizeyine sahip olanlarda daha yiiksek oldugu saptanmis-
tir (Lusyne, Page ve Lievens, 2001).
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Yaglilarda Yas Sagaltimi

Yaslilarda yas ve komplike yas ile iligkili durumlarin sa-
galtimina dair olduk¢a az sayida ¢alismaya rastlanmakta-
dir. Mevcut c¢alismalar psikoterapi ve farmakoterapinin
etkili oldugunu gostermektedir. Shear ve ark. (2014) tara-
findan gelistirilen komplike yas terapisinin 50 yas ve iize-
rinde komplike yas! olan bireylerde kisileraras: psikotera-
piye kiyasla daha etkili oldugu gosterilmistir. Bu ¢alisma-
da yanit oranlar1 komplike yas terapisi i¢in iki kat daha
yiiksek (%70.5 ve %32) bulunmustur. Bagka bir calismada
da uzamus yasi olan 80 orta yaslh bireye uygulanan 10 haf-
talik bilissel davranigq1 grup terapisine ek olarak 4 seans
bireysel maruziyet terapisi (kayipla iligkili maruziyet) veya
destekleyici darusmanlhik eklenmis; biligssel terapiye ek
olarak maruziyet terapisi alanlarda almayanlara gore dep-
resif belirtiler, islevsellikteki bozulma ve olumsuz deger-
lendirmelerde daha fazla azalma oldugu saptanmustir
(Bryant ve ark., 2014). Reynolds ve ark. (1999) yaptiklar
calismada kayba bagli olarak major depresyonu bulunan,
50 yas ve iizerindeki hastalarda yalnizca nortriptilin, nort-
riptilin ve kisileraras: psikoterapi (interpersonal therapy),
yalnizca plasebo ve plasebo ile kisileraras: psikoterapinin
etkinligini arastirmiglardir. Nortriptilin plasebodan daha
etkili bulunurken, kisileraras: psikoterapi etkili bulunma-
mustir. Bagka bir ¢alismada ise 17 haftalik kisileraras: psi-
koterapinin yashlarda yasa bagh depresyon siddetinde
azalmaya neden oldugu bildirilmistir (Miller ve ark., 1994).
Oakley, Khin, Parks, Bauer ve Sunderland (2002) de yasa
bagli major depresyonu olan 10 yash hastanin giinliik ya-
sam aktivitelerinin psikofarmakolojik tedavi ile (sertralin
ve nortriptilin) diizeldigini gostermiglerdir. Ayrica yasa
bagli depresyon nedeniyle nortriptilin tedavisi alan hasta-
larda 6zellikle REM uykusu ile iligkili uyku bilesenlerinde
diizelme oldugu gosterilmistir (Pasternak ve ark., 1994;
Taylor ve ark., 1999).
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Yashlarda yas sagalimina iliskin mevcut ¢alismalarin go-
gunda Orneklem sayilarinin diisiik olmas1 6nemli bir kisit-
liliktar.

Sonug¢

Yashlarda goriilen yas tepkileri genglerdekine benzer se-
kilde ortaya gikmaktadir. Yagh grupta yapilan galismalarin
¢ogu donemsel 6zelligi nedeniyle es kaybina odaklanmis-
tir. Bu ¢alismalarda yas tepkisinin ilk iki ya da iig y1l siire-
since duragan oldugu, sonrasinda kadin ve erkeklerde
degiskenlik gosterdigi bildirilmistir. Bu arastirmalarin
sonuglar1 es kayb1 sonrasi yash erkeklerde kadinlara kiyas-
la yas yasantisinin daha yogun, intihar diisiincelerinin ve
biligsel kaybin daha fazla olduguna isaret etmektedir (Ro-
senzweig, Prigerson, Miller ve Reynolds, 1997). Ancak
literatiirde yaghlarda yas yasantisina yonelik yapilmis ca-
lismalarin biiyiik kisminin beyaz irktan, orta sosyoekono-
mik diizeye sahip bireylerle ve es kaybuyla iliskili olmasin-
dan dolay1 se¢gme yanlilig tasidigi lizerinde durulmaktadir
(Harwood, 2005). Ayrica bu calismalar genellikle yaslh
degil, orta yagh bireylerle yiiriitiilmiistiir. Erken dénem-
lerde yapilan ¢aligmalarin ise yontem sorunlar1 ve kiigiik
orneklemler ile yapilmis olmas: da kafa karistiric1 olabil-
mektedir. Dolayisiyla yaslilarda normal yas tepkisini, pa-
tolojik yas durumlarini ve iligkili faktorleri inceleyen genis
omeklemli ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Giderek
yaslanan bir iilke olan Tiirkiye’de de benzer ¢aligmalarin
yapilmas: kiiltiirel farkliliklarin ortaya konmasi agisindan
onemlidir.
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OLUM KAYGISI
Giilbahar Bastug’

Gitmek gerekir bazen. Fazla yormadan, daha ¢ok biktirmadan,
eZer vaktiyse ardma bile doniip bakmadan.
Can Yiicel

Yasam ve Olum birbirinden ¢ok farkl olarak goriilen,
ama ayni zamanda birbirini tamamlayan kavramlardir.
Seneca “Ey yasam, senin bunca degerli olusun 6liim saye-
sindedir.” derken yagsam ve Olimiin birlikteligini ve uyu-
munu vurgulamistir. Yasamin ayrilmaz bir parcasi olan
6lim insanoglunun diinya iizerinde var oldugundan bu
yana ilgi duydugu bir konu olmustur. Yagsamin anlamlan-
dirilmasinda 6nemli bir rol oynadigi igin, insanoglu 6liimii
anlamaya ve tanimaya galismistir.

Epikiir’iin ifade ettigi gibi yasamin oldugu yerde var ol-
mayan, onun oldugu yerde de yasamin olmadigi 6lim
(Yalom, 2012) tiim insanlik boyunca iizerinde en ¢ok konu-
sulan ve diigliniilen konulardan biri olmustur. Epikiir
o6lumii yasamdan ayirirken, daha sonraki disiintirler i¢in
yasam ve Olum birbirinden ayrilmaz iki olgu olmustur.
Epikiir olimden sonra yasamin olmadi§ina ve yasam
bundan ibaret oldugu icin diinyevi mutluluklar pesinde
kosmamiz gerektigine inanmustir. Hazz1 yani ataraxia’y:
azami dilizeye ¢ikarmarun en iyi yolunun aciy1 en az diize-
ye indirmek oldugunu ifade etmistir. Epikiir'e gore 6lim
korkusu temel bir ac1 kaynagidir ve hayatinin biiytik kis-

* Dog. Dr, Ankara Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek
Okulu Ogretim Uyesi.
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min1 6liim korkusunu azaltmak igin felsefi yontemler ara-
makla gecirmistir (Yalom, 2012). Epikiir’iin fikirlerine ben-
zer bigcimde 6lim konusunu ele alan Wittgenstein Tracta-
tus adl eserinde “Oliim, yagamda olup biten bir sey degil-
dir, 6liimii yasayamayi1z” demistir (Akt: Tungay, 1985).

Oliimiin birgok tanimi yapilmigtir, bu tanimlarin ortak
ozelligi canlinin kendini yenileme yetenegini kaybetmesi,
yasam igin gerekli organlardan bazilarinin iglevini yitire-
rek hayatin sona ermesidir (Cobanl ve Salt, 2001; Yazici,
1994). Oliim fiziksel bedenin kelebegin kozasin terk etme-
si gibidir. Oliim hissetmeye, gérmeye, duymaya, giilmeye
devam edilen, gelismeyi siirdiirmenin miimkiin oldugu
yeni bir biling durumuna gegistir. Bu degisim sirasinda
kaybettigimiz sadece, artik ¢ok eskimis oldugunu ve bir
daha kullanmayacagimizi diigiindiigiimiiz kighk manto-
muzu bir yere yerlestirmemiz gibidir. Oliim bundan bagka
bir sey degildir (Kiibler-Ross, 1994, s.34).

Ilkgaglardan giiniimiize kadar insanlik tarihindeki diisii-
niirlerin amaci 6liimiin anlamin: agiklamak, boylece kor-
kularinin tstesinden gelmeleri igin insanlara yardim et-
mektir. Sokrates, Platon ve Montaigne’in goriisiine gore
diisiinmek 6liim sorusunu irdelemekten baska bir sey de-
gildir. Schopenhauer 6liimii felsefenin ilham perisi olarak
nitelendirmistir (Kiibler-Ross, 1986 s.2). Alman filozofu
Kant “Bizzat 6liim, hi¢bir zaman tecriibe edilemez (onu
tecriibe etme hayat: ortadan kaldirir), onu ancak bagkala-
rinda idrak edebiliriz” (Akt. Yakit, 1993, s.82) demistir.
Heidegger ise olimii “bagka olasiliklarin olanaksizlig1”
olarak tanimlamustir (Yalom, 2008).

Anlam verilmesi olduk¢a zor olan 6liimii insanlar farkl
yaslarda, farkl bicimlerde anlamlandirmaktadirlar (Hoke-
lekli, 2008). Cocuklukta 6lim gerileme olarak algilanir,
cocuk Oliimii tarumaktan kaginir, 6liimiin kendisi i¢in za-
mansiz oldugunu diisiiniir ve 6liime suskun kalarak tepki
verir. Cocuklar 5 yas civarinda soyut diisiinme yetisi ge-
lismediginden &liimii anlamlandiramaz, 6-9 yaslarinda 6li
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insanin artik olmayan bir insan oldugunu 6grenmeye bas-
lar ve 9 yasindan sonra kendi dliimliiliigiiniin farkina varir
ve oliim kaygisinin bu yasta yasanmaya basladigin diisii-
niirler (Carey, 1985). Ergenler genellikle 6liimii anlamsiz
olarak nitelendirip bu konu hakkinda konusmazlar. Bu-
nunla birlikte onlar i¢in 6liimlii olma ve zamanin ilerleme-
si gibi diisiincelere eslik eden 6liim kaygis1 bas edilmesi
gereken bir durumdur (Koestenbaum, 1998). Genellikle
yashlarin 6liimii zaman siralamasi agisindan diisiintildii-
gliinde uygun olarak goriiliir ve yash bireyin 6liimii yakin-
lar1 i¢in tiziintii verici olsa da, beklenilen bir 6liimdiir.

“Qliim diigiincesi” baz1 insanlar igin stres kaynag olur-
ken bazilar igin stresten kurtulma yolu, bazilarina gore bir
yok olus iken, bazilarina gére de 6liimsiiz bir hayatin bas-
langicidir (Yakit, 1993). Oliime kars: gelistirilen bakis agisi
sonucunda bazilar1 6liim karsisinda ¢ok kaygilanirken,
bazilar1 o kadar kaygilanmamaktadir.

Hint mitolojisinde 6liim korkulan bir sey ya da bir son
degildir, aksine yasamin tamamlanmas! ve yasamdan son-
ras1 igin bir kapidir (Madnawat ve Kachhawa, 2007). Bir
Hint destani olan Mahabbarata’da “diinyadaki en mucize-
vi sey nedir?” diye soruldugunda, “cevresindeki insanlarin
birer birer 6ldiigiinii gormesine ragmen, hi¢ kimsenin
kendisinin 6lecegine inanmamasi olur.” yaniti verilmistir.
Kisiler oliimii kabullenme ya da kabullenmeme, &liime
meydan okuma, 6liimii isteme ve yas tutma seklinde ken-
dilerinin ve bagka kisilerin Oliimleri karsisinda farkli tu-
tum ve davraniglar gosterebilirler.

Insanin oliim iizerine diisiinmesi ve bunun sonucunda
hayatinin etkilenmesi kaginilmazdir. Ancak agir1 ve patolo-
jik bicimde 6liimii diisiinme insan psikolojisi {izerinde
olumsuz etkiye sahip olabilmektedir (Karaca, 2000; Kok-
nel, 1985).
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Oliim Kaygist

Oliim gibi 6liim kaygisi da iizerinde calisilan ve tanim-
lanmaya ihtiya¢ duyulan bir kavramdir. Kayginin tanimini
yapmada zorlanan aragtirmacilar benzer bigimde Olim
kaygisini tanimlarken de farkli goriisler ortaya atmiglardir.
Oliim ne tiir bir yaklagimla agiklanmaya calisilirsa calisil-
sin, yapilan tiim tamim ve agiklamalarda metaforik ya da
dolayli bir yontemin kullanilmis oldugu goriilmektedir.
Bachelard (1964) da “6liim sadece metaforlarla agiklanabi-
lir” diyerek bu konuya dikkat ¢ekmistir.

Insanlarin bu diinyada “var” olmalarinin son bulacag:
gercegi karsisinda duyduklar: korku &liim kaygisi olarak
tanimlanmaktadir (Hangerlioglu, 1978). Oliim kaygisi belki
de herkesin yasadig1 en temel korkulardan biri olup tiim
kaygilarin temelinde yer almaktadir (Kiibler-Ross, 1997).
Artik diinyada var olamayacak olmak, bir hi¢ olmak ile
ilgili ortaya ¢ikan bir duygudur.

Neimeyer’in (1997-1998) tanimina gore ise, 6liim kaygisi
belli bir nesnenin olmadig1 daginik bir korku tiirii olarak,
kaygi (psikodinamik anlamda kaygy) ile birlikte, korku,
tehdit, huzursuzluk, rahatsizlik ve diger olumsuz duygu-
sal tepkilerle karakterize 6liim tutumlari kiimesini kapsar.

Oliim kaygisi, dogumdan itibaren var olan, hayat boyu
devam eden, biitiin korkularin temelinde yatan, karakter
yapisinin gelisiminde 6nem tasiyan, insanmn artik var ol-
mayacaginin, kendisini ve diinyay1 kaybedebileceginin, bir
hi¢ olabileceginin farkindalif1 sonrasi gelisen bir duygu-
dur (Kalaoglu Oztiirk, 2010).

Tarihteki ilk yazili metin sayilan Gilgames Destani (C1g,
2013) 6lim korkusu karsisinda dliimsiizliigii arayan Gil-
gameg’in yagadiklarini anlatmaktadir. Gliglii ve giizel ola-
rak tanimlanan tanri-kral Gilgames kendisi igin yaratilmig
olan arkadas1 Enkidu’'nun 6liimii iizerine en degerli kisiyi
yitirmenin yaninda 6liimiin acisini da ilk kez yasar. Desta-
nin basinda 6liimii korkulacak bir sey olarak degil de, iis-
tiine gidilecek bir sey olarak goren bir kahramanla kars:

174



karsiyayizdir. Gilgames Enkidunun oOliimiine iiziildigi
kadar kendisinin de bir giin 6lecegini bilmenin korkusunu
duyar ve o oranda yasama baglanir. Gillgames Enkidu’nun
olimiinden sonra ne tanri, ne kraldir, oliimuin ve dlumli-
ligiiniin farkina varisiyla es zamanl olarak, sadece insan
oldugunun farkina varir. Gilgames’in 6liimsiizliigli arama
macerasinda 6liumii s6zde bilen, ama gergekte yasamamigs
her insanin bilgisizligine, 6liimle yiiz yiize gelen her insa-
nin acisina ve korkusuna, kendisini ve sevdiklerini 6liime
kars1 korumak isteyen her kisinin nafile ¢abalamasina ta-
nik olmaktayiz (Gokalp-Alpaslan, 2007). Gilgames 6liim-
siizliigli elde edememis olabilir, ancak bilgiye ve bilgelige
ulasmis, insan olmanin anlamin 6grenmis, insanlik tarihi
boyunca bilinir bir ad birakmistr.

Gilgames'in izinden devam edersek, Zygmunt Bauman
(2000) “Oliimliiliik, Oliimsiizliik ve Diger Hayat Stratejile-
ri” adl kitabinda 6lmek zorunda oldugumuzu bilmenin
bizde yarattig1 paradoksu su sekilde agiklamstir: “Oliim-
liiliik acisy, insanlar1 Tanr1’ya benzetir. Yasamu siirdiirmek-
le bu denli mesgul olmamizin nedeni, 6lmek zorunda ol-
dugumuzu bilmemizdir. Ge¢misi korumamizin ve gelecegi
yaratmamizin nedeni 6liimliiliigiin farkinda olmamizdir.
Oliimliiliik en bagindan beri bizimdir; ama 6liimsiizliik
bizim kendimizin olusturmamiz gereken bir seydir. Oliim-
siizliikk yalnizca 6liimiin yoklugu degildir; oliime kars:
koymak ve onu yadsimaktir. Yalmzca 6liim, karsi konul-
masi gereken o amansiz gergeklik var oldugu igin ‘anlam-
Ir'dur. Oliimliilitk olmadan 8liimsiizliik de olmaz. Oliimlii-
liikk yoksa, tarih, kiiltiir insanlik da yoktur. Olanag: 6liim-
liiliik ‘yaratmustir’. Bunun disindaki her sey 6liimlii olduk-
larinin farkinda olan insanlar tarafindan yaratilmigtir.”

Sokrates “Apologie” adli eserinde kendisini 6liime mah-
kum eden yargiclarin aslinda kendisine kétiiliikk yapma-
diklarini anlatmaya ¢alisir. Ciinkii 6liim Sokrates igin kor-
kulacak bir gey degildir. Oliim ona gore ya bir hig olmaktir
ya da yeni bir hayata baglamaktir. Bir hi¢ olma durumun-
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da hayat artik biter ve insan derin bir uykuya dalar. Yeni
bir hayata baglama durumunda kisi yeni hayatin gorevle-
rini yiiklenip mutlu olacaktir. Dolayisiyla her iki durumda
da oliimden korkulmamalidir (Platon, 1966).

Romal: filozof Seneca “kendini 6liim korkusundan arin-
dirmus bir kalbe higbir korku girmeye ciiret edemez.” diye-
rek 6liim korkusunun iistesinden gelindiginde biitiin kor-
kularin iistesinden gelinmis olacagini belirtmistir (Yalom,
2012). Ote yandan Epictetos “Ne fakirlikten, ne siirgiinden,
ne zindandan, ne oliimden korkmalidir; fakat korkudan
korkmalidir.” diyerek 6lim korkusunun olumsuzlugunu
ele almaktadir.

Becker (1973)'e gore 6liim korkusu, dogustan getirilen bir
korkudur, biitiin insanlarda bulunmaktadir ve diger biitiin
korkular: etkileyen temel bir duygudur. Agiklanamaz bir
bilinmezden kaynaklanmaktadir ve hi¢ kimse bundan ta-
mamen kurtulamaz. Clinkii hi¢ kimse 6liimden kacamaz.

Literatiir gézden gegirildiginde 6liim korkusu ve o6lim
kaygisi terimlerinin zaman zaman birbirinin yerine kulla-
nildig1 goriilmektedir. Oliim korkusu ile 6liim kaygisi ara-
sindaki farki en iyi betimleyen Kierkeagaard’a gore “bir
sey”den korkmakla “yok”tan korkmak farkli seylerdir.
Yok olmak fiziksel bir 6liimiin tehdidi degildir, ancak
oliim bu tiir anksiyetenin en genel ve en ¢ok gozlenen kli-
nik seklidir. Bu tehdit kisinin psikolojik ve tinsel varligini
da igerir (akt: Erdogdu ve Ozkan, 2007). Bagka bir ayrima
gore ise oliim kaygisi tam bir yok olma korkusuna karsilik
gelirken, 6liim korkusu 6liimiin korkutucu oldugu inanci
ile daha somut bir kavramdir (Momeyer, 1988).

Baz1 arastirmacilara gore (Feifel, 1990; Feifel ve
Branscomb, 1973; Kastenbaum 2000) 6liim insanoglu igin
kontrol edemedigi ve kendisine ait olan hayatin kendi
kontroliiniin disinda elinden alinmasi olarak algilandig:
icin, kaygi diizeyi artmaktadr.

Oliim kaygist ¢ok boyutlu bir kavram olup yapilan galis-
malarda en sik rastlanilan boyutlar belirsizlik, bedeni kay-
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betme ve yok olma, ac1 duyma, yalnizlik, yakinlarin1 kay-
betme, denetimi kaybetme, kimlik duygusunu kaybetme
ve Olim sonrasi cezalandirilma korkularidir (Hokelekli,
2008; Karaca, 2000; Kiibler~Ross,1997).

Psikolojik Kuramlar A¢isindan Oliim Kaygisi

Oliim, yukarida da bahsedildigi gibi, ilk zamanlar felse-
fenin sinrlan iginde degerlendirilmistir. Psikoloji bilimi
icinde arastirma konusu olarak 6liimiin ele alinmaya bas-
lamas1 son 50-60 yillik bir ge¢mise sahiptir. 1980’lerden
sonra bu calismalar yogunluk kazanmigtir (Feifel, 1990;
Gectan, 1989; Onur, 2004).

Olim konusu ile ilgili calismalarin sayisi azdir, bunda
oliimiin anlagilamaz bir olgu olarak algilanmasinin yanin-
da, ¢ogu insan gibi aragtirmacilarin da 6liimii hatirlatacak
faaliyetlerden kaginma davranisi etkili olmus olabilir (Geg-
tan, 1989). Bat1 kiiltiiriinde 6liimii inkar yaygin goriilen bir
davranistir (Kiibler-Ross, 1997).

Oliim Kavramina Psikanalitik Yaklagim

Psikolojide 6liim giidiisiinden ilk bahseden Freud’a gore
insanin baslica iki temel giidiisii vardir. Bunlardan birinci-
si libido adin1 verdigi cinsel giidii (eros), digeri ise saldir-
ganlik ve yikiailik iggiidiilerini agiklamak iizere kullandig:
oliim iggilidiisiidiir (tanatos). Freud oliimii nevrozun ilk
belirtisi olarak diigiinmiigtiir (Freud, 1925).

Bagka bir psikanalist olan Jung’a gore “yasama korkusu”
oliilm kaygismnin temelinde yer almaktadir. Oliimden en
¢ok korkan insanlar yasamaktan en fazla korkanlardir.
Insanda gengligin kaybolup gitmesi ve geriye saymaya
baglama sikint1 yaratir. Boyle bir gercek karsisinda insan,
hayat1 gercek anlamda yasayamama ve 6lmeyi diisiinme
sonucunda korku duyabilir. Bu nedenle 6liimii anlamdan
yoksun olarak gormektense yagsamin anlamini tamamlayici
olarak gormek insanin ruh yapisina daha uygundur (Jung,
1997).
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Otto Rank ise cocugun dogumla birlikte anne rahminden
ayrilmasi sirasinda aglamasini temel 6lilm korkusu ile
iliskilendirmistir. Rank’a gore, insan dogarken korkuyu
ogrenmekte ve ilerideki her korku durumu, sembolik ola-
rak dogum olayin1 hatirlatmaktadir (Rank, 2001). Rank’in
goriisiiyle benzer bicimde Manilius'un belirttigi gibi “do-
gumda bile &liiriiz, son, baslangicta vardir”, dolayisiyla
oliim kaygisi ve korkusu aslinda dogum ile birlikte basla-
maktadir (Karaca, 2000). Neo-Freudyen bir terapist olan
Fromm iki tiir 6liim kaygis1 oldugunu belirtmistir: her
insanin 6liim karsisinda yasadigl, 6lmek zorunda oldugu-
na iliskin normal korku ve insaru siirekli tedirgin eden
6liim kaygisidir. Insaru siirekli tedirgin eden 6liim kaygisi,
hayati iyi bir sekilde degerlendirememe ve yasama konu-
sundaki bagarisizliktan kaynaklanmaktadir. Oliim kaygi-
sinin sahip olunan seyleri, bedeni, mali miilkii, benligi
yitirmekten ve hicbir seye sahip olamama korkusundan
kaynaklandigim ve bu tutkudan siyrildig: 6lgiide kisinin
oliimden korkmayacagini ileri siirmiistiir (Fromm, 1994).

Oliim Kavramina Varoluscu Yaklagim

Oliim olgusu var olan psikoloji kuramlarinin birgogunda
ele alinmakla birlikte, en ¢ok varoluscu kuram cergevesin-
de incelenmistir. Varoluscu Psikoloji 6liimii insanlarin en
biiyiik ikilemi olarak agiklamaktadir. Bu goriise gore, in-
san Olimii isterse segebilir, ama istemese de 6liimii yasa-
yacaktir. Oliim varolusun ¢6zemedigi, fakat yasamak zo-
runda oldugu, belki de yasamin anlaminin iginde saklh
oldugu en biiyiik gizemdir (Yanbasti, 1990).

Varoluscu kuramcilar 6liimii dort temel kaygidan biri
olarak gormiis ve Olimiin insan yasamini anlaml hale
getirdigini belirtmislerdir. Bir¢ok psikopatolojinin teme-
linde 6liimii yadsimak vardir (Yalom, 1999). Insanin varo-
luscu psikodinamiklerle ya da nihai kaygilarla yiizlesmesi
gerekir. Oliim, dzgiirliik, yalnizhik ve anlamsizlik gibi va-
rolugcu psikodinamikler ya da nihai kaygilar anksiyeteye
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yol agmaktadir (Sommers-Flanagan ve Sommers-Flanagan,
2012). Bu yaklasima gore 6liim, anksiyetenin ve psikopato-
lojinin temel kaynagidir. Oliimle yiizlesmenin amaci ya-
sam1 daha anlaml kilmaktir. Varolusculara goére olim,
insanda varolussal farkindalig: artirarak bizi daha yiiksek,
bagka bir varolus sekline sevk etmektedir (Sommers-
Flanagan ve Sommers-Flanagan, 2012).

Yalom &liimiin bilinebilir ve bilinemez oldugunu, bir giin
Olecegimizi bildigimizi, ama nerede, ne zaman ve nasil
Olecegimizi bilmedigimizi belirtmistir. Yalom’a gore tiim
bireyler yasamin herhangi bir aninda mutlaka 6liim kayg-
siyla yiizlesir ve cogu farkli savunmalar gelistirirler, bun-
lar inkar, regresyon, yer degistirme, sosyal ve dini kuralla-
r1 kabullenme, cesitli sembolik 6liimsiizliik yollarini ara-
madir. Bazilar1 da etkin olmayan bir yol olarak psikopato-
lojiyi seger (Yalom, 1999). Yalom kaginilmaz olanin 6liim
kaygst degil, 6liim oldugunu savunmusgtur. Oliim kaygi-
sinin varliginun, éliimden kagma ve onu yadsima davrani-
styla iliskili oldugunu ve 6liim kaygisiyla bas etme ve on-
dan kurtulmamun yolunun, 6liimle yiizlesmek, 6liimii ta-
nimak ve onu bilmek oldugunu belirtmistir (Yalom, 1999).

Oliim yok olma tehdidini igerdigi igin birey varolugsal bir
kayg siireci yasar. Varoluscu diisiiniir ve psikologlardan
Rollo May’e gore bu kaygi varolusun yikilabileceginin,
kendisini ve diinyasini yitirebileceginin, sonug olarak
“hi¢” olabileceginin farkina varan bireyin yasadig1 6znel
durumu ifade eder (Kog, 2002).

Oliim Kavramina Bilissel Yaklasim

Bu kurama gore kaygi kosullanmalar ve genellemeler so-
nucu ortaya ¢ikar ve bireyin bir tehdit olarak gordiigii
durumu ne kadar korkutucu olarak algiladig1 6nemlidir.
Kisi tehdit edici durumu korkutucu, kontrol disi ve bas
edilmez olarak anlamlandirdig1 oranda kaygilanir. Ayrica
bireyin 6liime iliskin olumsuz diisiinceleri sonucu 6liim
kaygisinin gelistigini savunur (Tathan, 2007).
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Dehset Yonetimi Kurami A¢isindan Oliim

Bir kiiltiirel antropolog olan Becker’in gelistirdigi Dehset
Yonetim Kuramina (Terror Management Theory [TMT])
gore, 6liimiin inkar1 ve dliimsiizliik arayis1 insan davrani-
stun temel motivasyonudur (Scimecca, 1979). Oliim kaygi-
st bireyin kendi oliimliiliigiiniin farkinda olmasi sonucu
gelisir ve 6liim kaygisinin duygusal ve biligsel olmak iizere
iki bileseni vardir. Bilissel bilesen Oliimii sik sik diisiinme
ve bu konulara ilgi duyma ile karakterize olurken, duygu-
sal bilesen ise bireyin tiimiiyle yok olmay:1 6ngormesi so-
nucu gelisen duygusal gerginlik ile karakterizedir (Green-
berg, Simon, Pyszczynski, Solomon ve Chatel, 1992).

Kiiltiirel sistemle biitiinlesen bireyler sembolik bir 6liim-
siizliikk elde ederler (Tomer, 1994). Sisteme katilan birey
sisteme uymayan bireylere kars1 olumsuz tepkiler gelisti-
rip kendini sistemin 6nemli bir parcas: olarak goriir ve 6z-
saygist yiikselir (Scimecca, 1979). Kisiler 6liim karsisinda
yasadiklan dehseti hafifletmek icin iki temel mekanizma
kullanir. Bu mekanizmalar 6z-saygty: ytiikseltmek ve kiil-
tiire katilmadir (Taubman-Ben-Ari, Findler ve Mikulincer,
2002).

Oliim Kaygisinin Psikolojik Olarak Degerlendirilmesi

Oliim kaygis1 ve oliime iliskin tutumlarla iligkili ¢ok sa-
yida dlgme araci oimasina ragmen (Neimeyer, 1994), bun-
larin gok azinin yaygin klinik kullanimi vardir. Oliim kay-
gisin1 degerlendiren olgekler tek boyutlu ve ¢ok boyutlu
olarak iki grupta siniflandirilabilir. Tek boyutlu Slgekler
bir veya daha fazla madde igerebilmektedir. Cok boyutlu
Olgekleri kullanmay: tercih eden arastirmacilar 6liim kor-
kusunun bir biitiin degisken olmadigini diigiinmektedirler.
Yine de arastirmalarda agirlikl olarak tek boyutlu 6lgekler
kullanilmaktadir (Abdel-Khalek, 2004).

Boyar Oliim Korkusu Olgegi 1964 yilinda 6liim korku-
sunun siddetini O6l¢gmek amaciyla bireysel goriismelerle
gelistirilmistir. Veri analizi sonucu oOncelikle 30 madde
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belirlenmis, bu maddeler i¢in uzman goriisiine bagvurul-
mus ve 22 tanesinde karar kiinmigtir (Boyar, 1964). Olge-
gin gilivenirligi yariya bolme yontemiyle .83, test—tekrar
test yontemi ile de .79 olarak bulunmustur. Boyar (1964)
Olgegin i¢ tutarliiginin oldugunu belirtmistir. Hoelter
(1979) Boyar Oliim Korkusu Olgegi ile Templer Oliim
Kaygisi Olgegi arasindaki korelasyonu .74 olarak bulmus-
tur.

Oliim kaygisi hakkinda literatiirde belki de en yaygin
kullarulan élgme araci Templerin Oliim Kaygis1 Olgegi
(Templer’s Death Anxiety Scale)’dir. Templer (1970) tara-
findan gelistirilen 6lgek bireyin kendi 6liimii ve 6liim riski
ile ilgili kayg: ve korkularini belirlemeye yonelik toplam
15 sorudan olusmaktadir. Olgek bircok farkli dile cevril-
mistir. Yiiksek puan artmis 6liim kaygisini gostermektedir.
Orijinal formu dogru/yanhs cevaplama seklindedir. Temp-
ler (1970) 6lgeginin giivenirlik katsayisini (Kuder Richard-
son Formulii)=0.76, product-moment korelasyon katsayisi
=0.83 olarak bildirmistir. Olgegin faktor yapust ile ilgili ya-
pilan ¢alismada Lonetto, Fleming ve Mercer (1979) Kanada
ve Kuzey Irlanda’dan segtikleri iki ayr1 6reklem ile dort
faktor (“bilissel ve duygusal”, “fiziksel degisimler”, “za-
manin gegmesi” ve “stres ve ac1”) belirlemislerdir. Kline ve
Saggino (1996) ise Italyancaya uyarlama galigmalarinda iig
faktor (“6liim ve 6liim siireci”, “zamarun gecisi” ve “6lim
korkusu”) saptamiglardir. Durlak (1982) 6lgegin psikomet-
rik yetersizligi ve faktoriyel karmasiklig1 nedeniyle kulla-
nilmamasini onerirken, benzer sekilde Gilliland ve Temp-
ler (1986) olgegin faktor yapisimin kararli olmadigini bil-
dirmislerdir. Neimeyer (1998) ise 6lgegin uygulamaya bag-
i olarak degisen kayg: faktorleri ortaya koyabilecegini
belirtmistir. Olgegm Tirkgeye uyarlama calismasi Senol
(1989) tarafindan yashlarda ¢liime iliskin korku ve kaygi-
larin belirlenmesi amaciyla yapilmigtir. Test—tekrar test
guvenirligi .86 bulunmus, ancak faktor yapisi arastirilma-
mugstir. Orijinal formu evet-hayir seklinde cevaplanan
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maddelerden olusan oOlgegi Ertufan (2000) yedili Likert
tipine cevirerek Tiirkgeye uyarlamistir. Ertufan calisma-
sinda Oliim Kaygisi Olgegi (OKAYO) ve Collett ve Les-
ter''m Oliim Korkusu Olgegi (OKO)'ni kullanarak Istanbul
Tip Fakiiltesi'nin tiim siniflarindan toplam 465 kisilik bir
omeklem grubu iizerinde tip egitiminin oliim kaygi-
si/korkusu, durumluk siirekli kayg: ve depresyon {iizerin-
deki etkilerini arastirmistir. Ayrica demografik bilgiler,
dini inarus, ve 6liim kaygisini etkileyebilecegi OKAYO icin
i¢ tutarlilk Cronbach alfa =72 (n=453), test-tekrar test
r=80, p<01 (n=127) ¢ikmustir. OKAYO ve OKO arasinda
glglii bir korelasyon bulunmustur (r = 0.57, p <.01). Kadin-
larin OKAYO ve OKO skorlarinin anlaml yiiksekligi lite-
ratiire uygun bulunmustur. Dindarlik ile OKAYO arasinda
anlaml iliski bulunmamustir. Ancak OKO'de "biraz din-
dar" olanlarin puanlari, hem "¢ok dindar” olanlar hem de
"dindar olmayanlar" gruplarindan istatistiki olarak anlamli
diizeyde yiiksek ¢ikmustir (Ertufan, 2000). Akca ve Kose

(2008) olgegin uyarlama galismasin tekrar yapmuislar, Lo-
netto, Fleming ve Mercer’in (1979) calismasina benzer ge-
kilde “bilissel ve duygusal”, “fiziksel degisimler”, “zama-
nin gegcmesi”, “hastalik ve agr1” olmak iizere dort boyut
bulmuslardir.

Arapca Oliim Kaygis1 Olgegi Arapga olarak hazirlanmig
(Abdel-Khalek, 1998) ve daha sonra Ingilizce, Tiirkce ve
Ispanyolcaya cevrilmistir. 20 maddeden olusmakta olup
1=hi¢ ve 5=¢ok fazla olarak degerlendirilir. Daha sonra
Olgegin 4 faktorii cikarilarak yeniden yapilandirilmistir
(Abdel-Khalek, 2004). Toplam puan 20 ile 100 arasinda
olup odlgekten alinan yiiksek puan artmis 6liim kaygisin
gostermektedir.

Thorson-Powell Oliim Kaygis1 Olgegi Thorson ve
Powell (1992) tarafindan gelistirilen ve Yildiz ve Karaca
(2001) tarafindan Tiirkgeye uyarlanan 6lgekte 17’si olumlu,
8’i olumsuz olmak iizere toplam 25 madde bulunmaktadir.
Olgek 571 likert tipi bigiminde olup alinan puanlarin yiik-
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sek olmas: 6liim kaygis1 diizeyinin yiiksek olduguna isaret
etmektedir. Olcekten 0 ile 100 arasinda puan almabilir (0-
25 aras1 ¢ok diisiik; 26-50 aras hafif; 51-75 arasi orta diizey;
75 ve tstii yiiksek). Yildiz ve Karaca (2001) tarafindan ya-
pilan calismada Cronbach’s alpha katsayisi p=.84, testi
yariya bolme teknigi ile hesaplanan giivenirlik katsayisi ise
.73 olarak bulunmustur.

Cok Boyutlu Oliim Kaygis1 Olgegi (Multidimensional
Fear of Death Scale [MFODS]) faktor analitik teknikler
kullanilarak Hoelter (1979) tarafindan gelistirilmistir. Begli
likert seklinde degerlendirilen 42 madde 8 faktdre ayril-
maktadir. Bunlar a) 6lme siirecine iliskin korku (agril1 ya
da siddet sonucu 6lmeyle ilgili kaygilar) b) 6lii korkusu c)
tahrip olma korkusu (6megin diseksiyon-kesme/inceleme
ya da 6li yakma ile ilgili kaygilar) d) sevilen kisiler igin
korku e) bilinmeyen korkusu (var olmama korkusu) f)
bilingli 6liim korkusu (6lii oldugunun yanlislikla bildiril-
mesi kaygisy) g) oliimden sonra beden igin korku ve h)
erken oliim korkusu. Neimeyer ve Moore (1994) 6lgegin
yap1 gegerliginin ve test-tekrar test glivenirliginin iyi oldu-
gunu bildirmislerdir.

Collett ve Lester'n Oliim Korkusu (")lgegi (OKO) (Col-
lett Lester’'s Fear of Death Scale-C&L FODS) Collett ve
Lester (1969) olim korkusunun, 6liim am korkusundan
farkli oldugunu, bunlarin bireyin kendisi ve diger insanlar
icin ayr1 ayn Olgiilmesinin daha faydal olacagin ileri siir-
miiglerdir. Kisinin kendi 6liimii, kisinin kendi 6liim ani,
digerlerinin 6limi ve digerlerinin 6lim ani1 degerlendi-
rilmektedir. Ertufan (2000) tarafindan bu alt Olgeklerden
sadece “kisinin kendi 6liimii” kisminin gegerlik / giivenir-
lik ¢alismas1 yapilmistir. Degerlendirme siireci sirasinda
olum kaygis1 hakkinda danisanlara soru sormak 6nemli-
dir. Yukarida s6zii edilen olgekler bu konuda bilgi saglar.
Oliim kaygisinin varlig1 kesinse, sorunun dogasini daha iyi
anlayabilmek i¢in, 6lgeklerin yaninda, birka¢ soru sormak
da yararli olur. Ornegin:
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e Oliim hakkindaki endiselerinizden bahsedebilir misiniz? Bu en-
diseler ne siklikta akliniza gelmektedir? Bu endiseleri yasadiginizda
nasil tepki veriyorsunuz?

e Bircok insana gore 6liim hakkinda daha fazla kaygilariniz olma-
ya basladigin1 ne zaman fark ettiniz? O sirada yasaminizda bagka
stresler var miydi?

e Oliimle iligkili kisisel deneyimleriniz oldu mu? Onlar1 tanimla-
yabilir misiniz?

e Oliim kaygisindan dolay: kagindiginiz durumlar var mudir?

o Oliim kayginizla nasil bas ediyorsunuz? (Furer, Walker ve Stein,
2007).

Bu sorularin yaninda Yalom (2008) danisanlarina “Qlii-
miin tam olarak nesinden korkuyorsunuz?” sorusunu sik
sordugunu ifade etmistir. Bu sorunun terapi ¢alismasin
hizlandiran cesitli yanitlar sonucu 6liim korkusu ve ya-
sanmamis hayat hissi arasindaki pozitif iliskiyi ortaya ¢i-
kardigini belirtmistir. Nietzsche’'nin “Hayatinizi miikem-
mel hale getirin.” ve “Dogru zamanda 6liin.” seklindeki
etkileyici ifadeleri terapist damisan iligkisi i¢inde kullan-
mak da yararl olabilir.

Oliim Kaygs: le Ilgili Yapilmis Calismalar

Oliim kaygist yas, cinsiyet, dini inang, egitim seviyesi,
toplumsal ve kiiltiirel etmenler, medeni durum gibi birgok
etmenin etkili oldugu, ¢ok boyutlu olarak ele alinmasi ge-
reken bir kavramdir.

Oliim kaygis1 hakkindaki literatiirde yag ve cinsiyet etkisi
iki tutarli bulgudur. Yas etkisi geng yetiskinlerin yash ye-
tiskinlere gore 6lim sorunlar iizerinde daha yiiksek dii-
zeyde kaygilan1 oldugunu bildirdikleri anlamina gelmek-
tedir. Cinsiyet etkisi ise kadinlarin erkeklere gore daha
yiiksek diizeyde 6liim kaygis: bildirdiklerini gostermekte-
dir. Ozellikle Neimeyer (1988) ve Kastenbaum (2000) tara-
findan yapilmis gézden gegirme ¢alismalarinda her iki etki
de detayli olarak tartisilmistir.
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Yakin zamana dek, 6liim konusunda olgunlagmis bir an-
layis bir kez gelistikten sonra yasin etkisinin ¢ok az oldugu
inanc1 nedeniyle yasa bagl olarak olusan degisiklikler
bliyiik ol¢iide gormezden gelinmigtir (Neimeyer, 1988).
Ancak, tiim bir yetigkin yasami boyunca 6liim kaygisinda
yasa bagli degismeleri incelemeye baslayan calismalar
artmaktadir (Russac, Gatliff, Reece ve Spottswood, 2007).

Baz1 aragtirmalar ilerleyen yasla birlikte 6liim kaygisi
arasinda dogrusal bir artis oldugunu (McMordie ve Ku-
mar, 1984; Schumaker, Warren ve Groth Marnat, 1991;
Wagner ve Lorian, 1984), baz1 arastirmalar ise tam tersine
bir azalis oldugunu bildirmislerdir (Keller, Sherry ve Piot-
rowski, 1984; Neimeyer, Moore ve Bagley, 1988; Nelson,
1979). Gesser, Wong ve Reker (1987) orta yasta 6liim kay-
gisinda bir pik oldugunu gostermislerdir. Baska ¢alismalar
yaglilarin 6liim hakkinda daha fazla konustuklarim ve
diistindiiklerini, ama genglerle kiyaslandiginda daha az
korku duyduklarin: ileri siirmiislerdir (Kalish, 1985; Thor-
son ve Powell, 1988).

Stevens, Cooper ve Thomas (1980) 4 yas grubundaki (16—
22, 23-39, 40-59 ve 60-83) 295 kisiden Templer Oliim Kay-
gis1 Olgegini kullanarak veri topladiklari galismalarinda
en yagh grubun kaygisi en az grup oldugunu bulmuslar-
dir. Bunun aksine, Templer, Ruff ve Franks (1971) 3700
katilimcr arasinda yas ve oliim kaygisi arasinda iliski bu-
lamamuislardir. Ayni sekilde, 6liim kaygisinda yasla birlik-
te azalmanin olduguna iliskin bulgu elde edemeyen bagska
calismalar da vardir (6rm, Wagner ve Lorion, 1984; Vargo
ve Black, 1984).

Russac ve ark. (2007) yetigkinlik boyunca 6liim kaygisin-
daki degisiklikleri iki galisma ile incelemislerdir. Ilk galis-
mada 18-87 yas aras1 304 kadin ve erkek Collett ve Les-
ter'tn Oliim Korkusu Olgegi'ni tamamlamuslar, hem kadin-
larda hem de erkeklerde 20°1i yaslarda 6liim kaygisinin ¢ok
ylikseldigini, daha sonra anlaml bi¢gimde azaldigini bul-
muslardir. Ancak, kadinlar 50°1i yaslarinda ikinci bir yiik-
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selis gosterirken erkeklerde bu yiikselisin goriilmedigi
bildirilmistir. Russac ve ark. (2007) yaptiklar ikinci galis-
malarinda 18-85 yag arast 113 kadina Templer Oliim Kay-
gis1 Olgegini vermisler, ilk calismadaki dagilimin aynisi-
nin bu ¢alismada da gozlendigini, yasla birlikte anlaml bir
azalmanin oldugunu bulmuslardir. Arastirmacilar 20°li
yaglarda 6lum kaygisinin artmasinin ve erkeklerde goriil-
mezken kadinlarda ikinci bir yiikselisin nedenlerinin tize-
rinde durulmasi gerektigini vurgulamiglardir.

Calismalarin ¢ogu yashlarda oliim kaygisinin ergenlere
ve geng eriskinlere goére diisiik oldugunu bildirmektedir.
Tek basina su anki yasin degil, yasam oykiisii, saghk du-
rumu, sosyoekonomik durum ve yaslanma siirecine uyu-
mun da bu kayg: diizeyinin belirlenmesinde rolii oldugu
vurgulanmaktadir (Kastenbaum, 2007). Bu durum yasin
ilerlemesiyle ortaya ¢ikan olgunlukla 6liimii kabullenme-
nin gerceklesmesi ve bazi yaslilarda fiziksel problemler ve
sosyal yalitim gibi nedenlerle yasam korkusunun &liim
korkusundan daha fazla olmasi nedeni ile 6liim kaygisinin
azaldig) seklinde yorumlanmaktadir (Singh, Singh ve Ni-
zamie, 2003). Literatiirdeki az sayida ¢alismada ise yasli-
larda 6lim kaygisinin daha yiiksek oranda oldugu belir-
lenmistir. Tim bu yorumlara karsin yastaki degisimin
oliim kaygisini nasil etkiledigi konusunda kesin bir fikir
birligi yoktur.

Kadinlarin erkeklere kiyasla daha yiiksek oliim kaygisi
yasadiklarimi bildiren ¢alisgmalarin (DePaola, Griffin, Yo-
ung ve Neimeyer, 2003; Florian ve Mikulnicer, 1997; Kau-
sar ve Saima, 2002; Neimeyer ve Fortner, 1995) yaninda iki
cinsiyet arasinda bu konuda anlaml fark olmadigini goste-
ren calismalar da (Conte, Weiner ve Plutchik, 1998; Keller,
Sherry ve Piotrowski, 1984; Neimeyer, 1986; Neimeyer ve
Neimeyer, 1984; Viney, 1984) mevcuttur, benzer bicimde
yash niifusta cinsiyetin 6liim kaygisi igin giivenilir bir
yordayict olmadigini bildiren ¢alismalar da (Fortner ve
Neimeyer, 1999) bulunmaktadir. Madnawat ve Kachhawa
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(2007)nin Hindistan’da yaptig1 bir ¢alismada kadinlarin
erkeklerden ve aileleriyle yasayanlarin yalniz yasayanlara
gore, beklenmedik bir sekilde, daha fazla 6liim kaygisi
yasadiklar1 bulunmustur.

Kadinlarda 6liim kaygisinin daha yiiksek olmasinin ne-
deni kadinlarin bunu daha ¢ok ifade ettigi seklinde yorum-
lanmistir. Erkekler daha ¢ok soyun tiikenmesinden, artik
yasamamaktan korkarken kadinlar 6liim siirecinden kor-
kar ve kendilerinden sonra aileleri icin bir diizen biraka-
mamakla ilgili kaygi yasarlar (Kastenbaum, 2007).

Yas, cinsiyet ve medeni durum ile 6liim kaygis1 arasinda-
ki iligki gibi, dini inang ve 6liim kaygis:1 arasindaki iliskiyi
gostermek icin yapilan ¢alismalarin sonuglar: da tartisma-
hdar. Ornegin, Brown, Shen, Giuntoli ve Diaz-Montes
(2013) tarafindan Templer Oliim Kaygisi Olgegi kullanila-
rak jinekolojik kanserli hastalarda yapilan bir ¢alismada,
dini inang diizeyi diisiik olanlarin daha yiiksek 6liim kay-
gisina sahip olduklar gosterilmistir. Calismanin bulgularn
hastalarin 6liim kaygisini azaltmak igin dini kullanabile-
cekleri seklinde yorumlanmustir.

Kastenbaum (2000) “Oliim Psikolojisi” adli kitabinda
ozellikle Bat1 toplumlarinda Sliimle ilgili goriislerin okul
oncesi donemde gelismeye basladigini, ¢ocukluk ve ergen-
likle birlikte evrildigini ileri siirmiistiir. Oliim kaygs: iize-
rine saglikli popiilasyonlarda yapilmis ¢ok sayida ¢alisma-
y1 gbzden gegirerek su bulgulara ulasmastir:

® Yapilan ¢alismalara katilan kisilerin ¢ogu yiiksek diizeyde 6liim
kaygis1 bildirmemektedir.

* Bununla birlikte kadinlar erkeklere goére daha yiiksek diizeyde
6lim kaygis: bildirmektedirler.

* Oliim konusundaki 6zgiil sorunlar farkli yasam durumlarinda ve
farkl yaslarda farkl bicimlerde ortaya ¢ikmaktadir.

¢ Egitim diizeyinin ve sosyoekonomik durumun yiiksek olmasi
oliim kaygisinin daha diisiik diizeyde olmasiyla iliskilidir.

¢ Dini inancin yiiksek olmasi ve dini uygulamalara katilma &liim
kaygisinin daha diisiik diizeyde olmasiyla iligkili degildir.
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Diger yandan, Richardson, Berman ve Piwowarski (1983)
yaptiklar1 bir arastirmada, 6te diinyanin varligina inanma-
nin 6lim kaygisini azalthgini ortaya koymuslardir. Benzer
sekilde Kraft, Litwin ve Barber (1986) ile Roff, Butkeviciene
ve Klemmack (2002) dini inanc1 olan kisilerde dliim kaygi-
sinin diisiik oldugunu gostermislerdir. Cicirelli (1998) tara-
findan yapilan bir aragtirmada 6liimii yok olus olarak go-
renlerin daha ¢ok 6liim kaygisi yasadig1 da ortaya ¢ikmis-
tir.

Aragtirmacilar 6liim kaygisiyla yasam tatmini arasinda
olumsuz bir iligski oldugu sonucuna varmiglardir (Godley,
1994; Yalom, 2008). Kastenbaum (2000) giinliik yasam
icinde bir¢ok insanin yasadigl normal diizeydeki 6lim
kaygisinin saglik sorunlari, hastalik ya da sevilen birinin
olimii gibi stres ya da tehdit durumlarinda ani bir artis
gosterebildigine isaret etmistir. Ozellikle kronik bir hasta-
lik ile kars1 karsiya kalma sonucu kisinin 6liimiinii kabul-
lenmesi ve Oliimle cesaretle yiizlesmesi sik goriilmektedir.
Kendini gergeklestirmis kisilerin 6liimii bu sekilde karsi-
lamasinin bir i¢ zenginlik ve biitiinliik sonucu oldugu soy-
lenebilir. Bazi kisiler i¢in 6liim olumlu olarak etkili olur-
ken, bazi kisiler icin ise olumsuz etkiler yaratabilmektedir.

Oliim kaygisi, psikopatolojide ve psikosomatik hastalik-
larda etkili bir rol oynar ve onlarla iligkilidir. Oliim kaygi-
sinin etkili rol oynadigi belli bagli psikosomatik hastaliklar
hipokondriyazis ve somatizasyondur (Furer, Walker ve
Stein, 2007).

Tiirk Kiiltiiriinde Yapilmis Calismalar

Ulkemizin hem cografik olarak hem de kiiltiirel olarak bir
koprii durumunda olmasi sonucu pek ¢ok konuda oldugu
gibi, 6limiin algilanis sekli de batili ve dogulu kiiltiirler-
den gesitli sekillerde farkliliklar gostermektedir.

Tiirk kiiltiiriinde 6liim olgusunu ilk kez psikolojik olarak
ele alan galisma Unver (1938) tarafindan yapilmistir. Un-
ver, “Istanbul Halkinin Oliim Kargisindaki Duygular”
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isimli makalesinde Istanbul’daki cesitli mezarliklardaki
mezar taglarmm {iizerindeki yazilardan hareketle Tiirk
halkinin 6liime iliskin tutumlarini incelemistir. Unver ca-
lismasinin sonunda Tiirklerin 6liimden fazla korkmadigim
ve hatta 6liimii tevekkiille karsiladig1 sonucuna varmistr.
Egemen (1963) ise "Oliim Uzerine" isimli makalesinde,
oliimden en ¢ok korkanlarin hayati sadece zaman ve me-
kan diizleminde yasayan ve zevk diigkiinii yaratiklar ol-
dugundan s6z etmistir.

Tanhan ve Arn (2006) iiniversite 6grencileriyle yaptiklar
calismalarinda dini bir inanca sahip olmanin ya da &te
diinyanin varligina inanmanin 6liim kaygisini azaltan fak-
tor olabildigini, 6te diinyada cezalandirilacagini diisiin-
menin ise 6liim kaygisini artirabildigini ileri stirmiislerdir.
Arastirmacilara gore 6liimiin mutlak bir son olarak deger-
lendirilmesi varolusa gii¢lii bir tehdit olarak algilandig:
icin 6liim kaygisini artirabilmektedir. Benzer sekilde Yildiz
(1998) dindarlik ve &liim kaygisi arasinda pozitif bir iliski
oldugunu ileri stirmiistiir. Erdogdu ve Ozkan (2007) iig
farkl ilde yasayan toplam 240 Siiryani, Yezidi ve Miislii-
manlarin 6liime yonelik kayg: diizeylerini karsilastirmis-
lardir. Bu ¢alismada sirasiyla Yezidi, Miisliiman ve Siirya-
ni dinlerine mensup kisilerde 6liim kaygis: yiiksek diizey-
de bulunmustur. Ayrica kisileraras1 duyarhiligin, yiiksek
egitimin, alt ve iist sosyoekonomik diizeylerden olmanin,
evli olmanin, sik mezarlik ziyaretlerinin ve 6liimii sik ha-
tirlamanin 6liim kaygisi ile iligkili oldugu saptanmustir.

Senol (1989) tarafindan yapilan bir arastirmada huzurev-
lerinde yasayan 60-92 yas araligindaki 120 kisilik bir or-
neklem grubunda 60-64 yas grubunun en yiiksek diizeyde
olim kaygis1 gosterdigi, 70 yas ve iistiindeki kisilerde
olim kaygisinin daha diisiik oldugu ve kadinlarin erkek-
lerden daha fazla 6liim kaygis: hissettikleri sonucuna va-
nlmistir. Ongider ve Ozigik Eyiipoglu (2013)'nun arastir-
masinda ise 6liim kaygisi ile yas degiskeni arasinda anlam-
11 bir fark bulunmamus, ancak kadinlarin 6liim kaygis1 pu-
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anlarinin erkeklerinkine gore anlaml sekilde yiiksek oldu-
gu bildirilmistir.

Sonug olarak, Tiirk popiilasyonunda 6liim kaygisina ilis-
kin yapilan ¢alismalarin sonuglar1 da diinya alanyazinin-
dakilere benzer sekilde tutarsizlik gostermektedir.

Yashilarda Oliim Kaygisi

Yash bir kisi 6liimii herkesten ¢ok diisiinebilir. Bunun se-
bebi yasaminin sonuna gelmis ve oliime ¢ok yaklasmis
olmasidir. Yash bir kisi igin, her gecen giin, 6liimiin kendi-
sine biraz daha yaklastiginin habercisidir. Kisinin yaslan-
masiyla olusan bedensel ve zihinsel problemler ile birlikte
yasadig1 zorluklar 6liime yakin oldugu diisiincesini pekis-
tirmektedir. Bu diisiinceler yash kisinin zihninde siklikla
ve yogun bir sekilde var oluyorsa, bu durum o kisinin psi-
kolojik sorunlarla beraber depresyon yasamasina neden
olabilir. Bu nedenle 6liim diisincesini kontrol altinda tuta-
bilmek ve 6l¢iisiinii belirleyebilmek biiyiik 6nem tasimak-
tadir (Ustiiner Top, Sarag ve Yasar, 2010).

Yash kisilerde 6liim kaygisi iizerine yapilmis ¢alismalar
birbirinden farkli sonuglar ortaya koymustur. Oliim kaygi-
sinin bireyler iizerinde olumlu oldugu kadar olumsuz y6n-
leri oldugu da savunulur. Yash bireyler 6lme sirasi agisin-
dan kendilerini 6liime daha yakin hissederler. Baz1 yaglhilar
Oliimii kabullenerek huzurla beklerken bazilar1 daha ¢ok
yasamak ister. Japon kadin yonetmen Keisuke Kinoshi-
ta'nin yonettigi “Narayama Tiirkiisii” adli filmde biiyii-
kanne Orin’in dliimii kabullenip isteyerek dagda terk
edilmeye giderken komsusunun bu durumu kabul etmeyi-
si buna giizel bir 6rnektir.

Yaglhlarin 6liime daha yakin oldugu ve bu nedenle yasla
birlikte bireylerin 6liimii daha ¢ok diisiinmeye bagladig1
kabul edilir. Gengler 6liimii saglikli bedenini yitirme ve
gelecege iliskin tasarilarini gergeklestirememe olarak go-
riip kayg: yasarken, orta ve ileri yas donemlerinde iglerini
ve yakin cevrelerindekilere karsi olan sorumluklarini ta-
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mamlayamama sikintis1 bigiminde kaygi duyarlar (Gegtan,
1989; Kastenbaum, 1959). Kastenbaum (2000)'a gore yash-
lar 6liime daha yakin olmalarina ragmen, yine de genglere
gore genellikle yliksek diizeyde 6liim kaygisi bildirmedik-
leri yapilan kesitsel ¢alismalarda goriilmektedir.

Erickson’in (1963) sekizinci evresi olan ego biitiinliigiine
kars1 umutsuzluk evresinde yasanmis yillarinin muhase-
besini yapan yashlar eger bu muhasebenin sonucunu
olumlu olarak degerlendirirlerse, 6liimii de yagsamin bir
parcas1 olarak goriip “ego biitlinliigii” ile huzur iginde
olumii bekleyebilirler. Yapilan muhasebe sonucunda haya-
tirun istedigi gibi gitmedigini diisiinerek olumsuz sonuca
varirlarsa daha ¢ok yasamak istegiyle 6liimden korkarlar.

Yaslilik doneminde degisik diizeylerde goriilen 6liim
kaygisinin yasla birlikte artmadifi, aksine yas arttikca
azaldig1 ve bir siire sonra belli bir diizeyde sabit kaldig:
saptanmistir (Fortner ve Neimeyer, 1999). Kalish (1977)
oliim kaygisinin genglerde %40, orta yasta %25, yashlarda
%10 oraninda bulundugunu tespit etmistir.

Yaslilik depresyonu, kayg: bozukluklar, fobiler ve obses-
yonlarin sonucu 6liime iligkin kayg: ve korkular yashlarda
artabilmektedir. Bireyin kendisinin basina gelen tiim 6liim
olaylar1 ve kaybettigi yakinlar1 6liime iliskin genel kayg:
ve korkularinin diizeyini belirlemektedir. Yaghlkta 6liime
iliskin kayg1 ve korkular 6grenmeyle iligkili olabilir (Gilli-
and ve Templer 1986; Templer, Lester ve Ruff, 1974). Yas-
lanmayla birlikte zaman daha ¢abuk geciyor gibi gelir ve
bu algilamaya zaman kullanimina iligskin yanlis aligkanlik-
lar da eklenirse sorun belirgin bicimde ortaya ¢ikabilir.
Gegtan’a (1984) gore, kat1 ve baskic bir ortamda yetismis
bireyler i¢in zaman, yasanilan amun degerlendirilecegi bir
varolus boyutu olarak degil de, tiiketilmesi ve bitirilmesi
gereken bir nesne gibi goriiliir. Bu bireyler yasamlarini bir
an once bitirme ve tiiketme egiliminde olabilirler. Iginde
bulunduklar: an1 yasayamayan ve hayata etkin katilama-
yan yaslilarda 6liim kaygis1 daha yaygindir (Aydin, 1999).
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Yasgllarda o6lim kaygisini etkileyen degiskenler genel
popiilasyondan ¢ok da farkli degildir. Bir yakinin kaybi
yasamun ilk donemlerinde tolere edilebilirken ileri yaslar-
da kaybedilen her sevgi nesnesinin yeri doldurulamayacak
bosluklar olusturdugu ve bireyin sosyal dliimiine zemin
hazirladig1 diisiiniilmektedir. Sosyal 6liim yaglanmayi ve
fiziksel 6liimii kolaylastirir. Yaslanan bireyin ¢esitli neden-
lerle diger insanlardan soyutlanmasi ve yalniz kalmasi ona
higligi animsatir. Higlik 6liimle eglestirilir ve bu da 6liim
kaygisini getirir (Ozbek ve Leutz, 1987).

Moreno (2009)'nun yaptig1 ¢alismada, huzurevinde yasa-
yan yagllarin huzurevinde yasamayanlara gore daha az
oliim kaygisi tasidiklar: ve bunun gesitli faktorlere bagla-
nabilecegi diisiiniilmiistiir. Aragtirmaci kurumlarda 6liim
gercegi ile daha fazla yiizlesmeleri sonucu 6liime karsi
duyarsizlagtiklarinin sdylenebilecegini bildirmistir.

Ulkemizde yaygin anksiyete bozuklugu olan yagh kisi-
lerde O6lim korkusunun varligin1 arastiran Kokurcan,
Ozel-Kizil ve Kiria1 (2013) Templer Oliim Kaygisi Olgegi
kullanarak bu grup yashlarda 6liim kaygisinin yiiksek
oldugunu, ama yas, cinsiyet, egitim diizeyi ya da depresif
belirtiler gibi degiskenlerle iligskisinin olmadigini bulmus-
lardir. Benzer sekilde Kalaoglu Oztiirk (2010) yapmis ol-
dugu tez calismasinda 6liim kaygisi ile yas, cinsiyet, me-
deni hal, psikiyatrik hastalik varligy, fiziksel hastalik varli-
g1 ve tiiri arasinda anlaml bir iliski kuramamis, ancak
depresyon puanu yiiksek, egitim diizeyi diisiik, son bir
aylik donemde 6liimii sik¢a diisiinen ve son bir yilda yas
reaksiyonu yasamamus bireylerde 6liim kaygisinin anlaml
diizeyde yiiksek oldugunu bulmustur.

Erikson’a gore birey yaslandiginda mutlulukla ya da
mutsuzluk ve umutsuzlukla karsilasir. Yaghlikta mutlu ve
huzurlu olabilmek igin kisinin ge¢miste yasadig1 olumsuz
olaylar1 kabullenip, onlardan olumlu sonuglar ¢ikartabil-
mesi gerekmektedir. Kisi eger bunu basarabiliyorsa yasa-
dig1 hayattan memnundur ve olime karsi bir korkusu
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olmaz. Ancak kisi ge¢mis yasantilarini kabullenemeyip
yasliik doneminde umutsuzlukla karsilasiyorsa, o6liim
korkusu onun igin kaginilmazdir (Aydin ve Isleyen, 2004).

Fortner ve Neimeyer (1999) icin yash kisilerde 6liim kay-
gisini calismanin kuramsal ve uygulamaya y6nelik 6nemli
dogurgular1 vardir. Kuramsal diizeyde 6lim kaygis: ile
ilgili varolan kuramlar:1 ve daha genel psikoloji kuramlari-
n1 yeniden ele almaya imkan tanir. Uygulamaya yonelik
olarak ele aldigimizda, yashlarda 6liim kaygisini ¢alismak
yasam kalitesini artirmaya yonelik stratejiler gelistirmeye
yol agar, degerlendirmeyi ve tedaviyi gerektirir.
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YAS DANISMANLIGI VE YAS TERAPISI

Ahmet Kokurcan®, Ayse Giil Yilmaz Ozpolat™

Yas Danismanlig

Bir¢ok insan yakinlariin 6liimii sonrasi yas siirecini do-
gal haliyle yasayarak sorunsuz atlatabilirken, bazi insanla-
rin ise kayiplarini ¢6ziimleyemedigi ve yas danismanligina
ihtiya¢ duydugu goriiliir. Yas danismanligs, yas terapisin-
den farkli olup yas siirecinin saglikli bir sekilde ve uygun
siirede sonlanmasina yardimci olmay1 amaglar (Raphael,
1977). Yas darusmanlig1 sosyal destegi yetersiz ve risk al-
tindaki kisilere len yakinlarina son kez veda etme olanag:
vererek Olen kisiyle ilgili bitmemis iglerin tamamlanmasin
kolaylastirir (Parkes, 1972). Yas danismanhg: cenaze tore-
ninden 1 hafta sonra patolojik yas gelistirebilecegi diisiinii-
len kisilere yapilir. Sosyal destegin yetersizligi, beklenme-
dik ve travmatik 6liim, 6lenle ambivalan iliski, bas etme
becerilerinin disiikliigii gibi etmenler yas danismanligina
ihtiya¢ duyabilecek riskli grubu olusturur (Parkes ve
Weiss, 1983).

* Yasin tamamlanmast igin belli bir siire ge¢cmesi gerekti-
gi gercegi cok acik gibi goriinse de, sasirtici bir sekilde
ailenin bazi iiyeleri bunun farkinda olmayabilirler ve yas
danismanlig1 yapilirken danismanin bunu aileye agiklama-
s1 gerekebilir. Yasin normal bir siire¢ oldugu hastalar tara-
findan iyi anlasilirsa terapi siireci de verimli gegecektir
(Hackett, 1974). Darusman dikkat daginikligi, dlenle ilgili
diisiinceler, dlenle asir1 ugrasma ve varsanilarin 6liimden
sonra goriilebilecek normal degisiklikler oldugunu agiklar-

* Prof. Dr., Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saghg: ve Hasta-
liklar1 Anabilim Dali.
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sa, yash kisinin kendisiyle ilgili endiseleri azalir. Kisa bir
zaman Once Onemli bir kayip yasamis kisiler uygunsuz
tepki verebileceklerinden ve hatali kararlar alabilecekle-
rinden, bir siire yasamlarinda biiyiik degisiklikler yapma-
larinin engellenmesi genel bir prensiptir. Danismanhigin
faydal1 olmas: yash kisinin danismanina giivenmesinden
gecer. Yash kisi giiven duyarsa kendini ifade edecek ve
yasin1 yasayabilecektir (Parkes, 1972).

* Yas danismanliginda éncelikle ilk gorev olan 6liimiin
gercekligini kabullenmenin saglanmasi1 amaglanir. Gergegi
kabullenmesi i¢in kisinin 6len yakini ile ilgili konusmasi
gerekir. Danisman yasl kisiyi konusmasi igin tesvik edebi-
lir. Siklikla 6liimle ilgili konusmaktan kaginilsa da, 6liim
ve cenaze ile ilgili konugmak yas siirecinin dogal bi¢cimde
yasanmasini saglayacaktir (Latanzi ve Hale, 1984). Mezar-
lik ziyaretlerinin yapilmasi onerilebilir. Mezar ziyaretinde
neler yasandiginin, neler hissedildiginin anlatilmas1 kay-
bin kabullenilmesinde o6nemlidir. Damigsman duygular
harekete geciren ve gergekligin kabullenilmesini kolaylas-
tiracak ifadeler kullanabilir. Ornegin “Oglunuz &6ldii”. Bu
tiir ifadelerin kullanilmas: yash kisinin hissetmekte giigliik
cektigi iiziicii duygulan harekete gegirir. Kaybedilen kisi
hakkinda konusurken ge¢mis zamani kullanmak da ger-
¢ekligin kabuliinde onemlidir (Parkes, 1980).

e Olen kisiyle ilgili konusmakta zorlananlardan &len ki-
sinin fotograflarinin getirilmesi istenebilir. Fotograflar
sanki kaybedilen kisi hakkinda degil, onunla konusulu-
yormuscasina bir odaklanma saglayabilir. Goriigsmelerin
kolaylagsmasinda 6len kisinin yazdig1 mektuplar ve kisisel
esyalarin getirilmesi de yararli olmaktadir. Mektup veya
siir yazma ve resim ¢izme duygu ve diisiincelerini sozel
ifade etmekte zorlananlarda kullanilabilir (Lattanzi ve
Hale, 1984). Yas tutan kisinin gozlerini kapatarak dlen ki-
siyi hayalinde canlandirmas: ya da kars1 sandalyede otur-
dugunu farz ederek sdylemek istediklerini dile getirmesi
etkili bir teknik olabilir. Bu teknigin etkili olmasinin nede-
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ni fotograflardakine benzer sekilde yash kisiye olen kisiyle
bire bir konugma firsat1 vermesindendir (Lehman, Ellard
ve Worman, 1986).

* Yash kiginin duygularin1 anlamasina yardimc olmak
ve duygularin ifade edilmesi yas danismanliginda ikinci
amagtir. Uziintii, 8liim sonrasi en sik goriilen duygu olup
yas siirecinde yagsanmas: gereken dogal duygulardandir.
Danigsmanlikta {iziintiiniin dogal bir duygu oldugu hisset-
tirilmeli, hastanin {iziintiisiinii yasamasimn yas siirecini
kolaylastiracag: anlatilmalidir. Hasta iiziintistinii dile
getirdiginde empatik olunmali ve hislerini yasamasina izin
verilmelidir. Yash kisinin aglamasina izin verilmeli, agla-
masimnin 6zel bir nedeni olup olmadig1 anlamaya ¢alisiima-
lidir. Olenle ambivalan iligki icerisindeki yash kisilerin
kendilerini 6liimle ilgili sugladiklar1 ve bu nedenle tziiliip
agladiklar1 da goriilmektedir (Sheldon ve ark., 1981).

e Olen kisiyle olan mutlu ve iiziintiilii anilarin anlatma-
sin1 desteklemek gerekir, siirekli {iziintiilii anilar1 anlatan-
larda o6lenle ilgili keyifli anilarin da anlatilmasi istenmeli-
dir. Bu, dengeli bir gériisme olmasi, olumsuz ve olumlu
duygularin birlikte hissedilmesi i¢in dnemlidir. Baz: aile-
lerde 6liimiin konusulmasi istenmediginden yash kisi go-
riismelerde de Olenle ilgili konusmakta zorlanabilir, bu
durumda darugman sabirli olmali ve kisiyi konusmasi igin
desteklemeli, ama 1srar etmemelidir. Oliimiin konusulma-
dig1 ailelerde kaybettikleri kisiyle ilgili ortak bir an1 defteri
hazirlanmas: Onerilebilir. Bu defterde ailede yasanmus
olaylarla ilgili oykiiler, fotograflar, siirler ve ¢ocuklar da
dahil ailenin gesitli iiyelerinin yaptiklari resimler yer alabi-
lir (Parkes, 1975).

e Uziintii ve yalmizlik gibi duygularin dile getirilmesi
yas siirecinin dogal seyrinde ilerlemesi a¢isindan 6nemli
olsa da, danisman i¢in yeterli olmamalidir. Danigsmanin
bazi konular1 6zellikle dikkate almasi gerekir. Hastanin
ofkesinin dogru hedefe etkin bir gsekilde yonlendirilmesi,
suglulugun ele alinip ¢6ziimlenmesi ve kaygilarin belirle-
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nerek lizerine gidilmesi danismanin aklinda bulundurmas:
gereken konulardir. Ortaya ¢ikan ve dile getirilen duygu-
larin siddeti ne olursa olsun yukaridaki konular iizerinde
yeterince durulmadan danismanligin eksik kaldig1 disii-
niilir (Vander Hart, 1988).

* Empatik olurken klise s6zlerden kaginmaya dikkat
edilmelidir. Artik ezberlenmis ve duygu hissettirmekten
¢ok, akilal oldugu belli olan s6zlerin yas tutan kisiye yarari
olmayacag) gibi kisinin anlasilmadigini1 da hissettirebilir.
Bazi terapistler caresiz kaldiklarinda kendi yagamlarindaki
kayiplarn ve iiziintiileri anlatma yolunu segebilirler. Bu da
yash kisiye yardimci olmaz (Van der Hart, 1988).

* Ofke, sugluluk, bunalt: ve caresizlik gibi farkli duygular
hissedebilen kisiler olabilecegi gibi 6liimiin etkisiyle duy-
gularinin farkina varmakta giigliik yasayanlar da olacaktir.
Yasadiklar1 aciy1 kabul etmelerine ve bu aa iistiinde ¢a-
lismalarina yardim etmek danismanhigin 6nemli bir kismu-
n1 olusturur (Schwartz- Borden, 1986).

e Oliim sonrasi pek ¢ok insanin &fke yasadig bilinir. An-
cak ofke oOlen kisiye kars: ise genellikle fark edilmez. Da-
nisman hastasinin 6fkesini ifade etmesine yardima olur ve
olen kisiye kars1 6fke duygularinin dogal oldugunu hasta-
nin anlamasimi saglar. Ancak o6fke konusunun iizerine
dogrudan gidilmesi dnerilmez. Ormegin “Oldiigii i¢in ona
ofkeleniyor musun?” gibi dogrudan sorular tercih edilmez
(Worden ve Silvermann, 1989).

e Ofkeyi ifade etmeyi kolaylagtiran bir yontem yash kisi-
nin dlen kisiye 6zlemini ifadesinden gegebilir. Olenle ilgili
neleri 6zlediginin sorulmas: pek ¢ok aninin hatirlanmasini
ve Ofkeyi de igeren bir¢ok duygunun sdylenmesini kolay-
lastirir. Ozlediklerini anlattiktan sonra 6zlemediklerini de
anlatmas istenebilir. Yas tutan kisiyi olumsuz duygularla
gondermemek ve 6len kisi hakkindaki olumlu ve olumsuz
duygular arasinda daha iyi bir dengeye ulagmasini sag-
lamak 6nemlidir. Olumsuz duygularin olumlular1 bastir-
mamasina dikkat edilecegi gibi, olumlu duygularin da
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olumsuz duygular bastirmasina izin verilmemelidir. Ni-
tekim olumlu duygularin fazla ifade edilmesi kisinin asil
duygularini gizledigi ya da duygularimi anlayamadig an-
lamina gelebilir (Steele, 1975).

* Bazi olgularda kisi yalnizca olumsuz duygular: hisset-
mektedir. Boyle bir durumda hissedilen olumlu duygular
az da olsa, var olan olumlu duygularin ortaya ¢ikarilmasi
onemlidir. Yalnizca olumsuz duygular1 anlatan kisinin,
kaybin ardindan yasanacak iiziintiiden kagma yolunu seg-
tigi diisiiniilebilir. Bu, kisinin bilingli sectigi bir yontemden
¢ok, bilingdis: iiziintiiden kurtulma yolu gibidir. Olumsuz
duygularin yam sira olumlu duygularin kabullenilmesi,
yasin uygun ve saghkl bicimde ¢6ziime ulagmas igin sart-
tir (Silverman, 1986).

® Sevilen bir kisinin o6limiinden sonra birgok kisinin
kendini sugladig bilinir. Sugluluk duygularinin ¢gogu man-
tiksizdir ve dliim sirasinda yasanan olaylar iizerinde yo-
gunlagsmistir. Danisman bu konuda yardima olabilir. Ger-
ceklige uymayan sugluluk duygular1 zamanla azalmakta-
dir. Bununla birlikte, gercekten bir su¢ ya da kusurun ol-
dugu olgularla ¢alismak ¢ok daha zordur (Shcuhter, 1987).

e Qliimden sonra geride kalan kisiler kayg ve caresizlik
hissedebilir. Caresizlik hissi, 6len kisinin maddi ve manevi
olarak 6nemli bir destek oldugu kisilerde sik goriiliir ve
yas siirecinin komplike olmasina yol agabilir. Danigsman,
hastasinin kayiptan énce yasamin nasil idare ettigini hatir-
lamasina yardim edebilir ve olumsuz duygular nedeniyle
caresiz ve kaygili hissedenlerde bilissel yeniden yapilan-
dirma yontemini kullanabilir. Biligsel yeniden yapilandir-
ma yontemiyle yash kisiye iliskin olumsuz diisiinceler
yerine gerceklikle daha uygun diisiinceler kazandirilmasi
amagclanir. Asin1 genelleme yapan, kendini oldugundan
daha caresiz hisseden kisilerin biligsel yeniden yapilan-
dirmadan fayda goérmesi muhtemeldir (Shutz, 1967).

* Yasli kisinin kaygisinin bir diger nedeni de kisinin ken-
di Olimiiniin farkina varmasidir. Danisman bu konuda
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calisirken duruma gore ¢ok farkli yollar izleyebilir. Bazi
kisilerle kendi oliim kaygis1i hakkinda konusmamak ve
kendiliginden azalmasini beklemek daha uygun olabilir.
Baz1 kisilerle ise konuyu dogrudan konusmak ve kendi
oliimleriyle ilgili diisiince ve korkularini anlattirmak gere-
kebilir. Kendi oOliimleri hakkinda konugsmak, merak ve
kaygilarindan s6z etmek yasl kisilerin iclerini dékmeleri-
ne ve rahatlamalarina yardimca olabilir ve kaygilarini azal-
tabilir. Danisman hangi yolu izleyecegine deneyimlerin-
den yola ¢gikarak karar verecektir (Worden,1976).

* Kaybedilen kisinin olmadig: bir diinyada yasamak ve
kayba uyum saglanmasi, danigsmanlikta 6liimiin gercek-
liginin kabulii ve dlenle ilgili duygularin ifade edilme-
sinden sonraki amactir. Bunun igin danisman problem
¢bzmeye yonelik teknikler kullanabilir. Kisinin sorunlar
ve bu sorunlarin nasil ¢oziilebilecegi konusulabilir. Kisinin
kayba uyum saglama becerisi 6lenle olan iligki ile dogru-
dan ilgilidir. Danisman basa ¢ikma yollarin1 ve karar ver-
me becerilerini 6grenmesine yardim ederek yash kisinin
yasadig1 sikintinin azalmasini saglayabilir (Simos, 1979).

* Eslerden birinin kayb: s6z konusu oldugunda iizerinde
durulmas: gereken bagka bir nokta kisinin ayn: zamanda
cinsel partnerini de kaybettigi gercegidir. Goriismede dile
gelebilecek dokunulmak ve sarilmak ihtiyaglarini da kap-
sayabilen cinsel duygularin ele alinmasi 6nemlidir. Da-
nisman bu ihtiyaglarin karsilanmasi i¢in kisinin deger sis-
temleri ve kisiligiyle uyumlu degisik yollar 6nerebilir. Ya-
samdaki tek cinsel deneyimlerini kaybettikleri esleriyle
yasamus kisilerin yeni cinsel deneyimlerle ilgili kaygilari-
nin lzerinde durulmas: gerekebilir. Kayba uyum sagla-
makta zorlanan hastalarda cesitli rollerin oynanmasi yeni
yetilerin kazanilmasina 6n ayak olacaktir. Danisman da
yash kisiye model olabilecek yeni davraniglar1 canlandira-
rak rol oynayabilir (Shuchter, 1987).

* Kaybedilen kisinin olmadig: bir diinyaya uyum sag-
lanmissa, 6len kisinin duygusal diinyada yeni bir yere
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yerlestirilmesi ve o6lenin olmadigi bir hayata devam
edilmesi danismanligin son asamasidir. Olen kisiyle ya-
sanilan anilarin konusulmasiyla bu asamanin tamamlanip
tamamlanmadig1 anlagilabilir. Daha Onceki asamalarda
kayipla ilgili duygularin1 yasayan, savunmalarini ve bas
etme yontemlerini gercekle uygun hale getiren kisi 6len
kisinin olmadig1 bir hayata yatirim yapabilir. Oleni kisisel
diinyasinda bir yere koymustur ve kendi hayatina dogal
bir sekilde devam eder. Yas danismanliginda sorun ¢6zme
yetenegini gelistiren kisiler, yastan 6nceki durumlarina
gore yasam olaylariyla daha kolay bas edebilir. Esini, ¢o-
cugunu, ebeveynlerini vb. kaybedenler igin 6zel gruplar
yararli olabilir. Danismanlar kayip yasamus kisileri bu tiir
gruplara yonlendirebilir ya da bu tiir gruplar yonetebilir-
ler. Yas danismanlig1 ihtiyaci olan kisiler secildiginde ve
uygun sekilde ilerlediginde ¢ok faydali olabilecek bir
yardim yoludur (Simos, 1979).

Yas Terapisi

* Yas terapisi yas danismanligindan farkl olarak, yasi-
n1 yasayamamis, yas siireci komplike olmus veya uzamis
kisilerde yas gorevlerinin tamamlanmasini engelleyen
catismalarin ve savunmalarin belirlenip ¢6ziimlenmesini
amaglar. Komplike yaslarda sik goriilen hastarun 6liimii
kabullendigi, ama 6len kisinin olmadig1 bir hayata uyum
saglayamadig1 durumdur. Az da olsa, bazi hastalarin yillar
gecmesine ragmen Oliimii yeterince kabullenemedigi olur.
Yas terapisi, uzamis yasta, yillar gegmesine ragmen olii-
miin kabul edilmedigi hastalarda, bedensel belirti ya da
davraniglarla maskelenmis yasta ya da yasin psikiyatrik
belirtilere yol actig1 durumlarda yapilir (Volkan, 1972b).

* Yas terapisinin isleyisi psikoterapistler arasinda fark-
lilik gosterse de, amag degismemektedir. Terapi siirecin-
de kayipla ilgili catismalar1 anlayip ¢oziimlemek ve yas
gorevlerinin tamamlanmasini kolaylastirmak amaglanir.
Bu ¢atismalarin ¢6ziilebilmesi i¢in, hastanin yas siirecinde
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kagindig1 duygu ya da diisiinceleri yasamasi gerekir. Has-
tanin igsel ¢catismasinin diizeyi terapiye olan direnci etki-
ler. Bu nedenle terapistin yash kisiyle iyi bir terapotik is-
birligi yapmasi sarttir. Yas terapisinin baginda, hastaya
yasadig1 kaybi tekrar ele almanin ve 6lenle ilgili konugma-
nin zor olabilecegi, yasin yasanmasinin hastanin iyilesmesi
icin gerekli oldugu bilgisi verilmelidir (Hodgkinson, 1982).

* Terapiye hastayla “tedavi antlasmas1” yapilarak bas-
lanmasi gerekir. Tedavi antlasmasinda hastanin aktif rol
almas1 gerektigi ve yasadig1 kayipla iligkisini tekrar ele
alacag bilgisi verilir; hasta bunu kabul ettikten sonra yas
terapisine baglanir. Hastanin yas terapisiyle ilgili siipheleri
oldugunda hastaya terapiyle ilgili detayli bilgi verilmeli,
terapiye istekli hastalarda terapist olumlu 6rneklerle hasta-
larin terapiye inancini giiglendirmelidir. Yas terapisi genel-
likle haftalik yapilan 8 ile 10 goriismeden olusur. Baz: ya-
zarlar bir haftalik siirenin hastanin duygusal yiikiinii ya-
samasini engelledigini ve haftada 2-3 gériisme yapilmasini
onermektedir. Hastanin kisilik 6zellikleri de terapi siiresini
etkileyebilir. Bagiml kisilik 6zellikleri olan kisilerde hafta-
lik ve daha uzun yas terapisi gerekirken, aktarim (transfe-
rans) gelismesinin daha zor oldugu diisiiniilen obsesif
ozellikli kisilerde haftada birka¢ goriisme yapilabilir (Si-
mos, 1979).

* Goriisme sayis1 kag¢ olursa olsun bu goriismelerde
6lenin kaybinin ne anlama geldigi ve hastanin kaybiyla
su andaki yakinmalarinin iliskisi belirlenmeye calisilir.
Hastayla isbirligi yapilip terapiye baslandiktan sonra, has-
tada bagka bir psikopatoloji ya da kisilik patolojisi fark
edilebilir. Patolojik yasin disinda bagka bozukluklarin da
oldugu durumlarda daha uzun siireli bir tedavi gerekebi-
lir, bu hastaya uygun bir sekilde anlatlmalidir. Diger bir
durum da psikiyatrik takip altindaki hastada ¢6ziimlen-
memis yas tespit edilmesi ve psikoterapétik siirece yas
terapisinin de eklenmesidir (Lazare, 1979).
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* Biitiin 6zellesmis terapilerde oldugu gibi yas terapisin-
de de terapistin iyi egitim almis ve tecriibeli olmas: gere-
kir. Terapistin tecriibesi, hastanin terapiye direng gosterdi-
gi zamanlarda konuyu degistiren ve terapiye odaklanama-
yan hastanin tekrar terapiye dikkatini vermesinde 6zellikle
onemlidir. Yas terapisi direncin sik goriildiigli, ama hasta-
nin direncini ustalikla gizledigi bir terapi olmasiyla diger
dinamik Ozellikli terapilerden farklilagir. Hastanin direng
gosterdigi noktalar hastaya uygun sekilde agiklanmali,
ama sert yuzlestirmelerden uzak durulmalidir (Parkes,
1972).

* Terapi antlasmasindan sonra hastanin 6len kisiyle il-
gili ¢6zmekte zorlandigr konular konusulur. Terapist
hastanin anlattiklari ile belirtiler arasinda iliski kurmaya
ve hastanin 6lene karsi duygularim1 anlamasinda yar-
dimc1 olmaya ¢alisir. Oliimden sonraki ilk aylarda birgok
kisi kaybin geri déniigsiiz oldugunu kabullenir. Oliimden
uzun siire gegmesine ragmen bunun bir son olmadigini ve
olen kisinin geri donecegini diisiinen kisiler vardir. Psiko-
tik olmayan kisilerdeki bu durumu Volkan (1972b) “yeni-
den bir araya gelmek i¢in kronik umut” olarak adlandir-
maktadir. Bu hastalarin 6ncelikle o kisinin 6ldiigii ve artik
geri dénmeyecegi gercegini anlamasi amaglanir. Oliim
gerceginin kabul edilmesiyle yas gorevlerinden ilki ta-
mamlanir (Volkan, 1972b).

* Baslangicta hasta yasiyla ilgili yeterli ipucu vermeyebi-
lir; bu noktada sabirli olmak ve hastay: 6lenle ilgili anilari-
n1 anlatmasi konusunda desteklemek gerekir. Direng gos-
teren ve ¢ok az konusan hastalarda, 6len kisinin sevdigi
seyler, birlikte neler yaptiklar: gibi hastanin direncini azal-
tacak sorularla baglanabilir. Baz1 hastalarda 6liim gergegi-
nin duygusal katilim olmadan kabullenildigi gorilir; bu
hastalarda yasin ikinci gorevinin tamamlanmadigi, yani
olen kisiyle ilgili duygularin bastirildig1 ya da inkar edil-
digi diisiiniilmelidir. Boyle durumlarda olumlu ve olum-

209



suz duygularin ifade edilmesi konusunda hasta destek-
lenmelidir (Pincus, 1974).

* Yas terapisinin baslangicinda olumlu anilarin konu-
sulmasi ¢ok énemlidir. Ozellikle ilk goriismelerde kisinin
olumlu yonlerinden ve hastanin onunla gecirdigi keyifli
zamanlardan konusulmasi gerekir. Hastanin olumlu ani-
larla ilgili konusmas: daha kolaydir ve terapide direng
gelismesini engelleyebilir. Baz1 hastalarin 6len kisiyi yii-
celttigi ve onun hatasiz biri oldugunu soyledigi olur. Bu
olumlu duygularin ifadesine izin verilmeli, bir yandan da
bu kadar yiiceltilen kisiye kars: 6fkenin bastirilmis olabile-
cegi diisiiniilmelidir. Daha sonraki goriismelerde olum-
suz an1 ve duygularin da anlatilmasi istenir. Hasta 6len
kisiyle ilgili olumsuz duygularin1 anlatmakta zorlandi-
ginda, olumlu anilar hatirlatilarak duygularini paylas-
masi1 konusunda desteklenir (Shuchter, 1987).

* Bazi hastalar ise olumlu anilar1 hatirlamakta giigliik ge-
kebilir ve yalnizca olumsuz duygularini anlatabilir. Bu
hastalarda da olumlu duygu ve anilarin anlatilmasi istenir.
Birden fazla kayip varsa kayiplarin ayr ayri ele alinmasi
iyi olacaktir. Hastanin daha az ambivalan iliskide oldugu
kisiyle baglanmasi tercih edilir. Yas terapisinde caresizlik,
liziintii, hayal kirikligi gibi komplike yasta sik goriilen
duygular mutlaka ele alinmalidir. Bu duygularin ele alin-
masi ile daha zor ifade edilen 6fke ve sugluluk gibi duygu-
larin hasta tarafindan anlasilmas: ve konugsulmas: gerekir
(Hodgkinson, 1982).

* Yasin ¢oziimlenememesi sonucunda komplike hale
gelmesinde 6fkenin bastirilmasi veya uygun ifade edi-
lememesinin 6nemli rolii vardir. Bircok hastada dlen ki-
siyle yogun ambivalan bir iliski vardir ve hasta 6len kisiye
kars1 6fke duygusunu hissedemez. Olenleri hatasiz géren
ve yiiceltme egiliminde olanlarda “bastirilmis 6fke” 6zel-
likle ele alinmalidir. Hastanin 6len kisiyle ilgili ambivalan
duygular1 konugularak o6fkesi agiga cikarilir. Ofkesiyle
ylizlesmesinin ardindan hastanin kendini suglamasina izin
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verilmemeli, iiziintii ve hayal kiriklig1 gibi 6fkenin de do-
gal bir duygu oldugunun hasta tarafindan anlasilmasina
calisilmalhdir. Ofke duygusunun yasin yasanmasindaki
onemini ve her yakin iliskide olumlu duygular kadar
olumsuz duygularin da hissedilecegi gercegini hastanin
anlamasina yardim edilmelidir (Volkan, 1972a).

e Olenle ilgili anilardan bahsedilirken ele alinacak di-
ger bir duygu sugluluktur. Oliimiin ardindan sugluluk
duygusu sik olsa da, zamanla azalacag: ya da bastirilacag:
icin yas terapisinin baginda sik goriilmez. Hasta dlen kisiy-
le ilgili arularini anlatirken sugluluk duygulan terapide
ortaya cikabilir. Sugluluk duygusu ortaya ¢iktiginda, bu
duygunun gercek¢i olup olmadigi degerlendirilmelidir.
Akut yasta oldugu gibi burada da sugluluk duygular ¢ogu
zaman gercekci degildir ve hasta terapistin uygun yonlen-
dirmesiyle bunu anlayacaktir. Sugluluk duygusunda ger-
ceklik pay1 varsa hasta yakinmalarinda bunu ¢ogu zaman
dile getirir. Bu durumda bazi rol oynama ve hayalde can-
landirma teknikleri kullanilarak, hastanin kaybettigi yaki-
nindan Oziir dilemesini saglamak 6nemlidir (Melges ve
MeMaso, 1980).

e Oliimiin gercekliginin kabulii ve 6len kisiye olan
duygularin anlasilip ifade edilmesi ile ilk iki yas gorevi
tamamlanmis olur. Bu asamalardan sonra hastanin prob-
lem ¢ozme becerilerinin gelistirilmesi amaglanir. Bu
asamada, yeni beceriler gelistirmesi i¢in hasta tesvik edil-
meli ve hastanin farkinda olmadig1 becerileri gosterilmeli-
dir. Hastanin yeni beceriler kazanmasi kendine giivenini
arttirir ve caresizligi ile daha iyi bag etmesini saglar. Has-
tanin yeni rollere uyum saglamasi beklenir ve 6len kiginin
olmadig1 bir hayata geri donmesi i¢in cesaretlendirilir
(Melges ve MeMaso, 1980).

* Yas terapisi sona yaklasirken yas siirecinin tamamlan-
masinin hasta i¢in anlami ve hastalarin terapi sonrasindaki
planlarini konusmak yararl olur. Baz: kisiler igin yas, ha-
yatlarinin merkezi haline gelmistir ve yasin sonlanmasiyla
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bosluk hissedebileceklerdir. Bu nedenle, o6zellikle boyle
hastalarda yasin sonlanmasinin hastay1 nasil etkileyecegi
ve yasin sonlanmasiyla neleri kaybedecegi konugsulmalidir.
Bunun konusulmasy, iyilesen hastanin terapinin sonlanma-
styla bosluga diismesini ve belirtilerin yinelemesini engel-
leyebilir.

e Terapist hastanin yeni iligkiler kurup yasamina devam
edebilmesine yardimci olurken hastanin da olen kisiyle
son bir veda etmesi amaglanir. Bu vedayla birlikte hastanin
Olen kisiyi duygusal olarak yeni bir yere yerlestirmesi ve
kendi hayatina yatirim yapabilmesi beklenir. Hasta artik
olen kisiyle olan yasini ¢oziimlemis ve hayatina kaldig:
yerden devam etmektedir. Yas terapisinin doérdiincii ve
sonuncu olan bu gorevinin tamamlanmasiyla terapi son-
landirilir (Melges ve MeMaso,1980).

Tekrar Yaslandirma (Re-Grief) Terapisi

* Komplike yas konusunda bir¢ok makalesi bulunan Vir-
ginia Universitesi Tip Merkezi psikiyatristlerinden Vamik
Volkan, yasin ¢6ziimlenememesinin nedeni olarak kisinin
olen yakiniyla iliskisini devam ettirebilmek igin sembolik
nesneleri kullandigini belirtmistir. Bu nesneleri baglanti
nesneleri olarak isimlendirmis ve yasin ¢oziimlenememe-
sinin nedenini baglant1 nesneleri olarak agiklamigtir (Vol-
kan, 1972a).

* Volkan komplike yasin tedavisi i¢in yas tutma isinin
tamamlanmasi, yas tutma isinin gerceklesebilmesi i¢in
de terapide baglant1 nesnelerinin bulunarak hasta tara-
findan anlasilmas:i gerektigini savunur. Volkan’a gore
baglant1 nesneleri, yasin ilerlemesinde bir anahtar gorevi
goriir ve sabit kalan, ¢oziimlenememis yas siireci tekrar
baglar. Volkan komplike yas tedavisinde kullandigi bu
yontemi tekrar yaslandirma (re-grief) olarak adlandirr.
Haftada 3-4 saat goriisiiliir ve ortalama 3-4 ay siirer. Akta-
rim nevrozunun gelismesi yorumlarla énlenmeye ¢aligsilir
(Volkan, 1972b,1973).
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® Bu yontemde hastanin yasini engelleyen baglanti nes-
nesi bulunur ve anlamlandirilmaya calisilir. Yakinini kay-
beden kisi, 6lenle kendisi arasinda sembolik bir bag kura-
bilecek cansiz bir nesneye yatirim yapabilir. Baglanti nes-
nesinin, dlen kisiyi yok etme ve ayni zamanda da onu ha-
yatta tutma isteklerinin dogurdugu catismadan kaynak-
landigina inanmaktadir. Her iki istegin de baglanti nesnesi
tizerinde yogunlastigi kabul edilir. Bir¢ok kisi nesneye
yaptiklar1 sembolik yatirimin farkindadir ve yine ¢ogu
sembolize ettikleri seylerin Gzelliklerini biitiiniiyle anla-
mamis bile olsalar sembolizmin bazi yonlerinin farkinda-
dirlar (Volkan, 1970).

* Baglant1 nesneleri 6zelliklerine gore 4’e ayrilir:

1. Olen kisinin &zel esyalar1; 6rnegin saat, miicevher ya da baz ta-
kilar

2. Olen kisinin duyularinin sinurlarini genisleten nesneler; drnegin
bir fotograf makinesi gibi onun gorsel uzantisin1 simgeleyen nesne-
ler

3. Olen kisiyi temsil eden bir nesne; érnegin bir fotograf

4. Olim haberi alindiginda ya da ceset gériildiigiinde kisinin elin-
de bulunan herhangi bir nesne (Volkan, 1972a).

* Baglant1 nesneleri 6lenle hasta arasindaki psisik sini-
rin bulaniklagmasina isaret etmektedir ve bu nesnelerin
kullanilmasiyla sanki iki kisinin temsilleri (reprezantas-
yon) ya da parcalar1 dis diinyada birlesmis gibi olur.
Volkan’a (1972b) gore baglant: nesneleri ayrilik kaygisiyla
basa ¢ikmak amaciyla kullanilmaktadir ve kisinin nesne-
nin yerini bilmesi ¢ok 6nemlidir.

* Baglant1 nesneleri nesne iligkileri kurarmina gore ¢ocuk-
larin anneden ayrilirken kullandiklar1 gecis nesnelerine
benzetilebilir. Gegis nesnesi anneden ayrilma asamasinda
¢ocugun kendini giivende hissetmesi icin kullandig: bir
aractir ve ¢ocuk Ozerkligini kazandiginda gecis nesnesini
birakir (Volkan, 1975).
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* Hastalara 6liimiin ardindan hangi esyalar1 sakladikla-
nn1 sormak onemlidir. Olen kisiyi hatirlamak amaayla
saklanan nesneler baglant1 nesnesi olarak kabul edilmez.
Baglanti nesnesi olarak kabul edilen nesnelere kisinin ver-
digi anlam farkhidir ve kisi nesneyi kaybettiginde yogun
bunalti yasar (Volkan, 1973). Baglant:1 nesnesi bulunursa
terapide ele alinmas: gerekir, bazen de hastalarin bu nes-
neleri terapiye getirmeleri istenir. Bu, yasi kolaylastirmak
ve hastalarin yas siirecinde takilip kaldiklar1 noktalar: be-
lirlemek konusunda yardimci olur. Terapi baglant1 nesne-
lerinin ne anlama geldiginin ¢6ziilmesi ve hastanin yasin
yeniden yasamasiyla sonlanir. Yas terapisi bittiginde hasta
onceden ¢ok énemsedigi bu nesneleri bir kenara koymakta
ya da bagkalarina vermektedir (Volkan, 1975).

Yasin Sonlanmasi: Veda Etme Ve Yeni Bir Yagsama Yati-
rim Yapabilme

Kaybettikleri yakinlarina veda etme fikri baz kisilerin
aklini karigtirabilir ve insanlar veda etmeyi kaybedilen
kisiyi unutmak gibi diisiinebilir. Bunun dogru olmadig;,
veda etmenin Olen kisinin geri gelebilecegi, yeniden yasa-
yabilecegi hayallerinin ve onunla birlikte olma isteginin
sonlanmasi anlamina geldigi anlatilmalidir. Bu agiklamala-
rin yapilmas: veda etmeyi kolaylastirir. Terapist veda sii-
recini hastaya sorarak baglatir, ama sonrasinda miidahale
etmez ve hastanin goriismeyi yonlendirmesine izin verir.
Veda etme islemiyle kaybedilen kisi, geride kalanin diin-
yasinda daha az merkezi bir yere gelir ve geride kalan,
yasamina kaldig1 yerden devam edebilir (Volkan, 1972b).
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KOMPLIKE YAS OLGULARININ
TEDAVISINDE PSIKODINAMIK
YONELIMLI GRUP PSIKOTERAPISI

Vesile Sentiirk Cankorur

Giris

Yas siirecindeki sorunlara iligkin ilk yazili bilgilerin yak-
lagik 2500 y1l 6nceye ait oldugu diisiiniildiigiinde bu ko-
nunun insan yasamindaki varlig1 ve 6nemi anlagilmakta-
dir. Bundan yaklasik 2400 y1l sonra Freud “Yas ve Melan-
koli” yazisinda yasin normal siirecine ve evrenselligine
odaklanmistir (Maercker ve Lalor, 2012). Giiniimiizde ise
normal ve normal olmayan yas siireci lizerindeki tartisma-
lar siirmektedir. Bu tartismalar yasin patolojik 6zellikleri-
nin nasil tanimlanmasi ve tedavi edilmesi gerektigi iize-
rinde yogunlasmaktadir. Bu béliimde komplike yas tani ve
tedavisine iliskin genel bilgiler ele alinmakta ve bir olgu
aracilig ile tedavide psikodinamik yonelimli grup psikote-
rapi uygulamalar tarhisilmaktadir.

Komplike Yas Tanimi

Freud’'un yasin normal siireglerine ve evrenselligine
odaklanan ¢alismalarinin ardindan Eric Lindemann, John
Bowlby ve Engel gibi aragtirmacilar yasin patolojik yonle-
rine odaklanmiglardir (Maercker ve Lalor, 2012). Daha
yakin tarihlerde ise Horowitz travma sonrasi stres bozuk-
lugu (TSSB) ile yas arasindaki benzerliklere dikkat ¢ekmis-
tir (Horowitz, Bonnano ve Holen, 1993). Horowitz ve ark.

" Prof. Dr., Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saglig1 ve Hasta-
liklar1 Anabilim Dal.
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(1997) komplike yasin temel belirtilerinin intriizif (zorlayi-
c1) asir1  degerlendirilmis  disiinceler  (intrusive-
preoccupation), inkar-kaginma ve uyum bozuklugu oldu-
gu vurgusunu yapmislardir. 56z konusu edilen uyum bo-
zuklugu yalnizlik veya bosluk, yeni yakin iliskilerde zor-
lanma ve kaybedilen kisiye ait seyleri ayni bi¢cimde tutma
olarak tanimlanmustir (Horowitz ve ark., 1997). Horowitz
ve ¢alisma ekibi komplike yas1 stres yanit teorisi temelinde
kavramlastirdig1 i¢cin DSM kategorilerinde TSSB'nin anksi-
yete bozukluklarindan ¢ikarilarak yeni bir kategori olarak
“Stres Yanit Sendromu” (Stress Response Syndrome) ad:
altinda TSSB, Uyum Bozuklugu, Akut Stres Bozuklugu,
Stresle Tetiklenen Psikosomatik Hastaliklar ve Komplike
Yas olarak incelenmesi gerektigini belirtmislerdir (Ho-
rowitz, 2006).

Strobe, Hannson, Stroebe ve Schut (2008) bu konuda ¢ali-
san bagka bir ekip olarak ‘Handbook of Bereavement: Re-
search and Practice’ isimli kitaplarinda bu alandaki teorile-
ri ele alirken bazi modeller de 6nermislerdir. Onerdikleri
modeli “iki yonlii model” olarak tanimlamiglar ve bu mo-
dele gore yas yasantisinin bireysel ozellikler nedeni ile
ylizlesme veya kaginma ile ¢oziilebilecegini belirtmislerdir.
“Uzamus yas” ise Prigerson, Vanderwerker ve Maciejewski
(2008) tarafindan olusturulan yeni bir tamimdir. Ancak
yasin uzamigs olmasi iglevselligi bozan ana 6zellik degildir.
Bu farkli yaklagimlar yakin bir zamanda ortak bir deger-
lendirme ile ele alinmis ve uzamis yas bozuklugu-UYB
(prolonged grief disorder) tanimi olusturulmaya caligilmig-
tir. Gliniimiizde hem bu ¢alisma gruplarinin, hem de
DSM-5in 6nermis oldugu UYB tanisi igin yastaki kisinin
yogun 6zlem duygusu ile 9 dlgiitten 5'ini kayiptan sonraki
donemde en az 6 aydir yasiyor olmas: ve islevsellik kaybi-
nin olmasi gerekliligi belirtilmistir. Siirenin 6 veya 12 ay
olmasi konusunda tartismalar bulunmaktadir. Yas siireci-
nin hangi noktada patolojik veya bozukluk oldugu konu-
sundaki tartismalar siirmektedir (Maercker ve Lalor, 2012).
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“Komplike yas” teriminin bu tartismalarda normal yas
siirecinin patolojik Ozellikler tasidigini tanimlamak {iizere
en sik kullanilan terim oldugu goriilmektedir. Komplike
yas terimi normal yas yasantisinin karsit1 bir tanimi, TSSB
veya depresyonla giden bir tabloyu da tanimlar. Hastanin
kaybettigi kisinin Oliimiiyle yiizlestiginde aklini yitirmek-
ten korktugunu ifade etmesinin ise komplike yas icin spe-
sifik oldugu kabul edilmektedir (Maercker ve Lalor, 2012).

Normal yas siireci ile yasla iligkili bozukluklar arasindaki
farklar tartismalidir. Normal veya komplike olmamis yas
genis bir cesitlilikte olup her birey ve her kayip i¢in farkl-
ik gosterir. Ozellikle temel duygulanim veya bilisler
(lizlintii, hayal kirikligl, inanamama, hiiziin gibi) agisindan
yogunlugu ve siiresi ¢ok ¢esitlidir. Belirtiler hafif degisik-
liklerden yogun titkenmeye veya islevsellikte bozulmaya
kadar gesitlilik gosterir. Ancak bu ac1 yasant: olumlu dii-
siincelerle (keyif alabilme, baris ve minnettarlik gibi) har-
manlanmustir. Normal yas yasantisinda kisinin akut yas
durumundan kaybin kabul edilmesi ile normal aktivite ve
iligkilerine donebilme yetisinde oldugu kabul edilir. Ayri-
ca kisinin 6len ile yeni sembolik bir iliski gelistirebildigi ve
kaybedilen kisinin kaybedilmis olarak yeniden kabul edi-
lebildigi iizerinde durulur. Bu tablonun tersine, baz1 kisi-
lerde kayiptan sonra uzamis veya yogun yas siirecinde
psikososyal islevsellikte bozulma olusur. Bu tablo kompli-
ke yas, ¢oziilmemis ya da travmatik yas olarak kabul edi-
lir. Bu tablolarda tipik olarak kisi 6liimii kabul etmekte
zorluk yasar, yogun ayrilik, travmatik bir sikint1 ve huzur-
suzluk yasantilarindan yakinur. Bu tablonun en az 6 ay
siirmesi gerekir. Bu kisiler siklikla kendilerini yogun bir
ozlem hissi i¢inde bulurlar ve bu yogun duygu yasantila-
rinin ana odak noktasi haline gelir. Ayni zamanda hayatla-
rinin bittigi ve bu yogun acinin hig bitmeyecegi diisiince-
sini tasirlar. Bir yandan kaybedilen kisiye iliskin asir1 zi-
hinsel ugras ve aktivite icinde olurken, diger yandan
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TSSB’de oldugu gibi, asir1 diizeyde kaginma davranisi
olabilir (Zisok ve Shear, 2009).

Komplike yas kayipla iligkili depresyon, anksiyete veya
TSSB’dan farkh bir tablo olarak kabul edilir. Bu olgularda
kaybedilen kisiyle ilgili asirn degerlendirilmis diisiince,
kaginma, duyarsizlik, hissizlik, bag kuramama, asir1 irrita-
bilite, 6fke ve intihar diisiinceleri bulunur. Birinci derece
yakininu veya esini intihar sonucu kaybeden kisilerde
komplike yas olgularina daha sik rastlandig: bildirilmek-
tedir. Ancak komplike yas ile intihar diisiincesi arasindaki
mekanizma bilinmemektedir. Ailede intihar Oykiisiiniin
bulunmas: genetik bag1 olan ve olmayan (es ve arkadas
gibi) kisilerde de artmuis intihar riski ile iliskili bulunmus-
tur. Intihar nedeni ile esini kaybedenlerin birinci derece
yakinini kaybedenlere oranla daha yiiksek oranda depres-
yon belirtileri gosterdikleri bildirilmektedir. Depresyonun
komplike yasa kiyasla kadin cinsiyet veya diisiik kendilik
degeri gibi daha ¢ok bireysel faktorlerle iligkili oldugu
goriilmektedir.

Genel toplumda komplike yasin yayginligi konusunda
bilgi verebilecek yontemi saglam aragtirma bulunmamak-
tadir. Cesitli yazarlar %10 oraninda yayginlik bildirirken,
yastaki olgularin ortalama tigte birinde komplike yas gorii-
lebilecegi tahmin edilmektedir. Yash gruplarda yapilan
calismalara gore %4-16 oraninda komplike yas goriildiigii
bildirilirken ortalama begte birinin ilag tedavisi altinda
oldugu, ancak higbirinin psikoterapi almadig: bildirilmistir
(Maercker ve Lalor, 2012).

Koplike Yasin Tedavisi

Komplike/uzamis yas tedavisinde kullanilan farmakote-
rapi ve psikoterapiye iligkin bilgiler ¢ok sinirhidir. Cok az
sayidaki ¢alismaya gore yasla iligkili depresyonun tedavi-
sinde antidepresanlar etkilidir (Maercker ve Lalor, 2012).
Bu calisma bulgular1 depresif belirtilerin yatismasi ile bir-
likte yasin yogunlugunun azaldigini bildirmekte ve yas
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suirecindeki iyilesmenin depresyon belirtilerindeki iyiles-
me kadar belirgin olmadiginu vurgulamaktadir. Depresif
belirtilerin hafif oldugu olgular1 destekleyici bir tutumla
izlemek baslangig i¢in uygun bir se¢im olabilir. Daha ciddi
olgularda ise farmakoterapi ile birlikte psikoterapi uygu-
lanabilir. Yakin zamanli bir meta-analiz ¢alismasina gore
bu alanda yapilmis 5 calismadan 4t bilissel davranisc
yontemlerin etkili oldugunu bildirmistir.

Shear'in onerdigi tedavi yaklasimi oldukg¢a kabul gor-
miistiir. Bu yaklagim temelde TSSB ile UYB arasindaki
klinik benzerlige dikkat ceker ve tedavide yiizlestirme
teknigini temel alir (Shear, Frank, Houck ve Reynolds,
2005). Ardindan normal yas siireci iyilesme igin model
olarak kullanilir. Bagka arastirmacilar tarafindan da bu
tedavi yaklagiminin etkinligi aragtirilmis ve sonuglar olum-
lu bulunmustur.

Bu olgularin tedavisinde psikoterapi en sik kullanilan
yontemdir. Ancak komplike yas1 Onleyici herhangi bir
miidahaleye iliskin mevcut kesin bir kanit bulunmamak-
tadir. Kendilige ve gelecege iliskin olumsuz inaniglarin
komplike yasa neden oldugu ve siirmesinde etkili oldugu
diisiiniilmektedir. Aile temelli bilissel davranis¢i tedavile-
rin etkinligi bildirilmistir. Yas siirecinin iyilesmesi temel
olarak restorasyon ve kaybin gercekligi ile yiizlesme ola-
rak tanimlanabilir.

Normal olmayan yas tanimi ve bu tablolarda etkili tedavi
yontemleri bildirilmekle birlikte, uzamis yas reaksiyonu-
nun tanimina ve tedavisine iligkin tartismalarin siirmesi bu
konuya daha ¢ok katki yapilmas: gerekliligini ortaya koy-
maktadir. Bu alandaki tartismalara psikodinamik alandaki
tanim ve yaklagimlarin yon verdigi bilinmektedir. Bu bag-
lamda Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Saghg ve
Hastaliklar1 Anabilim Dali Psikosomatik kliniginde yii-
riitmekte oldugumuz gesitli tedavi modellerinden biri olan
dinamik yonelimli kapal: grup psikoterapisi uzamis yas
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reaksiyonlarini anlamamiza ve tedavisine katki saglayan
bir uygulama gibi goriinmektedir.

Psikodinamik Yonelimli Kapali1 Grup Psikoterapisi

Grup psikoterapisi, bireysel psikoterapide oldugu gibi,
yalnizca hastalik belirtilerinin diizelmesini degil, ayni za-
manda kisilik 6zelliklerinin degisimini de hedefler (Cevik,
1988; Slipp, 1982; Yalom, 1983). Grup psikoterapisinde
kisilerin uzun zamandir siiregelen uygun olmayan davra-
nis Oriintiilerini fark etmelerine ve degistirmelerine yar-
dimci1 olunmaya ¢alisilir.

Grup psikoterapisinde hastanin degisimine katkida bu-
lunan Ogeler iyilestirici etmenler (therapeutic factors) ola-
rak tanimlanir (Lovett ve Lovett, 1991). Yalom (1985) 12
iyilestirici etmen ilizerinde durmustur. Bu etmenler; else-
verlik, grup biitiinliigii, evrensellik, kisileraras1 6grenme—
girdi, kisileraras1 6grenme-cikt1, rehberlik, katarsis, 6zde-
sim, aile iligkilerinin yeniden yagsanmasi, kendini anlama,
umudun agilanmas ve varolugsal etmenlerdir (Atbasoglu
ve Dogan, 1995; Cevik, Soykan ve Soykan, 1990). Yalom’un
(1985) arastirmalarinda kisileraras: 6grenme, katarsis, grup
biitiinliigli ve i¢gorii en ¢ok yararlanilan etmenler olarak
bulunmustur. Kisileraras: 6grenme girdi ve ¢ikt1 olarak iki
alt kiimede tartisilir. Kigilerarasi-girdi ile daha edilgen bir
suireg, kisilerarasi-gcikti ile daha etkin bir siire¢ tanimlan-
maktadir. Kisileraras1 6grenme-gikt1 olarak tanimlanan
siirece kisinin grupta yeni davranis bigimlerini denemesi
ornek gosterilebilir. Yalom (1985) katarsisin (i¢ dokme) iyi
sonuglar elde etmek igin gerekli oldugunu, fakat yeterli
olmadigini belirtir. Grup bitiinliigiiniin saglanabildigi
durumda katarsisin yasandig1 goriilmektedir. I¢gorii igsel
yasantilar1 tanimlamayi, agiklamayi ve depresyonu igeren
bir siirectir. Icgérii bir kisi kendisi, davranigi, motivasyon
sistemi veya bilingdisi ile ilgili bir seyler kesfettiginde geli-
sir.

222



Bu tedavinin yurutiildiigi serviste uygulanan grup psi-
koterapisi etkilesim grubu niteligindedir. Tedavide amag
kisinin diisiince ve duygularinin, kisilik o6zelliklerinin,
kisilerarasi iligkilerinin ve yasam olaylarinin kisi tizerinde-
ki etkilerinin incelenmesi ve tartisilmasi ile hastaya i¢gorii
kazandirmaktir. Destekleyici niteligi bulunan grup psiko-
terapisinin bitiminde, kisinin kendi farkindaliginin artma-
s1, i¢gorii kazanmas! ve buna uygun yeni tutumlar belir-
lemesi beklenmektedir.

Unitede ortalama 12-14 oturumdan olusan ve dinamik
yonelimli etkilesim modelini temel alan grup psikoterapisi
uygulanmaktadir. Gruba dahil edilen hastalar ayn1 zaman
diliminde yatirilmakta ve ayni1 donemde taburcu edilmek-
tedir. Bu donemde herhangi bir nedenle taburcu olan has-
talarin yerine hasta alinmamaktadir. Gruba alinan hastalar
agirlikh olarak anksiyete bozukluklari, depresyon, somato-
form bozukluklar, yeme bozukluklar: ve kisilik bozukluk-
lar1 gibi DSM-IV (Amerikan Psikiyatri Birligi, 1994) eksen I
ve eksen II tanis1 konan hastalardan olugsmaktadir. Gruba
alinan tyelerin sorunlar1 agisindan cgesitlilik, ego giigleri
acisindan ise benzerlik gostermesi hedeflenmektedir. Her
grup oturumu 50 dakika siirmekte ve haftada iki kez uy-
gulanmaktadir. Grup sonrasinda ortalama 30-45 dakika
siiren grup siireci degerlendirmesi yapilmaktadir. Hastalar
tedavi programi konusunda bilgilendirilmis olup goniilli
olarak programa alinirlar. Hastalarin tam kan, biyokimya,
tam idrar, vitamin B12, folik asit, tiroid fonksiyon testleri,
EKG ve EEG sonuglari normal sinirlar i¢gindedir. Hastala-
rin rutin olarak psikolojik degerlendirmeleri (Minnesota
Multiphasic Personality Inventory-MMPI ve Beier Ciimle
Tamamlama Testi-BCT) yapilmaktadir. Grup psikoterapisi
ile birlikte bireysel psikoterapi ve ilag tedavisi biitiinciil bir
anlayisla uygulanmaktadir. Ayrica tedavi programi icinde
servis sorunlarinin tartisildig1 sorun saati, sosyal konularin
yer aldig1 giinaydin toplantilar1 ve hastalarin el becerilerini
gelistirdikleri ugras saatleri yer almaktadir. Grup psikote-
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rapisinin amaci hastalarin kisilik 6zelliklerini tanimalari,
kisileraras: iligkilerinde sorun alanlarimi taniyabilmeleri,
uygun olmayan davranig oriintiilerini fark etmeleri, sorun-
la bag etme becerilerini gelistirmeleri ve sorun alanlarinin
nedenleriyle ilgili i¢gorii kazanmalaridir.

Terapistler: Gruplar terapist ve yardima terapist tarafin-
dan yiiriitiilmektedir. Genel uygulamada grup psikotera-
pisi bu konuda uzmanlasmis ve bu alandaki ¢alismalar
uzun yillardir siirmekte olan terapist tarafindan yiiriitiil-
mektedir. Her gruba katilan yardimai terapist o dénemde
serviste calisan psikiyatri uzmanhg: egitiminin ortalama
tiglincii veya dordiincii yilinda bulunan aragtirma gorevli-
sidir. Her grup tinitede gorevli olan hekim, psikolog, ugras
terapisti, psikiyatri hemsiresi ve tip fakiiltesi 6. sinif 6gren-
cileri tarafindan izlenmektedir. Terapistler ve gozlem ya-
pan ekip grup oturumunun ardindan grup siirecini deger-
lendirmektedir.

Her grupta gerek farkli tami kiimelerinin yer almasi ve
tanilarin birbirlerine oranlarimin farkli olmasi, gerekse has-
talarin yas, cinsiyet, egitim ve medeni durum gibi 6zellik-
ler agisindan farkliik gostermeleri ve yardima terapistin
degismesi gibi nedenlerle grup etkilesimleri farkli olmak-
tadir.

Bu yazida ele alinan hastalar kisa siireli, dinamik yone-
limli etkilesim grup psikoterapisi ve farmakoterapi ile iz-
lenenlerdir. Bu tedavi modelinde iizerinde durulan ana
temalardan biri duygularin s6zellestirilmesidir. Duygula-
rin sozellestirilmesinin oncelikle psikosomatik hastalarin
tedavisinde iyilestirici etmenlerden biri oldugu vurgulan-
maktadir. Psikoterapi grubunda yer alan hastalarin tedavi-
sinde, Yalom’un iyilestirici etmenlerinin yani sira bagka
iyilestirici etmenlerin de (gerileme-regresyon, yiizlestirme-
konfrontasyon, bilingdis: fanteziler, rahatlama-ventilasyon
ve farmakoterapi gibi) yer almas: olasidir (Alanso, 2000).

Yiirittiigiimiiz bir ¢calismada ii¢ grubun ortalamas: alin-
diginda aile iliskilerini yeniden yasama, kisileraras1 0g-
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renme (¢ikt1) ve grup biitiinliigii en degerli bulunan g
iyilestirici etmen olmustur (Sentiirk, Arslan ve Cevik,
2006).

Aile iligkilerini yeniden yasama: Yas dagiliminin genis
oldugu bir grupta grup iiyeleri icin duygusal olarak kendi
aile ortamlarini yeniden yasama firsati dogmaktadir. Di-
namik yonelimli grup psikoterapisinde kisinin kismi ola-
rak regresyona girmesine izin verilir. Bu durum g¢ocukluk
donemine geri doniilerek ¢ocuk-ebeveyn ve ¢ocuk-kardes
iliskilerinin yeniden yasanmasina firsat verir. Hastanin
erken aile yasantilarinin grup yasantilarini etkileyecegi cok
acgiktir. Grup tiyeleri kardegleri, terapistler de ebeveynleri
cagristirir. Hasta grupta erken aile yasantilarini yeniden
ortaya koyar ve gozden gecirir. Hasta yeni roller deneye-
rek yeni davranig modelleri kazanir. Terapist grubu ve
grup lyelerini ailenin mirasi olan ve siirdiiriilmeye calisi-
lan kaliplasmis davranis Oriintiilerinden uzak tutmaya
calisir. Bu durumda hastalar i¢in ge¢misteki aile yasantila-
rinin grupta yeniden yasanmasinin 6tesinde, o yagantilarin
diizeltilerek yasanmasi s6z konusu olur (Yalom, 1983).
Aile iligkilerini yeniden yasama iyilestirici etmeninin ilk
sirada etkin oldugu bir diger ¢alisma ayaktan 7 hasta ile
yiriitiilmiis olan Kumbasar ve Arslan’in (1995) ¢alismasi-
dir ve bulgular bu ¢alismayla benzerlik gostermektedir.

Kisileraras: 6grenme (cikt1): Yalom kisileraras: 6grenme-
girdi ile kigsileraras1 6grenmenin daha edilgen yéniinii kas-
teder (Yalom, 1983). Kisi diger grup liyelerinin yardimiyla
baskalarinin kendisi hakkinda nasil diisiindiiklerini ve
kendi davraniglarinin digerlerini nasil etkiledigini anlar.
Kisileraras: 6grenme-cikt1 ise kigileraras: 6grenmenin daha
etkin yoniinii (yeni davranis bigimlerinin grupta denenme-
sini) kastedilmektedir. Kisi grupta yeni tutumlar gelistirme
firsat1 bulur. Grupta kisileraras1 6grenmenin gerceklege-
bilmesi i¢in, yogun duygularin yasanip sozellestirilmesi,
ardindan da bu yogun yasantilarin ve iiyelerde ortaya
cikan tepkilerin ele alinmasi gerekir. Bu oriintii Yalom’un
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etkilesim grubunun en Onemli Ozelligidir, denilebilir.
Franz Alexander, tiim grubu etkileyen bu tiir yogun ya-
santilar1 “diizeltici duygusal yasant1” (corrective emotional
experience) olarak adlandirmistir (Akt: Edmondson, 2000).
Her yogun duygusal yasantinin diger iiyeler i¢in de diizel-
tici olmasinin saglanmas: grup terapistinin en Onemli
odevlerindendir (Yalom, 1985). Yalom’a gore kisilerarasi
ogrenme dayanisma gibi her grupta var olan bir degisme
mekanizmas1 degildir. Adsiz alkolikler, davranis terapisi
ve kanser hastalarinin destek gruplar1 gibi gruplarda bu
iyilestirici etki iizerinde durulmaz. Ancak hedefleri kisile-
rarasi davraniglar1 degistirmek olan gruplarda bu iyilesti-
rici etmen 6zel bir giice sahiptir (Yalom, 1985). Bu ¢alisma-
da kisileraras1 6grenmenin en 6nemli iyilestirici faktorler-
den biri olmasi, grup terapisinin hedeflerinden biri olan
davranig Oriintiilerinin degistirilmesinin saglandiginin
gostergesi olarak kabul edilebilir.

Grup biitiinliigii: Lovett ve Lovettin (1991) aktardigina
gore, grup biitiinliigii kendi ¢alismalarinda ve diger bir¢ok
calismada iyilestirici etmenler arasinda ilk sirada yer al-
maktadir. Bu etmenin olumlu sonuglarla paralellik goster-
digi vurgulanmaktadir. Olasidir ki, grup biitiinliigii ken-
dini agma gibi diger iyilestirici etmenlerin ¢alismasini sag-
lar.

Grup terapisine alinan hastalar genellikle yalnizlik, sosyal
iligkilerde beceriksizlik, otorite ile catismalar, kizginlik ve
bagimlilik gibi iliski sorunlar1 yasamaktadir (Gabbard,
2000). Yasam kalitesindeki degisim ve izlemde 6fke kont-
roliiniin degerlendirilmesi iliski sorunlarinin ¢6ziimiinde
ne denli basaril1 olundugu konusunda bilgi verebilir.

Patolojik 6zellikler gosteren yas olgularinin grup psikote-
rapisi siirecinde tedavi edilmeleri yukarida belirtilen grup
psikoterapisinin iyilestirici etmenleri ve yas siirecindeki
patolojilerin iyilesmesinde de yer aldig1 gbzlemlenen ev-
rensellik, duygularin s6zellestirilmesi, 6fke ve kizginligin
fark edilmesi, kisileraras1 6grenme, rehberlik, katarsis,
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0zdesim, aile iligkilerinin yeniden yasanmasi, kendini an-
lama, umudun agilanmasi, grup biitiinligi, ve varolugsal
etmenler aracilig: ile terapédtik (tedavi edici) bir etkinlik
olusturur.

Bundan sonraki boliimde esinin intiharinin ardindan
komplike yas olarak degerlendirdigimiz bir olgunun bah-
sedilen model gercevesinde tedavisi ele alinacaktir.

Olgu
S.T, 32 yasinda, kiz meslek lisesi mezunu, I¢ Anadolu

bolgesinin bir ilgesinde iki ¢ocugu ile birlikte yasayan ka-
din hasta. Bayilma, kendini kaybedip saglarini yolma, tis-
tiinii bagini yirtma, sinirlilik, ses duyma, goriintii gérme,
intihar diistinceleri, kapiy1, pencereyi kontrol etme, du-
vardaki lekeleri boyama yakinmalar: ile Kasim 2012’de
klinigimize bagvurdu.

Hastarun yakinmalari ilk kez Mayis 2009'da eginin intiha-
rinin ardindan saglarin1 yolma, kiyafetlerini yirtma ve ba-
yilma seklinde baslamis. Diisiiniirken aniden bayildiginm
belirten hasta, bayginlik sirasinda gevredeki sesleri duyu-
yor ve aglayarak uyaniyormus. Uyandiginda yatagin iis-
tiinde birini goriiyor, bu kisi kendisine emirler veriyor ve
hasta bu kisinin dediklerini yapiyormus. Giinde 3-4 kez
olan bayilmalarinin yani sira ¢cok yemek yeme, doydugunu
hissetmeme ve kabizlik gibi yakinmalar1 da bulunmak-
taymus.

Esinin intiharindan 1,5 ay sonra klinigimize ilk bagvuru-
sunda hasta esinin asili halinin goziiniin éniinden gitme-
digini, uyuyamadigini ve istahsiz oldugunu dile getirmis.
Hasta esinin intihar ettigi giine iliskin olaylar1 su sekilde
anlatmigtir: Esi genelde kullanmamasina ragmen o giin
sabah ise giderken kravat istemis ve hastamiz esine kravati
ne yapacagini sordugunda, esinin yarut1 bir arkadasinin
istedigi bigciminde olmus. Ogleye dogru hasta esinin igye-
rinden aranmis ve esinin kayip oldugu ve kendisine ulagi-
lamadig1 haberi verilmis. Hasta 3,5 yasindaki ¢ocugu ile
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birlikte esinin igyerine gitmis. Isyerinde bir kalabaligin
toplandigini gérmiis ve kalabaliga dogru yiiriidiigiinde
esinin bodrumda kravatla kendini astigin1 duymus. Bunun
miimkiin olamayacagini diisiinen hasta kendine (kiyafetle-
rini yirtma, saglarini yolma) ve gevreye zarar verme (cam-
lar1 kirma) davranislarinda bulunmus. Esinin intihar etti-
gine inanmamis ve sorun yasadiklari esinin amcasinin
oglunun onu dldiirdiigiinii diisiinmiis. Bu nedenle orada
gordiigii esinin amcasinin ogluna tokat atmis. Daha sonra-
sin1 hatirlamadigin ve evde goziinii agtigini sdyleyen has-
ta daha sonra hastaneye gotiiriildiigiinii ve kendisine bir
igne yapildigini 6grenmis. Uyandiginda evin kalabalik
oldugunu fark eden hasta esinin 6ldiigiinii o an idrak etti-
gini belirtmistir.

Klinigimizde yapilan degerlendirmede intihar diisiincele-
ri olmayan hastaya Sertralin 100 mg/giin ve Alprozolam
0,5 mg/giin 6nerilmis. Kismi diizelme ile izlemde olan has-
tada Mayis 2010’da sinirlilik, uykusuzluk, hareketlilik arti-
st belirtileri ve cevreye zarar verme (camlar1 kirma) davra-
niglar1 olmus. Bu sirada psikotik belirti saptanmamis ve bu
belirtiler mani/hipomani olarak degerlendirilmezken, bu
tablo yasin yildoniimii seklinde ele alinmus. Izlemde “co-
cuklarima zarar verir miyim?” tarzindaki diisiincelerinin
tabloya eklendigi goriilmiis ve tedavisi Venlafaksin 150
mg/giin ve Risperidon 1Img/gilin olarak diizenlenmis. Ya-
kinmalar1 diizelen hastanin belirtilerinin tekrarlamasi iize-
rine Nisan 2011’de klinigimize yatis1 yapilmis ve ortalama
bir aylik tedavi siirecinde belirtilerinde kismi diizelme
saglanmuis.

Izlemde hastanin bagka bir merkezde May1s 2012’ de yata-
rak tedavi gordiigii, ancak benzer yakinmalara ek olarak
referansiyelite (iistiine alinma) ve intihar diigiincelerinin
oldugu belirlenmis ve Kasim 2012’de klinigimizde Psiko-
somatik servisine yatis1 planlanmus.

Yatis degerlendirmesinde hastada bayilma, 6fke patlama-
lar1, hayattan keyif alamama, isteksizlik, uyku hali, enerji
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kaybi, ses duyma ve esinin intiharini atlatamama yakinma-
lar1 mevcuttu. Hasta kullanmakta oldugu Venlafaksin 225
mg/giin ve Ketiapin 600 mg/giin ile tedavi programina
alindi.

Ozgecmis: 1980 yilinda kdyde, evde, zamaninda, vajinal
yolla dogmus. Gebelik sirasinda annenin herhangi fiziksel
veya ruhsal saglik problemi olmamus. Ugiincii kiz ¢ocuktan
sonra ailenin hep erkek ¢ocuk beklentisi olmus. Hastamiz-
la ayni giinlerde amcasinin bir oglu dogmus. Hastanin
annesi ¢ocuklar1 degistirmeyi teklif etmis, ancak kabul
edilmemis. Fiziksel ve ruhsal gelisimi normal olan hasta,
ilkokul birinci sinifta tuvalet okulun disinda oldugu igin
gitmeye korkup, giindiiz altin1 1slatmaya baglamis ve enii-
rezis nocturna (alt islatma) gelismis. Yakinmalar1 5-6 yil
sirmils ve tedavi ile diizelmis. Erkek kardesini dogdu-
gundan beri kiskaniyormus. Kardesine kars: kiskanghgi
zamanla azalmis, ancak halen varmus.

Hasta kendisini “cekingen, toplum igine giremeyen, icine
kapanik, arkadas edinemeyen bir ¢ocuk” olarak ifade etti.
Zor arkadas edinirmis, sadece 1-2 arkadasi varmis. Solak
olan hastarun okul basarisi genelde ortaymis. ilkokula zor-
la gitmis, sik sik sokaga kagarmis. Ilkokulu kéyde, ortao-
kulu ilcede okumus. Kiz meslek lisesi dikis boliimiinde
dgrenim hayatina devam etmis. Ogretmen olmay1 ¢ok isti-
yormus. Universite sinavina girmis, ilk seferde kazanama-
yinca bir daha denememis. Liseden mezun olduktan sonra
bir yil bilgisayar kursuna gitmis. 3,5 yi1l bir magazada tez-
gahtarlik yapmus. Evlenmeden &nce isi birakmis ve daha
sonra ¢alismamuis.

Onemli bir hastalik, kaza ya da travma 6ykiisii olmamak-
la birlikte iki kez yiiz felci gegirmis. Hasta bu durumun
iiziintiiden oldugunu belirtmistir. Ailesi hastanin evlen-
mesine karsi ¢ikmig. Bu donemde ailesi ile ilk tartistiginda
hastada konugsamama ve yiiziinde kasilma olmus. Sol tara-
f1 hi¢ hareket etmiyormus, agzinin sol kismin hareket etti-
rememis ve goziinii kapatamamis. Bu tartismalar siirerken
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bir ay sonra ikinci kez ayn1 sekilde konusamama ve yiizde
kasilma olmus. Yiiz felci tanisi ile ilag tedavisi ve fizik te-
davi gormiis. Bundan sonra ailenin hastaya karsi tavri
yumugamus, ancak yine de evliligine onay vermemisler. Bu
donemde hastada mutsuzluk, isteksizlik, hayattan zevk
alamama, istahsizlik gibi depresif belirtiler olmus, ancak
herhangi bir taru veya tedavi almamis. Hasta ailesini ikna
etmek i¢in ¢ok 1srar etmis, ancak aile onay vermeyince
hasta ailesine bilgi vermeden evden ayrilmis ve evlenmis.
Digiin téreninde ailesi bulunmamuis ve hasta kendisini gok
yalniz ve mutsuz hissetmis. Ancak bu kararindan dolay:
pisman olmamus. Ailesinin izni olmadan evlendigi igin
annesinin ona beddua ettigini, esinin bu yiizden 6ldiigiini
diisiinen hasta evden izinsiz ayrilmasa esinin intihar et-
meyecegini diisiinerek kendini suglar olmus.

Daha once neseli, kiigiik seylerden mutlu olan, iyimser
bir insanmis. Sorunlarini ablalar1 ve arkadaslar ile payla-
sir, onlardan tavsiyeler alirmis. Esinin kaybindan sonra
arkadaglarinin ilgilenmesine ragmen onlardan uzak dur-
mus ve ev isi disinda hi¢bir seyden keyif almaz olmus. Esi
vefat ettikten sonra, o evde duramadlgl i¢in, ¢ocuklar ile
birlikte bagka bir eve tasinmis. Cocuklarin esyalar1 da dahil
eski egyalarin hepsini, eskiyi hatirlattig1 icin yenilemis.
Gegcimini esinden kalan para ile sagliyormus.

Oliime kars: tepkileri soruldugunda hasta yakinindan bi-
rinin 6lecegini hi¢ diisiinmedigini ifade etti. Hasta insanlar
yaslanir, hasta olur veya bir kaza gegirir, 6liim ancak o
sekilde olur, diye diisiinlirmiis. Babas:1 yash oldugu igin
genelde onun Olebilecegi aklina gelirmis. Babasini ok
sevdigi ve ona ¢ok bagl oldugu icin de onu kaybetmekten
¢ok korkarmis: Simdi babasina daha da ¢ok bagliymus.

Lise mezunu olan esi muhasebeci olarak calisiyormus.
Esiyle cok mutluymus, ¢ok nadir tartisirlarmus. Esi genelde
sessiz sakinmis, ¢ok uyumlu ve anlayisli bir insanmis. Hig-
bir kétiiliigiinii gérmedim, demistir. Esi pek kiskang de-
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gilmis, ama hasta esini ¢ok kiskanur, ancak bunu belli et-
memeye calisirmis. Hi¢ ayrilik donemi olmamus.

Esini kusursuz, ¢ok anlayisli, ¢ok iyi bir insan olarak ta-
nimlayan hasta esine ait bazi 6zel esyalar1 sakliyormus. Bu
esyalar esinin 6ld{igii giin iistiinde olan kiyafetleri, clizda-
ni, telefonu, parfiimii, dis firgas1 ve kendini astig1 kravat-
mis. Esinin esyalarini sandikta saklayan hasta bazen bu
esyalar1 gikartir ve aglar, her seferinde de bayilirmis. Haf-
tada bir mezarin ziyarete gidiyormus.

On (kiz) ve yedi (erkek) yaslarinda iki ¢ocugu olan hasta-
nin ¢ocuklari ile iligkileri ¢ok iyiymis. Ancak oglu ¢ok ya-
ramazmis ve ona ¢ok bagirir, bagirdig: igin de pisman
olurmus. Kizi ise ¢ocukken birkag kez babasi ile arasinda
yatmis. Esi Olditkten sonra bu yiizden kizina “sen bizi
ayirdin” diye kizdig1 olmus.

Soygecmis: Hasta 8 ¢ocuklu (7 kiz, 1 erkek kardes) bir ai-
lenin 7. ¢ocugu olarak biiyiimiis. Ailede depresyon (anne,
ii¢ kiz kardes, dayisinin ve amcasinin kizlari) dykiisii di-
sinda bagka ruhsal hastalik 6ykiisii bulunmamaktaymus.

Anne ve baba tek erkek ¢ocuklarini digerlerinden hep ay-
r1 tutmus. Kiz kardesler arasinda herhangi bir ayrim ol-
mamusg, ancak erkek kardese yapilan bu ayricaliktan hasta
sik sik sikayet edermis. Bunu dile getirdiginde ise kiskang-
likla suglanirmais.

Hasta, annesine kiyasla babasina daha yakin oldugunu,
onu daha ¢ok sevdigini ifade etmistir.

Muayene ve Laboratuvar Bulgular:: Fizik muayene bul-
gular1 normal smnirlar iginde idi. Norolojik muayenede
servikal herniye (boyun fit181) bagl sag el 4. ve 5. parmak-
larda gii¢ ve his kayb:1 oldugu saptandi. Laboratuvar bul-
gularinda Vit B12 diizeyi diisiik bulundu ve vitamin tak-
viyesi yapildi. Hipertrigliseridemi ve hiperlipidemiye yo-
nelik diyet 6nerildi.

Ruhsal Durum Muayenesi: Yagsinda gosteren, boyuna
gore hafif diizeyde kilolu, giyimi sosyoekonomik durumu
ile uyumlu, 6z bakimi yeterli olan hastanin bedensel bir
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kusuru bulunmamaktadir. Goriismede hastanin durgun
goriindiigii, algak sesle konustugu ve sadece sorulara ce-
vap verdigi gozlendi. Hastanin yanitlar1 anlaml ve uygun
olarak degerlendirildi. G6z temas: yeterli olan hasta go-
riigmeciye kars1 olumlu bir tutum i¢indeydi. Biling, bellek,
dikkat, yonelim kusuru bulunmayan hastanin zaman za-
man sikilip goriismeyi kesme talebi oldu. Emir veren, za-
man zaman da umut veren sesler ve yataginin iistiinde
oturan tanimadig: bir insan seklinde hipnogojik (uykuya
dalarken) ve hipnopompik (uykudan uyanirken) haliisi-
nasyonlar (varsarular) tanimladi Diisiincenin yapisi ve
akis1 normal olmakla birlikte iceriginde yogun depresif ve
suisid (intihar) igerikli diisiinceler bulunmaktaydi. Duy-
gudurumu ¢6kkiin olan hastarun duygulanimu ve psiko-
motor aktivitesi normal sinirlardayd.

Psikolojik Degerlendirme: Hastanin ego islevselliginin
bozuldugu, depresif, iiziintiiye ve yalmz kalmaya egilimli,
bagimli, immatiir, anksiy6z ve gergin bir kisilik yapisina
sahip oldugu goérilmistiir. Esinin intihar ile ilgili sugluluk
duygular1 bulunan hastanin stres durumlarinda hayal ve
fantezi diinyasina gekilerek tepki verdigi diisiiniilmiistiir.
Olumsuz duygularini bastirdig, inkar ettigi veya dolayl
yollardan ifade ettigi, karamsar oldugu ve projektif test-
lerde intihar riskinin bulundugu saptanmustir. Kisilerarasi
iliskilerinde bagimli ve yiizeysel oldugu, yogun pismanlik
ve sugluluk duygularinin bulundugu, umutsuz, caresiz,
terkedilmis ve yetersiz kadinlarla 6zdesim kurdugu dikka-
ti cekmistir. Gozlem goriisme ve test bulgular1 birlikte
degerlendirildiginde, esinin kaybindan sonra hastanin
komplike yas siirecine girdigi ve buna bagh olarak depres-
yonunun izlendigi goriilmiistiir. Yaru sira hastanin stres
durumlarinda psikosomatik semptomlar gosterdigi ve
ofkesini pasif agresif sekilde ifade ettigi diistintilmiistiir.

Izlem: Hasta Kasim-Aralik 2012 tarihleri arasinda orta-
lama 2 aylik siirede Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh
Saglig1 ve Hastaliklar1 A.D Psikosomatik Birimi'nde yata-
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rak tedavi gdrmiistiir. 1ki aylik yatis déneminde haftada
iki kez grup terapisine, iki kez de bireysel goriismeye ka-
tilmigtir. Bireysel psikoterapi seanslar1 grup psikoterapi
seanslari ile uyumlu bigimde ve bir biitiinliik i¢inde yiirii-
tiilmiistiir. Bunun yamni sira, her sabah yapilan giinaydin
toplantilarina, haftada bir kez yapilan sorun saatine, cay ve
eglence saatlerine ve vizit goriismelerine, haftada ii¢ kez
de ugras terapisine katilmigtir. Yathg: siire iginde 200
mg/gKetiapin, 150 mg/g Venlafaksin tedavisi gormiis, Vit
B12 takviyesi yapilmistir.

Tartisma

Ele alinan olguda esinin intiharinin ardindan komplike
yas bulgularn sergileyen bir hastanin psikodinamik yo6ne-
limli grup psikoterapisindeki tedavisine odaklanilmakta-
dir. Kaybin bi¢imi, kaybedilen kisinin 6zellikleri, kayipla
kurulan iligkinin 6zellikleri, daha 6nceki kayiplar ve ka-
yipla bas etme becerileri, kisinin kisilik 6zellikleri, ailesel
yatkinlik ve diger yasam stresorleri yas yasantisinin nor-
mal veya normal dis1 yasanmasina neden olan unsurlar
arasindadir. Burada ele alinan yas tablosunda, esin intihar
ile kaybi, esle kurulan iliskide baslangicindan giintimiize
¢Oziilmemis konularin varligi, kayip ile travmatik bir bi-
cimde karsilasma nedeni ile o arun goziiniin 6niinden git-
memesi biciminde yasanan travmatik yasanti, kayb: yasa-
yan olgunun obsesif kisilik 6zellikleri, ailede depresyon
Oykiisiiniin yaygin olmas: gibi Ozellikler komplike yas
acgisindan risk faktorleri olarak degerlendirilmistir. Ayrica
esi ile olaylarin veya sorunlarin paylasilmamis olmasi ve o
donemde bagka gevresel sorunlarin bulunmas: da kompli-
ke yas agisindan risk faktorleridir.

Dinamik psikoterapi ¢ok ¢esitli ruhsal hastaliklarin teda-
visinde kullanilabilen etkin bir tedavi modelidir. Bu teda-
vinin etkili olmasini saglayan temel unsurlardan biri kisi-
nin igsel diinyasi ile iliski kurmasidir. Bu tedavi siirecinde
hasta dis gerceklik kadar kendi gergekligini, yani i¢ diinya-
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sin1 gormenin de onemli oldugunu fark eder. Dinamik
yonelimli psikoterapinin etkinligini saglayan bir diger
unsur da “simdi ve burada” yasanandan hareketle hasta-
nin yasamindaki travmalar giderek diizeltici duygusal
yasantilar araciligiyla tedavi etmektir (Arslan ve ark,
2000). Bu olguda da travmatik yasantilarin (grup psikote-
rapisinde ele alinan kizginlik yasantisi gibi) normal yasan-
tilar oldugu, bazen ¢6ziimsiiz de olunabilecegi, yasamin
tiim kontroliiniin elimizde olmadig1 ve 6liimiin evrenselli-
gi ortaya c¢ikan temalar olmustur. Yan sira, hasta tedavi
siirecinde diger grup iiyeleriyle ve tedavi ekibiyle olan
iligkilerinde kendisiyle ilgili olumsuz diisiincelerin ve
duygularinin farkina varabilmistir.

Psikanaliz ve dinamik yo6nelimli psikoterapi, hastalarin
zihinsel siiregleriyle bilingdis1 unsurlarn arasindaki baglan-
tilar1 ortaya ¢ikarmaya calisir. Terapist hastanin biling di-
sindaki celiskilerini degisik yollarla biling diizeyine ¢ikartir
ve bu celiskilerinin farkina varmasini saglar. Boylece hasta
davraniglarini biling diizeyinde degerlendirir ve farkina
varir. Hasta terapistle kurdugu iliskiden yola ¢ikarak anne
ve babasiyla nasil bir etkilesim kurdugunu anlamaya bas-
lar. Boylece eski catismalarinin kaynagini gérmeye baslar
ve bunlari nasil bilingaltina ittigini anlar. Bilingaltina itilen
catismalar ortadan kaybolmazlar, buradan insanin duygu-
larin1 ve davraniglarini etkilemeye devam ederler. Bilingal-
tinda ¢6ziime ulasamamus ¢atismalarin etkisi yogunlastig:
zaman bireyin egosu isin i¢inden ¢ikamaz. Dinamik psiko-
terapide terapinin teknigi ¢6ziimlemedir. Terapist hastanin
i¢ diinyasini ¢oziimler ve bu ¢oziimlemeleri yorumlarla
hastaya iletir. Yorumlar hastanin i¢ diinyasinda degisimle-
re yol acgar.

Hasta, obsesif kisilik 6zellikleri nedeni ile, esi ile ailesinin
izni olmaksizin evlenmesi ve esinin kendisinin verdigi
kravatla intihar etmesi nedeni ile kendisini suglamaktadir.
Bu sekilde kendisini suglayarak yasin belli bir asamasinda
takilmus olabilir. Belki de erkek olarak dogmadig igin ¢ok
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eskilere dayanan igsel bir catisma yasamaktadir. Evliligin
baslangicinda aile ile sorunlar yasanmis ve sorunlar ¢o-
ziimlenememistir. Evliliginde esinin kendisi ile sorunlarn
paylasmamas: da hastada kizginlik yaratmis olabilir. Has-
tanin esine kravat: vermesi ve esinin de bu kravatla intihar
etmesi biling disinda bu durumdan kendisinin sorumlu
oldugu duygusunu yaratmis olabilir. Esinin intiharinin
gecmiste ¢oziimlenmemis yasantilarla birlikte hastanin ego
glclinii zayiflatmasi beklenen bir durumdur.

Hastanin bu 6zellikleri bireysel ve grup psikoterapileri
siirecinde ortaya ¢ikmustir. Bireysel terapi siirecinde, bas-
langigta esini ¢ok yiicelten hastamin yogun sugluluk dii-
siinceleri ve yetersizlik diisiinceleri oldugu izlenirken,
ilerleyen goriismelerde esine kars: 6fkelenmeye basladig,
esinin o6liimdi ile ilgili sugluluk duygularinin azaldig), ken-
di yasamina verdigi degerin arttig1 izlenmistir. Tedavi
siirecinin ilerleyen asamalarinda bireysel goriismelerde,
sugluluk duygularinin azaldigi, 6zgiiveninin arttig1, ¢6k-
kiin duygudurumun yerini gelecege dair planlarin aldig:
ve hastanin umutlu oldugu gézlenmistir.

Grup psikoterapisi siirecinde ise hastanin ilk oturumlar-
da duygu ifade etmekten c¢ekindigi izlenirken, siirecte
konversif bayillmalarina kars: i¢gorii gelistirdigi, ilgilenil-
mediginde bayilmanin siiresinin kisaldigi ve bunu kontrol
edebildigi gozlenmistir. Ayrica hasta esine olan 6fkesini
bagkalarina yansittigini fark etmis, zaman i¢inde duygula-
rinu ifade etmeye baglamis ve diger grup iiyelerine yapic
geribildirimlerde bulunabilmistir. Hastanin tedavi siire-
cinde bayilmalar1 ge¢mis, sugluluk duygulari, degersizlik
hissi ve sinirliligi azalmis, intihar diisiinceleri kaybolmus-
tur.

Hastada patolojik yasin diizelmesi hastanin kayb: kabul-
lenmesi ile baglamis ve sonra diger asamalarla ilgili gelis-
meler gosterdigi izlenmistir. Abartih bir sekilde yasadig:
acty1 makul diizeye indirgeyebilmis ve bundan sonraki
yasamina uyum saglayabilmek adina hayaller kurmaya
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baglamistir. Bir ise girip ¢alismak, ¢ocuklarina iyi bir gele-
cek saglayabilmek i¢in planlar yaptig1 izlenmis ve hasta
son olarak “ben yoktum, ben varmisim” demistir.

Sonug olarak, komplike yas olgularinin dinamik y6nelim-
li bireysel ve grup psikoterapisinden ve farmakoterapiden
olusan bir modelde ele alinmasi olgularin tani ve tedavi-
sinde yarar saglamaktadir.
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GENEL HASTANE KONSULTASYON
BIRIMINDE YAS SURECINE YAKLASIM

Cigdem Aydemir

Aile tyeleri ve diger yakinlar hasta bakiminda tedavi
ekibinin en biiyiik yardimcilaridir. Haftanin 7 giinii 24 saat
refakat hizmetinin yaninda, hastaya moral kaynag: olur,
acil gereksinimlerini hizla karsilar ve bdylece morbidite
(hastalik) ve mortalite (6liim) iizerinde olumlu etki goste-
rirler. Ote yandan hastaligin terminal (son) evresi hasta
yakinlari i¢in de en zor gecen donemdir. Tedavi ekibi ¢ogu
zaman hastanin bakimina odaklandig icin hasta yakinla-
rinin gereksinimlerini fark etmeyebilir. Hasta ile birlikte
yasanan zamanin sonuna yaklasildiginin fark edilmesi, bir
yandan yasamaya bagladiklar1 gizli yas, 6te yandan yiik-
lendikleri fiziksel ve duygusal yiik ¢ogu zaman gozden
kagar. Aslinda hasta yakinlarinin yasadig1 sikinti hemen
hemen hastanin kendi sikintisi ile esdeger diizeydedir,
ancak bu sikintiy1 ifade edecek zamanlar: ve sanslar1 yok-
tur. Sosyal destek ¢ogunlukla ihtiyac karsilayacak diizey-
de olamaz. Ustelik giinliik yasamin dayatmalar1 da hala
devam etmektedir. Hatta aile iginde yeniden is dagilimi
yapilmistir. Yapilan ¢aligmalar hasta yakinlarinin bir kis-
minin bakim siirecinde isini kaybettigi, dnemli bir oraninin
da tiim birikimlerini hastanin bakimina harcadigini gos-
termektedir (Kotkamp-Mothes, Slawinsky, Hindermann ve
Strauss, 2005). Hasta yakinlarinin sikintis1 ¢ogu zaman

*Dog. Dr.,, T.C. Saglik Bakanligi Ankara Numune Egitim ve Arastir-
ma Hastanesi Psikiyatri Klinigi.
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hasta, tedavi ekibi ve kendilerini igeren bir kriz oldugu
zaman goriiniir hale gelir.

Sistem teorisine gore her bir aile; etnik yapi, sosyal sinif,
dini 6zellikleri ve genel sosyal yapinin da etkisi ile kendine
has kiiltiirel bir sistemdir. Aile tiyeleri birbirine biyolojik,
yasal, duygusal, tarihi ve cografi baglar ile baghdir, diger
topluluklarla aralarinda sinir vardir. Aileye katilim evlen-
me, dogum veya evlat edinme ile olur. Aileden ayrilma ise
ancak oliimle miimkiindiir. Her bir bireyin sistem iginde
belli bir rolii ve gorevi vardir. Roller ve davranislar karsi-
likl1 olarak birbirinden etkilenir, bunu dongiisellik olarak
tanimlayabiliriz. Kriz dénemleri disinda rol dagilimi ¢ok
degismez (Carr, 2001).

Aileyi ister sosyal bir yap1 olarak diisiinelim, isterse sinir-
lar1 ve alt Ogeleri olan sistem olarak ele alalim; kronik ve
oliimciil hastalifin terminal dénemi bir kriz olarak yapinin
tiim alt ogelerini ayr1 ayn etkiler. Sistemin her bir alt iiyesi
karsilikli etkileserek krizden payiru alir. Ailenin her bir
bireyi davranigsal ve duygusal baglarla birbirine bagh
oldugundan dolay1 her bir iiyenin duygusal davrangsal
tepkisi diger iiyelerini de etkiler. Hastanin tepkileri yakin-
larini, yakinlarin hastaya yanit1 da hastarun hastalik dene-
yimini etkiler. Ozetle, duygular, diisiinceler ve tepkiler
karsilikli ve dongiiseldir (Minuchin, Rossman ve Baker,
1978). Agir ve oliimciil hastalikla yiizlesen aileler bir yan-
dan stabil kalmaya ¢alisirken, bir yandan da tekrar organi-
ze olmaya ¢aligirlar. Her kriz doneminde oldugu gibi stireg
daha yiiksek bir islevsellik diizeyine ulasma ile sonuglana-
bilecegi gibi, dagilma ile de bitebilir.

Sistem perspektifinden baktigimizda islevsellikten kasti-
mi1z; bir yandan temel aile iglevleri yerine getirilirken, bir
yandan da tibbi sistem ve aile arasinda bir uyum sagla-
maktir. Etkili bir uyumda amaglanan hastaligin hem de
sonuglarinin fark edilmesine ragmen biraz inkar ile hasta-
nin gereksinimlerinin giderilmesi ve bunu yaparken aile-
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nin tiim kaynaklarinin kaynaklarin: etkili bir bigimde kul-
lanilabilmesidir (Glick, Berman, Clarkin ve Rait, 2000).

Yukarida soz ettigimiz sosyal yapimn yaminda aileler
asagida sayilacak 3 6zellige gore tepki verirler:

1. Ailenin gelisimsel diizeyi ve yapisi
2. Aile sisteminin inaniglari
3. Aile sisteminin tedavi sistemi ile iligkisi

Aileler, bireyler gibi benzer evrelerden gecen ancak her
biri de birbirinden farkli sosyal sistemlerdir. Tipk:1 Erik-
son’un tanimladig1 gelisimsel evreler gibi aileler de her bir
evrede; o evreye ait sosyal, gelisimsel, emosyonel temalar:
isler ve yeniden organize olarak bir sonraki evreye gecer-
ler. Bu evreleri kisaca 6zetlemek gerekirse; ¢iftin cocuksuz
olarak bir araya gelmesi ve karsilikli olarak kdken aldiklar:
aileleri de icerecek sekilde iliskilerin diizenlenmesi, kii¢iik
cocuklu aile olarak ebeveynlik rollerinin diizenlenmesi,
ergen ¢ocuk sahibi aile olarak genclerin otonomisine degi-
sen kariyer hedeflerine uyum saglamak, yetiskin ¢ocuklu
aile olarak cocuklarla yetigkin iliskisi kurmak, tekrar cift
olarak yasamaya alismak, orta yas krizi ve emeklilikle bag
etmek, ebeveynlerin kaybi, es, is, sosyal statii kayiplari ile
bas etmek, Oliime hazirlanmak (Carr, 2001). Bu nedenle
kronik 6liimciil hastaligin ailenin hangi evresinde hangi
liyesine denk geldigine gore tepkiler ve sorunlar degisir.
Oliimciil bir hastalik aile sistemindeki siirekliligi bozabilir.
Geride kalacaklarin aile ile baglantili planlari, hasta kisiye
verdikleri anlam ve atiflara gore sosyal aglar ve ailedeki
iliski dengeleri gozden gegirilip, degismelidir (Glick, Ber-
man, Clarkin ve Rait, 2000). Hastalik ailenin yasam dongii-
siiniin ne kadar disindaysa ofke, hayal kiriklig1 ve isyan
daha belirgin olur (Ornegin iilkemizdeki sirasiz 6liim ola-
rak tanimladigimiz Oliimler). Sirali Sliimlerde ise zaten
kayiplar1 yasamaya baglayan esler ikili roldedirler; hem
kendi fiziksel hastaliklar:1 vardir, hem de hasta yakin ola-
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rak bakicl roliinii {istlenmislerdir. Bu siirecte erkek part-
nerleri emosyonel yiik, kadin partnerleri ise fiziksel yiik
daha yipratmaktadir. Yetigkin ¢ocuklar ise kayb: yasama
siirecinin yaninda ebeveyn olarak gorev gormek zorunda
kaldiklari igin giigliik yasarlar. Ozellikle hasta iiye gegirdi-
gi stirecten haberdar degilse terminal doneme ilerledikce
aile iiyelerinin giigliigii artar (Baider ve Kaplan De-Noir,
1986).

Ailenin yapisi: Aile ebeveyn, ve cocuklar gibi alt sistem-
lerden olusmus bir organizasyondur. Ebeveyn ve ¢ocukla-
rin yaninda; cinsiyete, yas gruplarina gore de alt sistemler
ve koalisyonlar olusur. Cekirdek aile, genis ailenin, o da
toplumdaki diger gruplarin hatta tiim toplumun bir alt
sistemidir. Saglikli ailelerde aile gorevleri alt sistemler
aracilig ile yiiriitiirler, bu sistemler arasinda hiyerarsik bir
diizen ve sinir vardir (Carr, 2001).

Degisimler karsisinda; aile iiyelerinin rolleri ve kurallar
degistirmesi ile yeni duruma uyum saglarlar. Bir liyenin
hastalanmas1 gibi kriz anlarinda roller ve sinurlar tekrar
diizenlenir ve aile yeni bir noktada dengeye oturur. Bazen
ailede rol karmasasi da olur. Hastaya bakmak i¢in aile iiye-
kalir. Onun yarattig1 gelir kaybin1 karsilamak igin diger
aile liyesi fazla mesai yapmak zorunda olabilir (Lederberg,
1998). Bu iki iiyenin ev i¢i sorumluluklar varsa, bunlar
ailenin diger iiyeleri tarafindan {istlenilir (Cameron,
Franche, Cheung ve Stewart, 2002). Cocuklar ebeveynlerin
bazi rollerini istlenir, hatta birbirlerinin ebeveyni olmak
zorunda kalabilirler. Bazen ¢ocuklar ebeveynlerinin yok-
lugunda biiyiimek zorunda kalir, eger hasta olan bir kar-
des ise sessizce diger kardegler tiim dikkat ve ilginin has-
taya yoOnlendirilmesini izlerler. Hastanin birincil yakini
yash esi ise yukarida da s6z edildigi gibi onun ikili rolii
vardir (Kotkamp-Mothes, Slawinsky, Hindermann ve
Strauss, 2005). Emeklilik, ¢ocuklarin evden ayrilmasi, ya-
kinlarinin sirayla oliimii gibi olaylar nedeni ile yalnizlikla
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ilgili kaygilar1 artmistir. Kendisinin de kronik, hatta 6liim-
ciil hastalik nedeni ile yasayacak az zamarn kalmigtir. Ay-
rica arkada sag kalan olmanin getirdigi sugluluk da vardir
(Morita, Hirai, Sakaguchi, Tsuneto ve Shima, 2004). Kagi-
nilmaz son ile ilgili farkindaligi bu duygular1 daha da agir
yasamasina neden olur. Biitiin bunlar ailenin uyum beceri-
sinin diizeyi ile iligkilidir. Sistem olarak ailenin uyum be-
cerisi ne kadar iyi ise aile liyeleri hastalik siirecini daha
kolay atlatirlar (Friedman ve ark., 1988). Bu uyumun has-
taya da yardimu olur. Aile iiyeleri arasindaki iletisim, da-
yanisma ve yardimlasma hastanin da daha fazla destek
hissetmesine yardimcai olur ki, ikincil olarak aile tiyeleri de
adaletli rol dagilimi oldugunda kendilerini yalniz birakil-
mis hissetmezler. Rol dagilimindaki degisikliklerden de
sorun cikabilir. Ornegin hasta gocuk ile ona bakmak igin
isinden ayrilan annenin koalisyonu, gelir kaybini tamam-
lamak icin daha fazla galisan baba ile ¢ocugun iligkisini
bozar ve ¢ocuk babasindan alabilecegi destegi alamaz.
Sinirlar1 dis diinyaya kars: ¢ok rijid (kat1) bir aile disaridan
yardim alamazken, sinirlar: belirsiz bir aile de digsaridan
gelen stresorlerden korunamaz. Ebeveyn sistemi birbirin-
den kopuk bir aile saglikli karar alamaz. Ailenin uyum
becerisi, sistemin degisiklige kars1 yapic1 bir sekilde yanit
verebilmesidir. Ailenin esnekligi ne kadar diisiik ise, uyum
o kadar zor olur.

Ailede oliimciil bir hastalik oldugunda sistem goyle ¢ali-
sir: bireyler arasinda sinirlar siliklesir ve karsilikli kaynasg-
ma artar. Kaynasma; aile igindeki her bir bireyin otonomisi
ile diger iiyeler arasindaki iliskinin yani baglanmann den-
ge noktasidir (Kotkamp-Mothes, Slawinsky, Hindermann
ve Strauss, 2005; Olson, Sprenkle ve Russell, 1979). Her bir
tiyenin varligin1 devam ettirmek i¢in diger tiyeleri yaninda
hissetmeye ihtiyaci vardir. Hastalik aninda aile sisteminin
dis diinya ile iletisimi azalirken kendi icindeki kaynasma
ve birlik duygusu artar. Bu yontem hasta bireyi aile iginde
stabilize etmeye yarar (Baider ve Kaplan De-Noir, 1986;

243



Friedman ve ark.,, 1988). Kaynasma arttikca dayanisma ve
destek de artar, bu durum uyumu ve hatta uyuncu da be-
raberinde getirir. Artan kaynasma kritik bir noktaya kadar
kayip duygusu ile basa ¢itkmaya yardimcr olur. Ancak bu
kritik noktadan sonra gerilim hissinin ¢ok olmasina bagl
olarak iletisim azalir, yeni bilgiler paylasiimaktan sakinilir.
Sinirlar siliklesir, hatta kaybolur, otonomi miimkiin olmaz.
Aile varligini ve sistemin diizenini korumak igin gizli bir
sessizlik anlagsmasi igine girer. Aile icinde gorev dagilimi
ancak iletisim ve esneklik ile saglanir. Iletisim ve esneklik
azaldiginda herhangi bir iiyenin gereksinimlerine yant
vermek aktif bir rol dagilimi yapilamadig i¢in giiglesir.
Sessizlik, aile iiyelerinin birbirini ac1 gercekten korumak
icin kullandiklar1 bir yontemdir. Ancak sessizligin sonu-
cunda iletisim, yardimlagma ve dayanigsma azalir ki bu da
caresizlik ve yalnizlik duygularina neden olur (Kotkamp-
Mothes, Slawinsky, Hindermann ve Strauss, 2005).
Yakinlarin1 hastaneye emanet eden aileler nesiller ve
kendi yasamlari boyunca dis diinya ile iliskide sahip ol-
duklan aligkanliklarini ve inaniglarini hastaneye de tasir-
lar. Bu nedenle aileler daha 6nceki krizlerde nasil davrani-
yorlarsa bu krizde de ayni sekilde davranacaklardir (Glick,
Berman, Clarkin ve Rait, 2000). Nesiller boyu ailenin ba-
kim ve hastaliklara verdikleri anlamlar tekrar canlanacak-
tir. Tibben Oyle olmasa bile, aile kendini hastalikla baglan-
tili goriiyorsa (kanser etmek, verem etmek vb.) hastalikla
ilgili gerginlik ve sugluluk da artar. Aile sisteminin 6zellik-
leri kendilerine verilen saglik hizmetini de etkiler. Bazi
aileler tedavi ekibi hakkinda siipheleri oldugu i¢in hastaya
verilen tedaviyi engellemeye calisabilirler (hastami kobay
gibi kullaniyorlar vb.). Baz: aileler ise yardima daha agik-
tir. Hatta ayni ailenin degisik iiyelerinin ekibe kars1 durug-
lar1 farklilik gosterir. Bazi iiyeler ekibin girisimlerine kars:
cikarlar. Bazi aile iiyeleri birbirinden o kadar kopuktur ki,
hepsini tek tek ve ayr1ayn bilgilendirmek gerekebilir. Bazi
aile iiyeleri arasinda bilgi degiserek yayilir, sonugta ailede
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kafa karisiklign ve panik olur. Ailenin kendi igindeki ileti-
sim ve atismalarinin bir benzeri ekiple de tekrarlanabilir.
Sonug olarak hasta-ekip ¢atigmalari ya da aile-ekip gerilim-
lerinde veya fikir uyusmazliklarinda aile sistemine bak-
mak gerekebilir. Bu iletisim bigimlerine 151k tutuldugunda
hasta bakiminin kalitesi dolayli olarak yiikselir.

Oliimciil hastanin yakinindan sz ederken, komplike yas
reaksiyonlarindan o6zellikle de beklentisel yastan soz et-
mek gereklidir. Yas tepkilerini agiklamak igin Bowlby’nin
(1969) baglanma teorisi temel alinabilir. Emniyet duygusu,
giivenlik gereksinimleri dogrultusunda ¢ocukluktan yetis-
kinlige kadar sevgi baglar1 kurulur ve siirdiiriiliir. Bowlby
gerek kaybin ihtimalinin belirmesine, gerekse kaybin ken-
disine kars1 yas tepkileri olustugunu soyler. Giivenli bag-
lanma patolojik yastan korurken bu agidan kaygih-
ambivalan (ikircikli) baglanma 6nemli bir risk faktoriidiir.
Diger risk faktorleri; 60 yasindan geng olmak, sosyal des-
tegin az olmasi, halihazirda ya da ge¢miste depresyon
Oykiisii, diisiik gelir diizeyi, eszamanli olumsuz yasam
olaylar1 olmasi seklinde siralanabilir. Diger patolojik yas
tepkilerinden kitabin bagka béliimlerinde s6z edildigi igin
bu boliimde sadece “beklentisel yas” ele alinacaktir.

Tanim olarak beklentisel yastan kastimiz; yaklasmakta
olan bir kayba kars: olusan tepkidir. Aile iiyelerinin kay-
betmekte olduklar: kisiye karsi hassasiyetleri artar, bazen
oliimiin bir tiir provasini yaparlar, depresif belirtiler orta-
ya cikar ve kaybin sonuglarina hazirlanmaya ve uyum
gostermeye baglarlar. Beklentisel yas sirasinda aile uiyeleri
kaybin olas: gergekligini iglerine sindirmeye baslar ve gi-
decek olanla bitmemis konularini tamamlamaya firsat bu-
lurlar. Beklentisel yas 6liimden sonra olusan yasin baglan-
gic evresi olmadigl gibi, 6liim sonrasi yasin da siiresini
kisaltmaz. Tahmin edilenin aksine beklentisel yasta yakla-
san Oliimiin belirtileri agikca goriilse bile diisiik orandadir.
Bunun nedeni 6liim yaklastik¢a baglanmanin artmas: ve
olas! 6liimii kabul etmenin sevileni bir bakima terk etmek
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anlammna geldigi i¢in sugluluk duygusu olusturmasidir
(Casaretti, Kutner ve Abrahm, 2001; Knott ve Wild, 1986).

Yas tepkisinin evrelerini pek ¢ok yazar tanimlamustir.
Bunlardan en ¢ok bilineni Elisabeth Kiibler-Ross'un (1969)
inkar, ofke, pazarlik, depresyon ve kabullenmeyi igeren
siniflamasidir. Bu béliimde ise Worden’e (1991) ait bir ev-
releme ele alinacaktir. Worden’e gore yas 4 basamakl bir
siirectir, bunlar herhangi bir sirada basar: ile tamamlandi-
ginda yas siireci bitmis olur.

1-Kaybin gergekligi ile yiizlesmek: Olen lmiistiir ve geri
gelmeyecektir. Bu gergek ile yiizlesilir. Burada bazen inkar
cok degisik sekillerde kendini gosterir. Inkar gercegi hafif-
ce saptirmadan hezeyanl bir tutuma kadar genis bir yel-
pazede olabilir. Bazen iligkinin diizeyi inkar edilir: “aslin-
da o kadar da yakin degildik”, bazen geri dondiigiinde
kullanilmak iizere tiim kisisel esyalar saklarur, bazen de
hatirlatan her sey ortadan kaldirilir ya da olenle iliski
kurmak i¢in medyumlardan yardim aranir. Defin merasi-
mi ve belirli glinlerde yapilan anma ve dualar yararl gele-
neklerdir.

2-Yasin acisini galisip sindirmek: Kaybedilen kisinin ar-
dindan aa hissini bastirmaktansa hissedilen aciya taham-
miil gostermek yas stirecinin saglikli ve dogal bir pargasi-
dir. Bu siireg 6lenin sadece iyi yanlarininhatirlanmasi veya
onu hatirlatan seylerden kaginma, ilag veya alkol ile basti-
rilabilir.

3-Olenin olmadig: bir hayata alismak: Oliimiin ardindan
yakinlar yeni olusan dinamiklere ve yeni rollere uyum
saglamalidirlar. Oliimden 6nceki bazi rollerin yerine yeni-
lerinin konmas: saglanamazsa kendilik degeri diiger.

4-Oleni geride birakarak yagamaya devam etmek. Bu ev-
rede Olenin anilarimi zihinde ait olduklar1 yerde tutarak
yeni iligkiler kurulur. Ge¢misteki baglanmalara asir1 tu-
tunmak bu evrenin asilmasini zorlastirir (Worden, 1991).

Genelde psikiyatrik aile konsiiltasyonu hasta aile ve te-
davi ekibi arasindaki iliski kopma noktasina geldiginde
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istenir. Bir yandan oOliimciil hastaligin diizeyi ve hastaligin
yarattig1 varolussal kriz akilda tutulurken, bir yandan da
klasik hasta konsiiltasyonundaki hasta- tedavi ekibi iligki-
sine hastanin ailesinin de eklendigi akilda tutulmalidir.
Eklenen yeni degiskenle birlikte daha 6nce s6z edilen; ai-
lenin gelisim diizeyi, yapisi, ge¢mis hastalik deneyimleri,
tedavi sistemi ile iligkileri ve aile iligkilerindeki dongiisel-
lik (iletisim bi¢iminin neden sonug¢ baglantilar1) dikkate
alinmalidir. Problem medikal-psikiyatrik bir durum olarak
ortaya konmus olsa da; aslinda olan olay davranslarin
problemli bir sekilde tekraridir. Yardima en ¢ok ihtiyag
duyan ailelerin durumlarina en rijid tepkiyi veren aileler
oldugunu da akilda tutmak gereklidir (Gilbar, 1997; Mori-
ta, Hirai, Sakaguchi, Tsuneto ve Shima,2004).

Yapilacak konsiiltasyonda ilk hedef esas bagvuru nedeni-
ni anlamak ve Oncelikle onun ¢6ziimiine yonelik girigim-
lerde bulunmaktir. Birincil hedef basarildiktan sonra aile-
nin genel uyumunu artirarak sonraki krizlerde saglikh
karar verme diizeyine gelmesini saglamaya c¢alismak
amaglanabilir. Bu sirada; ailenin yapisal sorunlari, kisitla-
yict inaniglari, dongiisel davraniglar: hedeflenmelidir.

Aile konsiiltasyonunda destekleyici bir ortam yaratilirsa
aile anlagilmis ve desteklenmis hisseder, boylece uyum
saglar ve ancak o zaman standart aile terapisi yontemleri
uygulanabilir. Sonug olarak, aile, hasta ve ekip birbirine
baglanir ve yeni beceriler lizerinde ¢alisilir. Bazen sadece
bilgi vermek bile yeterli olabilir.

Aile konsiiltasyonu sirasinda aile iiyelerindeki ruhsal
hastaliklarin varligina da dikkat etmek gereklidir. Palyatif
bakim diizeyindeki hastalarin bakimveren yakinlari, 6zel-
likle esleri ve yetiskin ¢ocuklar: ile ¢ocuk hastalarin ebe-
veynleri risk altindadir (Morita, Hirai, Sakaguchi, Tsuneto
ve Shima, 2004; Toseland, Blanchard ve Mc Callion, 1995).
Hastalik terminal doneme ilerledikce hasta yakinlar1 daha
depresif olurlar, genel saglklar1 ve giinlitk yasamlar:
olumsuz etkilenir. Hastanin genel durumu birden bozulur
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ya da agrisi artarsa yakininin da sikintis1 artar. Bakimvere-
nin kendi saghg1 bozuk oldugunda, tamidan kaginma ile
hastaligi saklama durumlarinda ve destek sistemlerinin
yoklugunda uyum zorlasir. Hastaligin tamamen inkar
olmasa da, biraz inkar yakinlarin duruma uyumu kolay-
lagtirir. Hastanin uyumu ne kadar iyi ise yakininin da
uyumu artar. Terminal dénemde psikiyatrik bozukluk
riski artar, erken tan1 donemlerinde %20-30 olan oranlarin
terminal donemde %30-50 seviyesine ¢iktig1 saptanmustir.
Anksiyete bozukluklari, uyum bozukluklari, duygudurum
bozukluklar1 ¢ok goriiliir. Partnerlerde yaklasik olarak
%35, yetigkin ¢ocuklarda %28 oraninda tani konacak dii-
zeyde psikiyatrik sorunlar ortaya giktig1 goriilmiistiir. Ka-
din cinsiyeti, diisiik sosyoekonomik durum ve geng yas,
daha 6nce ruhsal hastalik hikayesi bulunmasi ve hasta ile
catismali iliskinin varlig1 ruh sagliginin bozulmasi igin risk
faktorleridir (Kotkamp-Mothes, Slawinsky, Hindermann
ve Strauss, 2005).

Yakinlar en ¢ok hastalari ile bilgi alamamaktan sikayetgi-
dirler. Aslinda standart bilgi veriliyor, hatta fazla bilgi bile
verilebiliyor olabilir. Ancak kisiye 6zel, grubun ihtiyaglar1
goz oniine alinarak tolore edilebilecek kadar bilgi verilme-
si en iyi segenektir. Bu konuda en iyi yontem hasta yakin-
larina hastalarinin durumu hakkinda ne disiindiiklerini
sormaktir. Dislindiiklerini ifade ederler, duymaya ta-
hammiil edebilecekleri kadarini da sorarlar. Yukarida s6z
edilen biraz inkardan kastedilen de budur. Kabul edebile-
ceklerinin iistiinde bilgi verilen ailelerin siirece uyumu
bozulabilir. Her bir hasta yakininin yas1 ve diger 6zel du-
rumuna gore gereksinimleri ayridir, bu nedenle miimkiin-
se her bir aile iiyesi i¢in ona 6zel bir miidahale planlamak
en iyisidir.

Son yillarda internetten 6grendiklerini tedavi ekibi ile tar-
tisan, yeni bir hasta yakin1 grubu olusmus ve gittikce bii-
ylimektedir. Bu konudaki deneyimlerimiz ilerleyen yillar-
da gittikge artacaktir, ancak su an igin hasta yakinlarini
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internet ortamindaki tiim bilgilerin giivenilir kaynaklar-
dan edinilmedigi ve teorinin hastanin kisisel hastalik de-
neyimine tam uymayabilecegi konusunda bilgilendirmek
onerilebilir.

Oliime yaklagan hasta yakinlar igin 6zellikle problem ¢6-
ziimiine yonelik miidahaleler onerilmektedir. Tiim yakin-
lara bu tiir miidahaleler uygulamak pratik olarak miimkiin
degildir. Gergek ihtiyag sahiplerinin belirlenip, gerekli
girisimlerde bulunulmasi; secilmis iiyelerin daha ¢ok yarar
gorecekleri de goz oniine alinirsa, ekonomik bir segenektir.
Bu baglamda destek gruplar1 da olusturulabilir (Heinrich
ve Schag, 1985; Jany, Csef ve Reuckle, 1992). Liizumu ha-
linde bireysel yas danismanlig: 6liim aninda baglatilabildi-
gi gibi, yillar sonra da baglatilabilir. Yas danismanhiginda
bireyler kaybin ardindan yasanan siireglerin tiim insanla-
rin yasadigl, duruma uygun, normal tepkiler oldugu ko-
nusunda bilgilendirilir ve bireylere yas siirecinin agamala-
rinda eslik edilir.
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KENDILIK OYKUSU OLARAK RESIM
Jale Gokge:

Yazar, kizin1 spinal muskiiler atrofi (SMA) adl1 dogustan
gelen bir hastalik nedeniyle kaybetmis ve bir siire yas da-
nismanligl almistir. Yas danismanliginin ardindan resim
lizerine doktora yapmaya karar vermistir. Bu yazi ressa-
min yas siirecini konu alan doktora tezinin 6zetidir.

Giris

Kendilik (Ingilizce self) kavram, “kiginin kendini bagka
herkes ve her seyden farkli essiz bir biitiinliik olarak du-
yumsamasl ve bunun bilincinde olmas1” olarak tanimlana-
bilir. Bu kavram, felsefede oldugu kadar psikolojide de
onemli bir yere sahiptir. Felsefi ve psikolojik anlayisa gore
degisik tanimlar1 yapilmakla birlikte, bu tanimlarin ortak
yonii, "kendi varliginin bilincinde olma ve istemli eylem
yetisidir” (Budak, 2000). Kendilik kisaca kisisel kimlik ola-
rak da betimlenebilir. Kendi varliginin bilincinde olma ve
istemli eylem yetisi anlaminda kendilik, Michel Foucault
(2012)’a gore kisinin hakikatle kurmus oldugu iliskidir. Bu
iliskinin basinda kisinin kendini tanimasi, sonunda ise
kendini ahlaki bir birey olarak bigimlendirmesi yer alir.
Kendilik kisinin epistemik, etik ve estetik bir 6zne olarak
kendini yeniden kurmasini hedefleyen ¢ok asamali bir
siirectir. Bu siire¢ kisinin belli bir tutumu ve bu tutuma
uygun araglar gelistirmesini, bu dogrultuda g¢alismalar
yapip etkinliklerde bulunmasini gerektirir. Foucault (2012:

* Gazi Universitesi Giizel Sanatlar Enstitiisii Sanatta Yeterlik Prog-
rami, Cankaya, Ankara.
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80-84) kendini yetistirme ve bi¢gimlendirme amaci tasiyan
bu etkinlikleri kendilik pratikleri ya da asetik pratikler olarak
adlandirir. Felsefede kendilik ya da kisisel kimlik sorunu-
na yaklasimla ilgili farkl: anlayislar s6z konusudur. Gele-
neksel anlayis daha ¢ok kisiyi farkli zamanlarda ayni kila-
nin “ne” oldugu yani “aynilik olarak kimlik (Latince
idem)” sorusu ile ilgilidir. Ikinci yaklagim zaman igerisin-
deki degisikliklere karsin ayni kalanin “kim” oldugunu,
yani “kendilik olarak kimlik (Latince ipse)” sorusunu mer-
keze alir. Ugiincii yaklagim ise “aymihik olarak kimlik
(idem)” ve “kendilik olarak kimlik (ipse)” sorununu birlikte
ele alir. Bu anlayis1 temsil eden Paul Ricoeur’e gore insan,
bedensel varligiyla bir nesne, eylemleriyle bir kendilik
olmasi nedeniyle ayni zamanda hem bir “ne“lik hem
bir“kim”liktir. Bu nedenle, kisisel kimlik sorununun ¢o-
zuimii igin, idem ve ipse arasinda baglantiy1 saglayacak bir
yol yani zamansal ve kavramsal bir biitiinliik yaratilmasi
gerekir. Bunun biricik yolu Ricoeur’e gore anlati ya da
oykiidiir (narration). Oykii zamani belirleyici bir isleve
sahip olup, sdylemin kendisini sdylemi dile getirenle, ey-
lemi ise eyleyeniyle bir arada yakalayabilme olanag: sag-
layan tek aragtir. Bu 6zelligiyle dykii kendiligin anlasilma-
sinin anahtaridir (Akt: Acar Vanleene, 2011: 18-20).
Yirminci yiizyillda kendilik sorunu iizerinde c¢alismis
onemli diigtiniirlerden biri de Heinz Kohut'tur. Kohut
(2013:147)'a gore kendilik, biri yiizeysel digeri derin iki
kaynaktan beslenir. Yiizeysel kaynak insanin tarihsel tu-
tum alma yetenegiyle, yani kendisini animsadig1 bir geg-
mis i¢inde tanimasi ve imgelenmis bir gelecege yansitma-
styla ilgilidir. Ancak kendiligin biitiinliik ve siirekliliginin
saglanmasinda - tarihsel tutum alma ¢ok 6nemli olmakla
birlikte tek basina yeterli degildir (Kohut, 2013:148). Onun-
la birlikte ve belki de ondan daha 6nemlisi, insanin kendi-
sini epistemik, etik ve estetik anlamda siirekli gelistirme
cabasi i¢inde olmasidir. Tipki, Faust'un oliimsiiz 6ziini
yeryliziinden cennete tasirken meleklerin soyledigi gibi:
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“..Kim ki daima ¢abalar, kurtulus onun icindir” (Kohut,
2013:149).

Bu calismada, Michel Foucault, Paul Ricoeur ve Heinz
Kohut'un ¢alismalarindan yararlanarak resmin tipki tarih
ve edebiyat gibi bir kendilik pratigi, dolayisiyla bir kendi-
lik 6ykiisii ya da anlatis1 oldugu goriisii ortaya atilmakta-
dir.

Kendilik Oykiisii Olarak Resim

Kohut (2013:145-153)'un kendilik kuramina yaptig1 en
onemli katkilardan biri kendilik-nesnesi (self-object) kavra-
mudir. Kendilik psikolojisi kuraminda kendilik nesnesi dig
diinyadaki nesnelerin bireyin i¢ diinyasindaki anlam ya da
karsiliklarini anlatmak i¢in kullanilan bir kavramdir. Bagka
bir deyisle, bu nesneler bireyin i¢ ve dis diinya ya da haki-
kat ile iligkisini saglayan araglardir. Kendilik nesnesi ¢ocuk
icin anne, baba, yakin akraba ve oyuncak; erigkin i¢in ise
es, cocuk, meslek, para, sanat, bilim veya felsefe olabilir.
Kendiligin gerek kurulus ve gelisimi gerekse biitiinliik ve
siirekliliginin saglanmasi bu nesnelerin varligina baghdir.
Yani kendilik kendilik nesneleri izerinden yiiriitiilen sonu
gelmez bir arastirma ve yorum siirecidir (Kohut, 2013:148-
153).

Kendilik psikolojisine gore, resim bebegin ruhsal gelisi-
minde annenin oynadig1 role benzer bir isleve sahiptir.
Yani, sanatg1 i¢in resim, ¢ocuk icin anne neyse odur: Kendi-
lik nesnesi (self-object). Sanatginin kendi yapitindan bekledi-
gi once kendi varligin1 dogrulayip onaylamas: ve daha
sonra nege, cosku, begeni ve huzur ile renklendirdigi im-
gesini ona geri vermesidir. Resim sanatg1 tarafindan kendi-
ligin islevsel bir pargasi, hem ben hem &teki ve biraz ben
biraz o6teki olarak algilanan bir kendilik nesnesidir (Kohut,
2004: 21-46).

Ayna olarak resim ayni zamanda mitolojideki Narkissos
mitosunu ¢agrigtirir. Insan kendisine narsisistik anlamda
bakabilir ve bu bakis ona daha once farkina varmadig
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yonlerini gorme olanag1 saglayabilir. Bu nedenle, ayna
islevi goren resim veya herhangi bir yapit insanin kendisi-
ne bagka birine bakarmiggasina bakmasini saglayabilir.

Insanin kendisine bagkasina bakar gibi bakmaya bagla-
mas! kendini taruma ve kabul etmesinde baslangi¢ nokta-
sidir. Sanat¢inin kendi resminden geri yansiyan imge ara-
calgiyla varligim1 dogrulayip ele gegirmesi, ona kendini
yeniden yapilandirma olanag: saglar. Bu bir yeniden yapi-
lanma karsilagsmasidir. Ciinkii, daha sonraki yiizlesme ve
karsilagsmalar: igin bir temel olusturur: Bir yandan onun
gercek varligini ortaya koymasini saglarken diger yandan
daha sonra yapacag: eylemleri belirler.

Ressamin kendi yapitiyla yiizlesmesi varlik diizeyinde
yeni bir farkindalik yaratarak ona somut ve elle tutulabilir
bir boyut ekler. Boylece sanat¢i varliklar diinyasinin mer-
kezindeki yerini bosaltir ve kendisine uzaktan bakan mer-
kez dis1 bir konuma yerlesir. Yani resim 6zne ressami nes-
neye doniistiiriir. Ozne ressamin kendi resmine yani ken-
disine disardan bakmasi onda aragtirma istegi uyandirir.
Boylece, ressam yaptig1 her resim ileriye dogru bir sigrama
ya da patlama eylemi olan birisi haline gelir. Bu eylem
kendisini siirekli inceleyen yorulmak bilmez bir arastirma-
a1 olmasi nedeniyle onun kendi resimleriyle karsilasmasi
ile baglar.

Resim yapma her defasinda farkli bicimde gerceklesen ve
bir tiirlii bitmeyen sonsuz bir aragtirma siirecidir. Bu goz-
lenen fenomenin agiklama ve anlaminu resim yapma eyle-
mi ve onun iriiniinde arayan bir aragtirmadir. Sanatc
gozledigi varlig: tuval yiizeyi iizerinde sadece yansitmakla
yetinmez, bu yansitma sirasinda goézleneni bilme ve anla-
ma yetenegi de edinir.

Resim bireysel ve tekil bir varlig1 gosterir. Resim arastir-
ma ve 6znellik bakimindan benzersiz bir nitelige sahiptir
ve sanatginin psikolojik egilimlerini agiga vurur. Oscar
Wilde’'in “Dorian Gray’in Portresi” adli yapitinda ressam
Basil bunu gdyle betimler: “Duyarak yapilmis her resim
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modelin degil, sanatginin resmidir. ... Ressam tarafindan
ortaya ¢ikarilan o degil, tuval iizerinde icini doken ressa-
min kendisidir." (Wilde, 1968:18).

Ressamin arastirmaci tutumu resmin bir ara¢ ya da kaldi-
rag olarak kullanilmasiyla tam bir kendilik pratigi haline
doniisiir. Descartesn Cogito’'sundan yola ¢ikarak, resim
yapan bir sanat¢inin kendi varhigini gozlemledigi ve bu
nedenle de kendiligi arastirdig: sdylenebilir. Bu durumda
“Resim yapiyorum, dyleyse varim”in yerini “Resim yap1-
yorum, Oyleyse varligima iligkin bir anlam ariyorum” alir.

Ressamin kendi yapmis oldugu resim ile karsilasmasi
ressami resme, resmi de ressama doniistiiriir. Diger bir
deyisle, kendi resmine disardan bakma yaraticiy1 arastiri-
cya, arastiriclyr da yaraticiya doniistiiren bir siiregtir. Bu
siire¢ sanat¢inin kendi resmiyle her karsilasmasinda tek-
rarlanir.

Bitmis bir resim sanatciyr kendi resminden ayirir ve res-
sam ile resim arasinda psikolojik bir uzaklik meydana geti-
rir. Resim yapma Oznel-tinsel igeriklerin nesnel diizeye
tasindig1 ¢ok Ozel bir siire¢ oldugundan, resim sanatginin
Oznel bir arastirmacidan nesnel bir yorumcuya doniisme-
sini saglayan bir kendilik ya da arastirma nesnesidir.

Sanatginin kendisi ile arasinda psikolojik uzaklik meyda-
na getiren resim onun icin artik diger yorumcular i¢in ney-
se odur. Boylece sanatqi ile resim arasindaki roller kagi-
nilmaz olarak yer degistirir. Bu durumda, kimin kimi goz-
lemledigi artik belirsizdir. Resim yaratic1 etkinlik ile kendi-
sinin tamamlanmasindan sonra ortaya c¢ikacak olan ince-
leme etkinligi arasinda bir sinir olusturur. Boylece sanatg-
nin kendiligi farkh kimlik, rol ve goriiniimlere sahip kendi
Otekisine doniisiir: O artik es zamanl olarak hem sanatgi,
hem arastirmaci, hem de yorumcudur. Béylece bu kimlik-
ler arasindaki sinirlar siliklesir, hatta ortadan kalkar. Ken-
dilik merkezini degistiren, onu farkl rol ve kimselere do-
niistiiren bu siire¢ sanatginin ¢ogul kimlik edirunesiyle so-
nugclanair.
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Resim yapma arastiriai bir etkinlik oldugu gibi, resim
elestirisi de yaratic1 bir etkinliktir. Bagka bir deyisle, res-
sam arastiric nitelige sahip oldugu gibi, bir resmi agikla-
y1p yorumlamakla ugrasan elestirmen de yaratici nitelige
sahiptir. Buna gore, resim ve resim elestirisinin yaratici
birer etkinlik oldugu soylenebilir. Arastirma nesneleri ve
kullandiklar1 yontemler farkh olsa da, varlik ve olgulara
yeni bir agidan yaklasmak ve goriinenin arkasinda gizli
olani ortaya ¢ikarmak onlarin ortak &zelligidir: Ikisinin de
hedefi zihinsel verileri yeni ve alisilmadik bir bicimde dii-
zenlemektir.

Resim yapma anlamlarin yaratildig: bir aragstirma ve yo-
rum siirecidir. Benzer sekilde, bitmis bir resmin elestirisi
de yaraticl nitelige sahip bir arastirma ve yorumdur. Resim
yeni bir anlam yarattig1 gibi, onu agiklama ve yorumlama
amaciyla girisilen her eylem de resme yeni bir anlam katar.
Bagka bir deyisle, alimlayic1 6ykiiye yeni dykiiler katarak
onun zenginlesmesini ve yeni anlamlar kazanmasin sag-
lar. Ayrica, anlatamamis oldugu Oykiileri anlatma firsati
bularak, kendi varligini ortaya koyma ve kendini yeniden
bicimlendirme olanagina da kavusmus olur.

Resim aslinda tinsel bir yapilanma ¢alismasidir. Resim
dili tinde bir 6ykii yaratir ya da tin kendi 6ykiisiinii anlat-
mak iizere resim dilini goreve cagirir. Bu dil tinin iistiinii
bir ortiiyle kaplayarak ortaya koyan yaratia bir dildir.
Bagka bir deyisle, tin resim dilinin bi¢gimlerinde gizlidir.
Buna gore resim dilinin tinin yaraticilik ile karsilasmasini
saglayan iyilestirici isleve sahip bir dil oldugu soylenebilir.
Sanatsal etkinligin bireyi iyilestirici Ozelligi, ilk olarak
Aristoteles tarafindan vurgulanmistir. Resim, insanda iyi-
lesme duygusu uyandiran bir dildir. Biling ve bilingdis:
arasinda resim dili tarafindan baglatilan karsilasma, kisili-
gin farklh katmanlan arasinda baglantilar yaratarak tinsel
biitiinliige katkida bulunur.

Resim dili iki evrede ortaya ¢ikar. Ik evre, birincil zihin-
sel siirecin diline yaslanir ve derin islem diizeyi olarak
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adlandirilir. Bu asamada tinsel igerikler ya da bilin¢dis
‘idea’lar yogunlagshirma, yer degistirme, gorsel temsil ve
ikincil diizeltme islemlerinden gegirilir (Ozmen, Akar ve
Yazar, 2006). Tinsel iceriklerin renk, ¢izgi, ton ve formlara
yliklenip resme doniistiiriildiigii ikinci asama ise ikincil
zihinsel siirecin diline yaslanir (Noy, 1969).

Buna gore resim dili, sanat¢inin resim malzemeleriyle
kurmus oldugu tinsel bir diyalogdur. Bu diyalog, ressamin
i¢ diinyas: ile malzeme ve gereclerden meydana gelen dis
diinya arasinda gergeklesir. Boylece sanat¢1 resim malze-
meleriyle ugrasir goriiniirken aslinda kendi i¢ diinyasi,
diger bir deyisle kendi bilin¢gdisiyla ugrasir (Townsend,
2015). Boylece, genel ve nesnel bir dil olan resim dili tinsel
iceriklerin agik ve genel formlara yiiklendigi kisisel ve
oznel bir kendilik dili haline gelir. Sanat¢1 ve resim tek bir
biitiin olup aralarinda yabancilasma yoktur. Bunun yerine,
beden ve uyarilmis dikkatin biitiinliigiinii saglayan bir
deneyim s6z konusudur. Bu bir sanatqinin kendi adiyla
andigimiz her resmine agik ya da kapali bir kendilik atfet-
memizin nedenidir. Bundan sonra, bir sanat¢inin ne yapa-
cagl digerinin ise ne yapmayacag1 agiktir. Sanat¢inin du-
yarlig1 ve nesneleri kullanma bigimi kisisel bigem ya da
anlatim bi¢imini belirler.

Sanatginin yaptig1 gozlemlerin kendi i¢ diinyasindan etki-
lenmemesi miimkiin degildir. Sanat¢1 dis diinyay: gozlem-
lerken, ayn1 zamanda kendi i¢ diinyasini da gézler. Onun
yaptig1 her resim aslinda kendi i¢ diinyasina yonelmis bir
gozlemdir. Buna gore, resim dilini olusturan plastik dgele-
rin sanat¢inin i¢ diinyasimu aragtirmakta kullandig: araglar
oldugu sdylenebilir. Renk, ¢izgi ve formlarda sifrelenmis
gizli iletiler iceren sozel olmayan bir metin olarak resim
bize bir 6ykii anlatir. Daha dogrusu, bir 6ykiiniin varligin-
dan s6z eder. Bu resme bakan izleyici, arastirmaci ya da
elestirmenin gorevi resimde ‘yazil’ olanlardan hareketle
oykiiyil agiklaylp yorumlamaktr. Bu agidan resim agikla-
ma ve yorumu psikiyatrist ile hastanin rol aldigy psikanaliz
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siirecine benzer. Resim elestirisi bilinen ve goriinenlerden
yola ¢ikarak bilinmeyen ve goriinmeyenlerin ortaya ¢ika-
rildig1 bir arastirma ve yorum siirecidir. Bu siiregte plastik
ogelerden hareketle ortaya cikarilanlar, sanat¢inin resim
diliyle sifrelemis oldugu tinsel icerikler, yani kendiligidir.
Buna gore, kendi resimlerini inceleyen bir sanat¢inin kalkis
noktasi kendisidir. Dolayisiyla, kendi resimlerini inceler-
ken sanat¢1 aslinda kendi icinde bir yorum yolculuguna
¢ikmis olmaktadir. Bu yolculuk sirasinda ona eslik edenler
ise, resimlerindeki plastik 6geler, kendi i¢ diinyas: ve diin-
ya goriisiidiir. Resim yaratimi, heniiz bilinmeyen bir ger-
cegi ortaya koyarak gercekligin acgiklanmasina katkida
bulunan tamamlayici bir agiklamadir. Tamamlayic1 agik-
lama, tuval, kagat, firca, boya, aga¢ ve yapistiric1 vb. gibi
malzemelerden resim yapilmasi yani yeni bir nesne yara-
tilmas: etkinligidir. Dolayisiyla, sanatsal etkinligin olgular
diinyas1 hakkinda bir tiir tamamlayic1 agiklama oldugu
soylenebilir (Ozlem, 2003:97). Ancak, tamamlayici bir agik-
lama olarak resim igerdigi tinsel malzeme ve iletilerin tize-
rini simgesel dille 6rten 6znel bir etkinlik oldugundan tek
basina gercekligin tiimiinii agiklamaktan uzaktir. Bu yo6-
niiyle tam bir agiklamadan ¢ok, agiklayici bir yorum de-
nemesi olarak tanimlanabilir. Bu 6zelligi gercekligi anla-
maya yonelik her girisim gibi resmi de agiklanmas: gere-
ken bir yorum haline getirir (Ozlem, 2003:143). Bu nedenle
resmin tamamlanmas: farkli kuramsal bakis acilarina da-
yanan aragtirma ve yorumdan sonra gerceklesebilir. Buna
gore, resim ya da sanat yapitinin entelektiiel diyalog igin
yapilmis bir ¢agr1 oldugu soylenebilir: Bu ¢agr1 aslinda
yeni savlarin sunulmasi ve farkl elestirel-estetik yaklasim-
lar arasinda diyalog kurulmasi igin yapilmig bir ¢agridir.
Sanatginin kendi resimlerini incelemesi ayn1 zamanda bir
iyilesme stirecidir. Kendilik psikolojisi agisindan sanat bir yan-
dan insamn kirilgan, yaralanabilir, parcalanmig bos kendiligini
anlatirken diger yandan onu onarip iyilestirmeye ¢alisir. Resim
bir kap, bir arag, bir tiir tilsim iglevi goriir ve onun rolii
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psikanalistin roliine benzer. Sanat¢inin kendisi ile arasinda
psikolojik uzaklik meydana getiren resim bdylece onun
kendi otekisini de gormesini saglar. Resim giinliik tutma-
ya, resim yapma ise bir kisinin kendi yasam Oykiisiinii
yazmasma benzer. Yani, resim yapma bir cesit otobiyogra-
fidir. O iyilestirici bireylem ve ayn1 zamanda otobiyografi-
nin bir tiirii olarak diisiiniilebilir. Psikanaliz kendilik hak-
kinda anlatilan dykiilerle ¢alismas: ve kullandig1 yontem-
ler bakimindan otobiyografi ile benzerlik gosterir. Bununla
birlikte, bir yazar ya da sanatginin otobiyografisinin kendi-
siyle ilgili gercegin ancak bagkalar: tarafindan bilinmesini
istedigi kadarini yansittigy soylenebilir. Bu nedenle, ister
yazar ister ressam tarafindan anlatilmis olsun, bunlar altla-
rinda yatan gergek Oykiiniin ortaya ¢ikarilmasi i¢in sifrele-
ri ¢oziilmesi gereken Oykiilerdir. Hasta tarafindan anlati-
lan 6ykii psikanalist tarafindan sifreleri ¢oziilmesi gereken
bir “hikaye”dir. Bu nedenle, asil 6ykiiniin ortaya konabil-
mesi i¢in, hastanin anlattigl “hikaye”nin psikanalist tara-
findan otobiyografi seklinde yeniden yazilmasi gerekir
(Winnicott, 2007: 58). Resim yapma bir otobiyografi oldu-
gu gibi, bu “hikaye”nin altinda yatan gercek 6ykiiyii orta-
ya ¢itkarmaya calisan resim elestirisi de bir gesit otobiyog-
rafidir. Otobiyografi olmalar1 nedeniyle ikisi de psikanaliz-
le paralellik gosterir. Buna gore, kendi resimlerini incele-
yen bir sanatgnin resimlerinde yani “hikaye”lerinde degi-
siklige yol agarak yeni anlamlar yarattig1 ve kendisinde bir
degisiklik meydana getirdigi sdylenebilir.

Sonug olarak, resim ve resim elestirisi, kisinin epistemik,
etik ve estetik anlamda gelismesiyle sonuglanan bir kendi-
lik oykiistidiir.

261



Resim 1. Jale Gokge, Kendilik Portresi, Linol Baski, 35 x 50 cm, 2012

Resim 2. Jale Gokge, Ikiz Melekler I, Tuval Uzerine Karisik Teknik,
200 x 200 cm, 2013
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Resim 3. Jale Gokge, fkiz Melekler II, Tuval Uzerine Karigik Teknik,
200 x 200 cm, 2013

Resim 4. Jale Gokge, Siiphesiz Buradaydim, Tuval Uzerine Akrilik, 130
x 130 cm, 2015
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Resim 5. Jale Gokge, Kendilik Melegi, Tuval Uzerine Akrilik, 130 x 200
cm, 2015
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