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6 Subat 2023 tarihinde Kahramanmarag'in Pazarcik ve Elbistan ilgeleri merkezli olarak gergeklesen ve 11

ilimizde yaklagik 14 milyon vatandasimizi etkileyen depremler, millet olarak hepimizi derinden sarst1. Vefat ve
yarali sayilar1 arttik¢a biiyiik acilar yagarken, depremden saatler hatta giinler sonra enkazdan ¢ikarilan her bir
vatandasimizla birlikte siikiir duygusu iginde buruk sevingler yasadik.

Deprem sonrasinda, yardimseverligi ve misafirperverligiyle Aziz Tirk Milletinin biiyiikligii diinyaya
bir kez daha gosterilmis oldu. Kan bagisindan gidaya, giyimden kisisel bakim malzemesine kadar biitiin
sehirlerimizden deprem boélgesine ¢ok biiyiik miktarlarda yardimlar gonderildi.

Biz de Kirikkale Universitesi Ailesi olarak, depremin ikinci giiniinden itibaren biitiin imkanlarimiz
depremzede vatandaslarimizin hizmetine sunduk.

Depremin sicak saatlerinde Tip Fakiiltesi Hastanemiz bashekiminin koordinasyonunda bir saglik ekibini,
saglik malzemeleri, giysi, yiyecek-icecek, 1sinma ve hijyen malzemeleriyle birlikte Pazarcik ilgesine ugurladik.
Saglik ekibimiz, ilgeye ulagir ulagmaz saglik hizmetlerinin koordinasyonunu iistlendi. Cok gegmeden ikinci
saglik ekibini gondererek ilk grubu giiclendirdik. Enkaz kaldirma ve inceleme ¢alismalarinin baslamasiyla
birlikte ingaat mithendisi akademisyenlerden olusan yiiksek nitelikli bir takim1 da bolgeye gorevlendirdik.

Ote yandan, calisma arkadaglarimizdan birinin deprem bélgesindeki ailesini hemen ikinci giin kargilayarak
konukevimizde misafir etmeye basladigimiz gibi, sonraki giinlerde gelen ¢ok sayida depremzede aileyi de
konukevimizde ve 6grenci yurdumuzda agirlamaya basladik.

Ayni sekilde, depremde yaralanmis vatandaglarimiza ilk giinden itibaren hastanemizde saglik hizmeti
sunmaya devam ediyoruz.

Ayrica, ok hizli bir sekilde kurdugumuz, sosyal ve bireysel yapinin biitiin paydaglarindan olusan profesyonel
bir ekibin zaman tanimaz gayretiyle, basta cocuklar olmak iizere, misafirlerimize psikososyal destek sunuyoruz.

Elinizdeki rehber de, bu ¢aligmalar kapsaminda Universitemizin ‘Deprem Sonrasi Psikososyal Destek
Ekibinde yer alan 6gretim elemanlarimiz ve uzmanlarimiz tarafindan 6zenle hazirlanarak kamuoyunun
hizmetine sunulmustur.

Rehberin ¢ok yararli olacag inanciyla, depremde sehit olan vatandaslarimiza Allah’tan rahmet, yaralilara
acil sifalar ve geride kalanlara sabir diliyorum.

Prof. Dr. Ersan ASLAN
REKTOR
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Birey ve toplumun normal yasam akigini
durduran, ¢ok sayida can ve mal kayiplarina neden
olan insan ya da doga kaynakli felaketler veya acil
durumlar afet olarak bilinir. Hizli gelisen ve yikim
etkisi biiylik olan afetlerin, neden oldugu kayiplar
ekonomik, sosyal, psikolojik gibi birden ¢ok boyutu
olusturdugu i¢in toplumun kendi g¢abalariyla bu
yasam olaylarmnin kisa siirede iistesinden gelmekte
zorlandigi durumlara doniigmektedir. Ulkemizde
6 Subat 2023 tarihinde Kahramanmaras merkezli
yasanan deprem etkisi on ili bulan, binlerce kisinin
olimiine ve yaralanmalarina neden olan, binlerce
yasam alanini yikan birey ve toplum agisindan
tistesinden gelmek uzun zaman alacak bir afettir. Bu
kapsamda yasanan depremin tarihimizin en biyiik
telaketlerinden biri oldugu ve biiyiik bir afet anlamina
geldigi soylenebilmektedir.

Yasanan deprem fiziki ve ekonomik kayiplara
neden olmasinin yaninda, bireyleri psikososyal agidan
derinden etkilemistir. Ruh saglig1 agisindan yaganan
bu afet travmatik yaganti olarak tanimlanmaktadir.
Travma, 6lim veya 6liim tehdidinin, agir yaralanma
ihtimalinin  yiiksek oldugu, kisinin kendisinin
deneyimledigi ya da yasantiya sahit oldugu
olaylardir. Travmatik olayin hizli ve giiglii bir
sekilde gerceklesmesinden dolayi, bireyi ruh saghig:
acisindan etkilenme diizeyi yiiksektir. Deprem
sonrast gociik altindan ¢ikartilan ya da deprem

olurken son anda kurtulan bireyler dogrudan 6lim
tehdidini ani ve gii¢lii bir sekilde hissetmistir. Ayni
zamanda, daha Once bdyle bir afeti yasayanlarin bu
depremde travmatize olma ihtimalleri ¢ok yiiksektir.
Yakin kayiplari, depreme ait goriintiiler, deprem
aninda duyulan sesler, sarsintilar, gociik altinda
uzun bekleyis, yakinlarin bekleyisi, yardim istekleri,
yerlesim yerlerinin/kisilerin gériintiileri ve daha pek
¢ok uyaran, bireyde ve toplumda psikolojik etkiler
olusturmaktadir.

Depremin  getirdigi = psikososyal  etki,
bazi bireylerin bas etme kapasitesinin istiinde
olabilmektedir. Birey bu durumda sok, panik,
giivensizlik, caresizlik, tepkisizlik, denge kayiplar
gibi pek cok stres tepkileri gelistirebilmektedir.
Yasanilan depremin ilk saniyelerinde gelisen stres
tepkileri, bireyin bas etme kaynaklarina ve kayip
oranlarina bagli olarak ilerleyen giinlerde farkli ruh
sagligl sorunlarina neden olabilir. Uzun dénemde
bireylerin sadece ruh saghigi alaninda degil aile,
kariyer, kisilerarasi iligkiler, basar1 gibi farkli yasam
alanlarinda da olumsuzluklar yasamasmna neden
olabilecektir. Ayrica bu durumun, ¢ocuk ve ergenleri
daha fazla etkilemesi de beklenmektedir. Yasanilan
travma ¢ocuklarin ruh saghg ve gelisim alanlarini
(zihinsel, duygusal, kisilik, dil vb.) olumsuz etkiledigi
gibi; O0grenme, bellek, dikkat, basar1 gibi okul
yasamu ile ilgili alanlar1 iizerinde de olumsuz etki
olusturabilecektir.



Yasanilan  biiyitk travmanin  psikososyal
etkisini azaltmak, Oncelikle yasanilan durumun
psikolojik olarak ne oldugunu bilmek ve neler
yapabilecegini anlamak ile dogrudan iligkilidir. Yani,
travma okuryazari olmak Oncelikli 6devimizdir.
Gerek dogrudan maruz kalanlarin gerekse de
maruz kalanlarla yakin iletisim kuranlarin “travma
okuryazar1” olmasi, yasanilan depremin psikososyal
etkisini azaltmak icin olduk¢a kiymetli olacaktir.
Ayni zamanda deprem yasamamis bireylerin, deprem
yasamis pek ¢ok bireye ve aileye miidahale etme
cabas1 ve motivasyonu icinde oldugu goriilmektedir.
Bu ¢aba sirasinda pozitif niyetlerle yardim davranist
yaparken, bireyleri daha fazla travmatize etmemek
bireylerin ruh saghg: agisindan olduk¢a degerlidir.
Bu baglamda depreme maruz kalmis bireylerle pozitif
ve ruh sagligina uygun yaklagim i¢in travma 6zelinde
belirli diizeyde ruh saglig1 okuryazarliginin bilinmesi
gerekmektedir. Travma konusunda belirli diizeyde
bilgi sahibi olmanin travmatik etkinin azaltilmasina,
erken donemde bas etme becerilerinin gelisimine
yardimci oldugu bilinmektedir. Travma, travmatik
etkiler, travma sonrasi gelisim, travma yasamanin
kisa/uzun vadedeki sonuglari, gelisebilecek ruhsal
sorunlar, ¢ocuk/ergenler/eriskinlerin travma ve
yast i¢ diinyasinda yasama bigimleri, birey ve
sosyo-ekolojisi baglaminda yapilabilecekler konu
iceriklerinin bilinmesi, yasanilan durumla bas
etmede olduk¢a 6nemlidir. Farkli bir bakis agisiyla
diisindiigtimiizde, travma bilgisi neyin normal neyin
normal dis1 oldugunu ogretebilir. Bu bilgi uzmana
ne zaman ihtiya¢ duyulmasi gerektigi konusunda
bireylere rehberlik yapabilir. Fakat travma yasayan
bireylerle etkilesime gegenlerin travma, stres, yas gibi
konularda okuryazarliklarin ¢ok sinirli olmasi, travima
yasayan bireyin iyilesme siirecine zarar verebilir.
Bu baglamda yapilan aragtirmalarda da travma
konusunda insanlarin sinirl bilgiye sahip olduklar
belirtilmektedir. Yapilan bazi arastirmalar, ¢ocuk ve
ergenlerin ¢evresindeki yetiskinlerin (egitimciler,
ebeveynler) ruh saglig1 konusunda bilgi diizeylerinin
oldukga diisiik diizeyde oldugu sonucuna ulagmistir.

Yukarida sozii edilen ihtiyaglar baglaminda

hazirlanan bu rehberde, deprem sonrasinda
karsilagilabilecek ~ psikososyal — gostergeler — ve
yapilabilecekler ~ konusunda  okurlarin  travma
okuryazarliginin artirlmast amaglanmigti.  Bu

dogrultuda yasanan deprem 6zelinde; travma, travma
tiirleri, travma sonrasi belirtiler, kisa ve uzun vadede
yasanabilecek ruh sagligi sorunlari, normal olan ve

olmayan belirtiler, yas siireci ve gelisimi, ¢ocuk ve
ergenlerde travma, travma sonrasi gelisim, kendi
kendine yardim, aile ve okulda yapilabileceklerin
aciklanmasina ihtiya¢ duyulmustur.

2 « TRAVMA

Travma, yasamin gilinlik akisi icinde
beklenmedik bir anda gerceklesen kisinin dayanma
gliciinii zorlayan ya da asan bir durum olarak
tanimlanabilir. Travmatik olay; aniden gelisen, kiside
korku, kayg: ve caresizlik hisleri uyandiran, kisinin
yasamini, psikolojik ve fiziksel biitiinligiini tehdit
eden durumlardir.

Travmatik olay1 kisi bizzat yagamayabilir yakin
cevresindekiler yasayabilir ya da kisi sadece durumu
gozlemleyebilir. Savas, dogal afetler (deprem, sel
gibi), kaza, istismar, ani 6limler ve salgin hastaliklar
travmatik olaylardir. Insan kaynakli travmatik
olaylar olabilecegi gibi dogal afetler, beklenmedik ve
tahmin edilemeyen travmatik olaylar da yasanabilir.
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Travmatik olayin birden fazla, sistematik bir sekilde
tekrarlandigr durumlarda (istismar gibi) kiside uzun
donemli olumsuz etkileri olabilir.

Travmaya yol agabilecek olaylar olaganiistii,
tehdit edici ya da felaket boyutundaki durumlardir.
Dogal afetler, kazalar, oliimciil hastaliklar gibi
durumlarhemenhemenherkesteumutsuzlugayolacar.
Ancak travmatik olay her kiside farkli etkiye neden
olabilir. Olaydan etkilenme derecesi, deneyimler,
durumu algilama bigimi ve gelisim donemine baglh
olarak verilen tepkiler de degismektedir. Bu nedenle
travmanin, kisi tizerinde yarattig1 etkiler agisindan,
ele alinmasi gerekmektedir.

Kisinin kendisinin ve sevdiklerinin yasamini
tehdit eden her tiirlii travmatik durum ruh sagligim
etkilemekle birlikte, deprem gibi biiyiik felaketlerde
bu etkiler daha da derin olabilmektedir. Bu nedenle
6 Subat 2023 tarihinde yasanan Kahramanmaras
merkezli deprem travmatik bir olaydir. $yle ki;

» Depreme maruz kalanlarda (evlerinde hasar
olmayip, ailesinden kayip yasamayanlar),

e Enkaz altinda kalip enkazdan sag olarak
kurtulanlarda,

o Aile tiyeleri ya da yakinlar1 6lenlerde,

« Kendisinde ya da aile iiyelerinde kalic1 fiziksel
hasar olanlarda,

e Depreme maruz kalanlarin yasadiklarini
dogrudan gozlemleyenlerde ve

o Arama-kurtarma, acil tibbi yardim ekipleri
gibi orseleyici yasantilarla tekrar tekrar karsi karsiya
kalanlarda ruhsal problemlerin gelisme olasilig
vardir.

Travma Tiirleri

Tip 1 Akut Travma: Bir kez yasanmuis,
tekrarlanmamis olsa da agir travmatik tepkilere yol
acabilen travmatik olaylardir. Ornegin; 6liim tehlikesi
atlatmak ya da 6liime sahit olmak, yikic1 dogal afetler
yasamak, sevilen birinin ani 6liimii, uzun siireli ve agir
hastaliklar gibi. Depreme maruz kalanlar; 6liimle yiiz
yiize gelmis, yakinlar1 da dahil olmak iizere dlimlere
sahit olmuglardir. Bu nedenle akut travmatik stres
belirtileri yagayabilirler.

Tip 2 Kronik Travma: Dogrudan yasami,
bedensel biitiinliigii tehdit edici olmayan ancak
yarattigt yikim nedeniyle egoyu tehdit eden
travmalardir. Kisiler arasi ¢atismalar, yakin iliskilerde
siddet, aldatilma, bosanma, is kayb1 gibi genellikle
tekrarlayan ve birikmis etkileri olan travmalardir.

Dolayli Travmma (Ikincil Travma): Travmatik
yagantiya tanik olan kisiler de travma yasayabilirler.
Ornegin; depremden etkilenen kisilerin yakinlari,
depreme tanik olanlar, saglik c¢alisanlari, arama-
kurtarma ekipleri, ruh saglhg1 calisanlar;, medya
calisanlar1 da dolayli travma yasayabilirler.

Cocukluk Cagi Travmalari: Kisilerin on sekiz
yasindan Once istismar ve ihmale maruz kalmasi,
ebeveynini kaybetmesi, ebeveyninden ayr1 kalmasi,
siddete maruz kalmasi ya da taniklik etmesi, kaza ve
dogal afet yasamasi gibi durumlar gelisimini olumsuz
etkileyebilir.

Toplumsal Travmalar: Toplumsal travmalar;
dogal afetler, savas, teror, siddet olaylari, pandemi,
ekonomik kriz ve zorunlu go¢ gibi toplumu
ilgilendiren olaylar sonucunda olusur. Dogrudan ya
da dolayl: olarak tanik olan tiim toplum etkilenir.

Deprem sirasinda yasanan sarsintilar, enkaz
altinda kalma, yaralanma, 6liim, yagam alanlarinin
kayb1 gibi ani trajik durumlar sonucunda travmatik
slire¢ yasanabilir. Bu durum 7ravma Sonrasi Stres
Bozuklugu (TSSB) olarak tanimlanir.

Travma ile iligkili belirtiler; saatler ve giinler
sonrasinda goriilebilecegi gibi yillar gectikten
sonra da goriilebilmektedir. Travmatik bir olay
sonrasinda ortaya ¢ikan travmatik stres belirtilerinin
bir aydan daha uzun siirmesi, kronik travmatik
stres belirtilerinin olmasi, travma sonrasi stres
bozuklugudur (TSSB).

Depremin  olusturdugu yikimin, kaybin
ve tahribatin fazla olmasi durumunda giindelik
yasama ve eski iyilik haline donmek uzun zaman
almaktadir. Yasanilan depremin olusturdugu tahribat
diigiiniildigiinde enkaz kaldirma ve yeniden inga
etmek i¢in gereken siire yillar alabilecegi i¢in TSSB
riski olasilig1 da yiiksektir.

Yaganilan deprem tahmin edilemeyen ve yikici
etkisi biiyitk olan dogal afettir Depreme maruz
kalanlarda umutsuzluk, belirsizlik, giivensizlik



duygusunun olugsmasinin yani sira toplumsal psikoloji
de olduk¢a olumsuz etkilenmistir. Depremden sonra
yogun oOfke, korku, tepki verememe, duygulari
hissedememe, sugluluk ve ¢aresizlik gibi duygularinin
yasanmasi dogaldir. Ancak bu belirtilerin zamanla
azalmasi beklenmektedir. Azalmiyorsa, yasami
engelliyorsa, kisi bas etmede giiclik yasiyorsa ruh
saglig1 uzmanina bagvurmalidir.

TRAVMATIK ETKIiYi ARTIRAN

3 » RISK FAKTORLERI

Bireylerinafetsiireglerinde gosterdikleri tepkiler
sahip olunan psikolojik ve fizyolojik 6zellikler, yasam
deneyimleri, i¢inde bulunulan toplumun sosyal,
kiiltiirel, ekonomik ve politik 6zellikleri ile baglantili
olarak gelisebilir. Buna ek olarak bazi gruplarin
yasadig1 travmatik etkileri artiran bireysel farkliliklar:
ve Ozellikleri de s6z konusudur. Dezavantajli gruplar
olarak nitelendirilen bu gruplarin yasanan olumsuz
olaylar ve yasam deneyimlerinin ardindan travmatik
sonuglart daha derinden hissetmeleri son derece
dogaldir.

Travmatik etkiyi artiran risk faktorleri genel
olarak; aile yapisi, ayni olaya yeniden maruz kalma,
cinsiyet, engellilik ve kronik hastalik, evsizlik, go¢
geemisi, sosyal hizmet kuruluglarinda kalma, siddet
(toplumsal ve aile i¢i), teror, yas ve yoksulluk seklinde
siralanabilir. Bu faktorler travmanin ortaya ¢ikaracagi
olumsuz etkileri artirict bir ozellige sahiptir. Adi
gecen risk faktorleri bireysel, ailevi ve sosyo-ekolojik
boyutlarda ele alinmaktadir.

Bireysel Risk Faktorleri

1. Cinsiyet: Bu kapsamda kadinlarin erkeklere
kiyasla daha fazla travmatik etkiye maruz kalmalar
s6z konusu olabilmektedir. Ozellikle kadinin gebe
olmasi, gelir diizeyinin diigitk olmas: ve tek ebeveyn
bir anne olarak yagamini siirdiiriiyor olmasi, kadinin
yasayacagl travmanin etkilerini artiran unsurlardir.
Yapilan ¢aligmalar, ozellikle yoksul kadinlarin,
tek ebeveyn annelerin diger kadinlara kiyasla
daha az sosyal destege sahip olduklarini ortaya
koymaktadir. Deprem siirecinde de riski azaltan en
onemli faktorlerden birinin sosyal destek oldugunu
unutmamak gerekir.

2. Yas: Ozellikle 18 yas altinda ¢ocuklar ve 65
yas tizerindeki yaslilar icin travmatik etkilerin daha
fazla olmasi s6z konusu olabilir. Her iki niifus grubu
dikkate alindiginda bir bagkasinin destegi ve bakimina
gereksinimlerinin olma ihtimali oldukga yiiksektir. Bu
durum ¢ocuklarda ebeveyn yoksunlugu, yaslilarda ise
bakim veren desteginin ortadan kalkmasi kaygisiyla
travmatik etkiyi artirabilir. Deprem dénemlerinde bu
tiir kaygilarin daha goriiniir olmasi oldukga yiiksek
ihtimaldir.

3. Engellilik ve Kronik Hastahk: Bireyin
kronik bir rahatsizliginin bulunmasi ve/veya engellilik
durumunun olmas travmatik etkiyi artiracak olup
bireylerde yetersizlik ve caresizlik duygular1 hissini
ve kendini suglamaya yonelik bir egilimi gelistirebilir.
Depremle birlikte kendilerine destek olan bireylerin
olimii veya kaybina iliskin yasadiklar: kaygiya kars:
bu bireylerin travmatik etkiyi daha fazla hissetmeleri
olasidir. Bununla birlikte psikiyatrik bir hastaliga
sahip olmak ozellikle de zihinsel engelli bir birey
olmak siirecin giigliiklerini daha fazla 6n plana
¢ikarabilir.

4. Ayni/Benzer Olay1 Daha Once Yasamak:
Bireyin daha 6nce maruz kaldig1 olumsuz bir olay:
yeniden deneyimliyor olmasi travmatik etkiyi artiran
bir risk faktériidiir. Ornegin daha 6nce deprem
sirecini yasamis ve siirecten olumsuz etkilenmis
bireylerin yeniden bir depreme maruz kalmasi,
yaganan travmanin agirligini artirabilir ve saglik
problemleri basta olmak {izere baska olumsuz
durumlarin gelismesine neden olabilir. Bu duruma
en somut 6rnek 1999 yilinda gerceklesen Golciik ve
Diizce depremlerinden herhangi birini yasamis olan
bireyler verilebilir.

Yukaridaki faktorlerin yani sira; erken dogum,
olumsuz yasam olaylar;, madde kullanimi, intihar
girisimi, kayip/yas yasantilar1 deneyimleme, ihmal
ve istismara maruz kalma, su¢ isleme, diisitk benlik
saygisina sahip olma bireysel risk faktorleri arasinda
yer almaktadir.

Ailevi Risk Faktorleri

1. Aile Yapisi: Aile yapisinin pargalanmuis,
dagilmis veya tek ebeveynli aile olarak var olmasi
travmatik riskleri artiran bir yapiya sahiptir. Daha
once aile iiyeleri arasinda yaganan kayiplar, maruz
kalinan yeni olumsuz durum karsisinda bireyi daha
glicstiz hissettirebilir. Bireylerin yasadigi kayiplara
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iliskin yeniden bir olumsuz algiya sahip olmasi ve
kaygi diizeyinin yiikselmesine neden olabilir. Deprem
slirecinin yeni ailevi kayiplara neden oluyor olmasi
travmatik etkileri artirabilir.

2. Go¢ Gegmisi: Ozellikle zorunlu yerinden
edilme yoluyla go¢ siirecini deneyimleyen bireyler
i¢in olaylarin travmatik etkileri daha fazla olacaktir.
Ulkesinden go¢ ederek yeniden bir diizen kurdugu
diistincesine sahip olan birey, deprem sonrasinda bu
diizeninin de bozuldugu algisina sahip olabilir. Buna
ek olarak go¢ siirecini deneyimleyenlerin azinlik
gruplarindan olmasi, sosyal dislanma siirecini de
icerdiginden travmatik etkileri artirabilir.

3. Sosyal Hizmet Kuruluslarinda Kalma:
Cocuk, kadin, engelli ve yaglhlara yonelik Aile ve
Sosyal Hizmetler Bakanligina bagh kuruluslarinda
koruma ve bakim hizmetleri saglanmaktadir. Cocuk
Evleri, Sevgi Evleri, Cocuk Destek Merkezleri; Kadin
Konukevleri; Engelsiz Yasam Bakim ve Rehabilitasyon
Merkezleri; Huzurevi Yasli Bakim Merkezleri ve
Huzurevi Yashh Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri
bu kuruluslarin baglicalaridir. Burada kalan bireylerin
sosyal hizmet koruma ve bakim modellerinden
yararlaniyor olmalarinin temel gerekgesi ise herhangi
bir yakini tarafindan bakimlarinin sirdiiril(e)
memesi nedeni iledir. Bu siireci deneyimleyen
bireylerin zaten travmatik bir alt yapilarinin olmasi
yeni yasanan olumsuz durumun etkilerini artirici
bir etkiye sahiptir. Bu gruplar; sosyal, ekonomik,
psikolojik agilardan iyilik hali zedelenmis ve
gliclen(diril)meye gereksinimi olan bireylerdir. Bir
kisminin yataga bagimli olmas: ve bir kisminin da
cinsel istismara maruz kalarak korunma ihtiyacina
gereksinim duyduklarini unutmamak gerekir.

4. Ebeveynlerin Kronik Hastahigi ya da
Psikopatolojisi: Ebeveynlerin birinin ya da her
ikisinin kronik hastaliklarinin, herhangibir ruh saghg:
bozukluklarinin olmasi travma riskini artirmaktadir.

5. Ebeveynlerin Bosanmasi: Ebeveynlerin
bosanmis olmasi, bu bosanma siirecinin saglikli
yuriitiilmemesi, bosanma sonrasinda da saglikls iligki
kurulmamasi travma riskini artiran faktorlerdendir.

6.Ebeveyn kayb1r/yoksunlugu: Ebeveynlerden
birinin ya da her ikisinin 6lmesi, ebeveyn hayatta
olmasina ragmen kisinin ebeveyninden yoksun
kalmasi travma riskini artirmaktadir.

7.Ebeveynin madde kullanmasi: Madde
bagimlis1 ebeveynler kullandiklar1 maddenin etkisi
ile cocuklarina siddet uygulayabilir, ocuklarini ihmal

edebilirler bu nedenle madde kullanan ebeveyne
sahip olma travma risk faktorlerindendir.

8. Su¢ Oykiisii Olan Aile Uyesine Sahip Olma:
Aile iyesinde, sug isleyen bireylerin olmasi toplum
tarafindan dislanma, etiketlenme olasiligini artiracag:
gibi kendileri de suca yonelebilirler. Ebeveynleri
tarafindan ihmal edilmeleri, toplum tarafindan
etiketlenmeleri travma riskini artirmaktadir.

9. Olumsuz Ebeveyn Tutumlari: Anne-babanin
ilgisiz, asir1 baskici ya da ¢ocugunu asir1 bagimh
yetistirmeye yonelik tutumlar1 travma riskini
artirmaktadir.

10. Ailei¢i Catigma: Aileicindeyasananiletisim
problemleri, etkin dinlememe, empati kuramama
yasanan catigmalarin yikici bigimde ¢oziilmesine,
bireylerin kendini yalniz hissetmelerine, ailesi ile
paylasimda bulunmamasina neden olmaktadir. Bu
durum da travma riskini artirmaktadir.

11. Aile ici Siddet: Aile icinde siddete maruz
kalma ya da siddete tanik olma bireyin ruh saghgini
olumsuz etkilemekte ve travma riskini artirmaktadir.

Okul Yasamuyla Ilgili Risk Faktorleri

1. Akademik Basarisizhk: Akademikbasarisizlik
bireyin kisilik ve sosyal gelisimini olumsuz yonde
etkilemektedir. Kisilik gelisimi ve sosyal gelisimi
saglikli olmayan bireylerin travmatik yasam olaylar
karsisinda direngli olma olasiliklar: da diisiiktiir.

2. Akran Zorbahgmma Maruz Kalma: Akran
zorbalig1 bireyin Ozgiivenini, akademik basarisini,
sosyal iliskilerini, kisilik gelisimini olumsuz yonde
etkilemektedir. Akran zorbaligina maruz kalanlarin
travmatik olaylarla bas etmeleri daha zor olabilir.

3. Etkin Olmayan Simf/Okul iklimi: Olumsuz
sinif ya da okul iklimi, glivenli olmayan okul ¢evresi,
ogretmenlerin olumsuz tutumlar1 bireyin kendini
okula ait hissetmemesine, okulda kendini giivende
hissetmemesine neden olmaktadir. Okul yonetimi
ve Ogretmenler ile yeterli ve kaliteli paylasimda
bulunmamak travma riskini artiran bir faktordiir.

4. Okul Devamsizh@/Okul Terki: Okul
devamsizlig1 ve okul terki ekonomik, ailevi, kisisel
problemleri olan bireylerde daha fazla goriilmektedir.
Birtakim problemler nedeni ile okula devamsizlik



yapma ya da okulu terk etme travma risk faktoriidiir.

5. Cok Sik Okul Degistirme: Cesitli nedenlerle
gok stk okul degistirmek; okulun sagladig:
sosyallesme, arkadas edinme, ait olma ihtiyaglarinin
karsilanmamasina neden olmaktadir. Kendini yalniz
hissetme, sosyal destekten ve paylasimdan yoksun
olma travma riskini artiran bir faktordiir.

Sosyo-Ekolojik Risk Faktorleri

1. Evsizlik: Evsiz bireylere iliskin yapilan
caligmalarda  evsizlerin  yarisindan  fazlasinin
madde bagimlis1 olduklari, bir kisminin da ruhsal
problemlerinin bulunduguna yer verilmektedir. Buna
bagli olarak ise yerlesememe ve yasamini normal
kosullarda stirdiirememe durumlari s6z konusudur.
Bu grup i¢inde sokakta yasayan cocuklar veya
refakatsiz gocuklar da yer almaktadir. Olumsuz yagam
kosullarindan kaynakli olarak yeterli beslenememe,
saglik durumlarinin kot olmasi ve istismar
risklerinin yiiksek olmasi yaganan olumsuz durumlar
karsisinda travmatik etkiyi artiran unsurlar olarak
ifade edilebilir. Daha 6nce evsiz kalan bir birey i¢in
deprem sokaklarin, sehirlerin de giivensiz ortamlar
olarak algilanmasina neden olabilir.

2. Teror: Teror magduriyetini yagamis ve bu
gerekgeyle yakinlarini kaybetmis olan bireylerde
travmatik etkinin artma riski s6z konusudur. Burada
ozellikle kayiplarin es ve ¢ocuklardan olmasi,
ozellikle yasanan deprem siireciyle bir benzerlik
unsuru olarak nitelendirilebilir. Yeniden yakinlarini
kaybetme kaygis1 travmatik etkiyi artiran tetikleyici
bir unsurdur.

3. Yoksulluk: Ekonomik yeterlilik bireylerin
yasadig1 travmatik etkilerin temel belirleyicisidir.
Bireyin sahip oldugu ekonomik kosullarin iyi olmasi
ya da birey tarafindan yeterli olduguna dair alginin
hakim olmasi travmatik etkiyi azaltabilir. Aksine
bireyin yoksulluk oriintiisiine sahip olmasi, kisisel
ve aile odakli asgari giderlerini karsilayamayacak
durumda olmasi yasanan olaylarin travmatik etkisini
artirabilir. Deprem sonrasi siiregte bireyin ekonomik
kosullarinin iyi olarak devam etmesi halinde kisisel
ve ailevi gereksinimlerini stirdiiriilebilir bir sekilde
gidermesi olanaklidir. Ancak yoksulluk oriintiisiiniin
hakim oldugu bir durum varsa deprem magdurlarinin
bulundugu alanlardan uzaklasmasi, saglikli barinma
ve beslenme olanaklarina ulagsmalar1 daha gii¢
olacaktir. Bu kapsamda yoksullugun travmatik

etkilerini artiric1 bir yonii oldugu ifade edilebilir.

Dogal afetlerin yasanmasi baglica travma
kaynaklar1 arasindadir bu nedenle depremi yasamis
olmak travma riskini artiran bir faktérdiir. Depremin
sonucu olarak bireylerin go¢ etmek zorunda kalmasi,
gittikleri yerlerde kendilerini yabanci hissetmesi ya da
kiiltiirel ayrimciliga maruz kalmalari, sosyal ¢evreden
dislanmalari, ¢evrede sosyal destek verecek kurum
ve kuruluslara ulasamamalar1 da travma riskini
artirmaktadir.

Sonug olarak bireylerin sahip oldugu bir deza-
vantaj durumu cesitli olumsuzluklara yol acarak
travmatik etkileri artiran bir yapiya doniisebilmek-
tedir. Bu baglamda yasanan olumsuzluklarin dniine
gecilebilmesi i¢in koruyucu ve dnleyici adimlara ihti-
ya¢ duyulmaktadir.
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4 =« DEPREMIN RUHSAL ETKILERI

Deprem, giivende olma ve kontrol hissinde
kayba neden olan olaganiistii bir yasam olayidir.
Beklenmedik bir anda yasanan béyle olaylar kisinin
psikolojisini gozle goriiliir sekilde etkilemektedir Bu
etkilerden bazilar1 hemen ortaya ¢ikarken, bazilar
daha uzun dénemde kendini belli eder. Ancak her
bireyin depremden ayn1 diizeyde etkilenmeyecegini
unutmamak gerekir. Ornegin daha 6nce deprem
yasayanlar, gocuklar, kadinlar, gebeler, yaslilar, engel-
liler, zaten ruhsal destek almakta olanlar, depremde
yaralananlar, evi yikilanlar, gociik altinda kalanlar

kendisi yasamasa bile yakmlarmm ba$1na
bir afetin geldigini duymak, enkaz altinda kala
enkazdan kurtarilan veya kurtarilamayan Kisilerl

olabilir.

Deprem bir¢ok psikolojik belirtiyi o
¢ikarabilmektedir. Ancak depremin ardir
ortaya ¢ikan her belirti profesyonel destek a
gerektirmeyebilir. Ciinkii bazi ruhsal bel
yasanan duruma verilen yerinde ve zaten olr
beklenen belirtilerdir. Deprem sonrasinda gériilmes:
beklenen belirtiler agagida ele alinmistir.

Depremden hemen sonra korku, panik hali,
endise, dehsete kapilma, zihin karisikligs, ani tepkiler
verme, diisinmeden hareket etme ve/veya ne
yapacagini bilememe gibi belirtiler yasanabilmektedir.
. Deprem, siklikla bireylerin panik yagamasina sebep
olmakta, deprem sonrasinda ise hissizlik ve tepkisizligi
ortaya ¢ikarabilmektedir. .

Depremi yasamis olan her bireyde bu belirtilerin
hepsinin goriilmesi sart degildir. Depreme maruz
kalan bireylerbu belirtileri farkli kombinasyonlarda
deneyimleyebilir. Unutulmamalidir ki; tim bu
belirtiler olagan tepkilerdir ve ozellikle ilk haftalarda
dahayogunolarakhissedismektedir. Ancakbelirtilerin
bir siire sonra azalmasi gerekir. Eger belirtiler bir iki
hafta i¢inde hafiflemeye baslamadiysa, kisinin giinlitk
yasamini gittikce daha fazla etkiliyorsa acilen ruh
saglig1 calisanlarindan destek alinmasi gerekmektedir.

Tekrardepremoluyormusgibihissetme,depremle
ilgili rityalar gérme, ¢arpinti, nefesin yetmedigi hissi,
uyku sorunlari, sinirlilik, tahammiilsiizliik, depremle
ilgili baz1 anlar1 hatirlayamama, yasadiklarinin giin
icinde go6ziiniin 6niine gelmesi, depremi hatirlatan
durumlardan  kaginmaya ¢aligma, insanlardan
uzaklasma, vyalniz kalmak isteme, keyifsizlik;
depremzedelerde sik goriilen diger belirtilerdendir.




Bu belirtiler 3 giinden fazla siirerse depremi
yasayan bireylerin “akut zorlanma bozuklugu/
akut stres tepkisi” adli ruhsal hastalik agisindan
degerlendirilmesi uygundur. Akut stres tepkisi gecici
bir rahatsizlik olup siklikla karsilasilan bir durumdur.

Akut stres tepkisi gegici bir durum olsa da eger
kisinin kaygisi fazla veya kisi uykuya dalamama,
uykuyu siirdiirememe, erken uyanma gibi uyku
sorunlar1 yasiyorsa medikal tedavi baglanabilir. Bu
asamada medikal tedavinin yani sira kisiye saglanacak
psikososyal destek de olduk¢a 6nemlidir. Ciinkii bahsi
gecen destek kisinin kendine yeterlilik duygusunu
destekler ve motivasyonunu artirir. Béylece kisilerin
zorlu siireci daha hizli atlamasi saglanmis olur.

Eger belirtiler bir aydan daha uzun siiriiyorsa
kisiler “6rselenme sonrasi zorlanti bozuklugu/travma
sonrasi stres bozuklugu” adli ruhsal hastalik agisindan
degerlendirilmelidir. Bu durumla genellikle deprem
siddetli oldugunda, kisi zaten kirilgan bir yapiya sahip
oldugunda veya depremde sevdiklerini kaybettiginde
kargilagilir. Yani her akut stres tepkisi, travma sonrasi
stres bozukluguna doniismek zorunda degildir.

Travma sonras stres bozuklugu depremin uzun
donem etkilerinin basinda gelir. Hastalik kisinin
yasam kalitesini belirgin sekilde diisiiriir. Kisilere bu
taninin konulabilmesi i¢in belirtilerin 6 ay stirmesi
gerekir. Depremin tizerinden heniiz alt1 ay ge¢gmediyse
bile bahsi gecen belirtiler bir aydan fazla bir siire
devam ediyorsa mutlaka psikiyatriste bagvurmak
gerekmektedir. . Ayrica kisi hekim tarafindan diizenli
araliklarla kontrol edilmelidir. Bu hastalik i¢in de
kisiye yeterli psikososyal destegin saglanmasi; tedaviye
yanitin hizlanmasi agisindan olduk¢a 6nemlidir.

Kisilerin uzun donemde tasidig1 bir diger risk
depresyondur. Bu risk travma sonrasi stres bozuklugu
gecirmeyen kisilerde de vardir. Ciinkii deprem bagh
basinda depresyon icin ciddi bir stresordiir. Ayrica
depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu hastaligiyla
es zamanda da goriilebilir. Tki hastaligin es zamanl
goriilmesi ise kisinin iyilesme siirecini olumsuz
etkilemektedir. Hayattan zevk alamama, eskiden
yapmaktan zevk aldigi seyleri yapmak istememe,
uyku bozuklugu, istah sorunu, 6liim diisiinceleri,
dikkat daginikligi, mutsuzluk, keyifsizlik, i¢ sikintis
kisilerin depresyonda olabilecegini diisiindiiren bazi
belirtilerdir. Bu belirtilerin depremden hemen sonra
goriilmesi olagandir. Belirtiler ancak 2 haftay1 agkin
stiredir devam ediyor, giin boyu siiriiyor ve kisinin
islevselligini bozuyorsa depresyon tanist koyulabilir.
Bununla birlikte deprem, kiside var olan depresyonu
agirlastirabilir ya da tekrar depresif atak gecirmesine
de neden olabilen bir olaydir. Depresyon 6nemli bir
ruhsal hastaliktir. Bu nedenle hemen tedavi edilmesi
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gerekir. Ozellikle hastaligi agir diizeyde olanlarin vakit
kaybedilmeden medikal tedavisi diizenlenmelidir.

Kisilerde goriilmesi olas1 ruhsal hastaliklardan
digeri kaygi bozukluklaridir. Bu grubun ortak 6zelligi
kisinin hayat kalitesini bozacak diizeyde kayg:
yakinmalarinin olmast ve kaygi yakinmalarina bir
takim bedensel belirtilerin eglik etmesidir. Carpinti,
yorgunluk, halsizlik, nefes acligy, terleme, titreme, kas
gerginligi kaygibozukluklarinda sik goriilen bedensel
belirtilerden sadece bazilaridir. Tipki depresyonda
oldugu gibi deprem hali hazirda olan anksiyete
bozukluklarini tetikleyebilir veya kaygi ataklarin
siklasmasina da neden olabilmektedir..

Depremsadece eriskinleri degil, ¢ocuklar1 da
olumsuz etkilemektedir. Oyle ki ¢ocuklar depremden
etkilenen Ozellikli gruplarin basinda gelmektedir.
Onlarin deprem sonrasi verdigi tepkiler ¢ogu zaman
erigskinlerin verdigi tepkiler gibi degildir. Ayrica her
yas grubunun ruhsal etkilenmesi de birbirinden
farklidir. Asir1 korkma, caresiz hissetme, olup biteni
anlayamama veya anlamlandiramama, i¢e kapanma,
konusmama, olanlar1 hatirlamama, tekrar depremi
yasiyormus gibi hissedip bagirma, korkulu riiyalar
gorme, en ufak sesten irkilme, ¢arpinti ¢ocuklarda
goriilebilen tepkilerden ilk akla gelenlerdir. Bu
belirtiler eriskinlerde goriilen tepkilere benzer
niteliktedir.

Cocuklarin depreme verdigi bazi tepkiler
eriskinlerin verdigi tepkilerden farklidir. Sanki
depreme sahit olmamis gibi sarki soyleme, neseli
olma ya da oyun oynama ¢ocuklarin verebilecegi
tepkilerden bazilaridir. Ayrica ¢ocugun depremden
sonra yagindan kiiciik davraniglar sergilemeye
baslamasi da olasidir. Ornegin tuvalet egitimini
ogrenmis ¢ocuk altina kagirmaya baslayabilir,
konusmasinda sorun yokken daha kiigiik bir ¢ocuk
gibi konugmaya baslayabilir, ebeveyninin dizinin
dibinde ayrilmak istemeyebilir, birden kapali
yerlerden veya karanliktan korkmaya baslayabilir.
Cocuklarda goriilen tim bu belirtiler depreme
verilen dogal bir yanittir. Ancak, davranis degisikligi
zamanla azalmayan, glinden gline belirtilerin
siddeti artan ¢ocuklarin vakit kaybetmeden ¢ocuk
psikiyatristinden destek almalar1 gerekmektedir.

Sonug¢ olarak deprem anormal olan bir
durumdur. Depremden hemen sonra ortaya ¢ikan
caresizlikten panik haline, tepkisizlikten diisiinmeden
hareket etmeye kadar tiim ruhsal belirtiler anormal
duruma verilen dogal tepkilerdir. Ancak birkag hafta
ge¢mesine ragmen belirtiler devam ediyor veya siddeti
artiyorsa vakit kaybetmeden psikiyatrik destek almak
gerekmektedir.



TRAVMA SONRASI BUYUME:
« ACIYA OLUMLU YONDEN BAKIS

Insanlarin temelde kendilerine ve diinyaya
dair varsayimlar1 vardir. Bunlar diinyanin iyi bir yer
oldugu, diinyanin anlamli oldugu ve kisinin kendisinin
degerli ve dayanikli oldugu gibi varsayimlardir.
Diinyanin iyiligi varsayiminda biz, diinyanin iyi
bir yer oldugu ve insanlarin iyi oldugu varsayimina

sahibizdir. Diinyanin anlamliligi  varsayiminda
insanlarin hak ettiklerini yasadiklarina dair bir
inang soz konusudur. Kendilik degeri varsayiminda
ise kisinin kendi kisiligiyle ilgili olumlu bir algist
bulunmaktadir. Bagka bir ifade ile kisiler, olaylar
tizerinde kontrolleri olduguna, koétii seylerin kendi
baslarina gelmeyecegine, hayatin tahmin edilebilir ve
anlamli olduguna inanirlar. Ancak travma yasantisi
bu varsayimlarla ortiismez. Iste travmatik olaylar
getirdigi darbe ile tiim bu varsayimlar1 sarsmaktadir.
Kisinin diinya ve kendisiyle ilgili olumlu inanglarini
sorgulamasina kendi incinebilirligini fark etmesine
neden olur. Birey bu noktadan sonra depremi
zihninde ve diinyasinda yeniden yapilandirmak igin
bir siirece girer ve bu siire¢ travma sonrasi biiylimeyi
saglar.

Yasama dair varsayimlarin yikilmasi bir
depremin binalara yaptigi etkiye benzemektedir.
Deprem, insanlarin diinyaya dair inanglarini siddetle
sarsabilir, tehdit edebilir ya da tamamen enkaz haline
donistiirebilir. Travma sonrasi bitylimeyi belirleyecek
olan kisinin bu yasantidan sonraki miicadelesidir.
Disadontiklik ve yeni deneyimlere agik olma gibi

kisilik ozellikleri, kisinin duygular1 okuyabilmesi,
esnek olmasi ve yasamda olup bitenlerin farkinda
olmasi travma sonrasi bityiimede 6nemli etkenlerdir.
Travma ile birlikte kisi onceki amag, inang ve
davraniglarinin  islevsiz olduguna karar verirse
yasaminda degisiklikler yapmaya baslar. Baska bir
degisle kisi travmatik deneyimden sonra kisisel hayat
hikayesini degistirmeye baslar.

Travmatik bir olay, olumsuz etkilerine
ragmen, bireyi onceki halinden daha giiglii birine
doniistiirebilmektedir. Bu olumlu degisim, travma
sonrasi bitylime olarak adlandirilir. Travma sonrasi
biiyiime, “yiiksek derecede zorlayici yasam olaylari
ile miicadele sonucu olusan olumlu degisiklikler”
olarak tanimlanmaktadir. Travma sonrasi travmaya
dayali biiyiime olgusu yeni bir olgu degildir. Insanin
zorluklar yasayarak bilgelige, dogruluga ulastig
inanc1 ¢ok eski donemlere dayanmaktadir. Bircok
inang sisteminde ac1 ¢ekmenin insani degistirdigine
ve olgunlagtirdigina dair distinceler mevcuttur.
Kierkegaard ve Nietzsche gibi disiinirlerin
fikirlerinden yola ¢ikilarak travmatik yasantinin
kisilerin yagsamin anlamini sorguladig: bir deneyim
olabilecegi vurgulanmaktadir. Tedeschi, bu olguyu
travmatik bir yasantiyr ¢6zme miicadelesinden
kaynaklanan bir islevsellik diizeyindeki artig olarak
tanimlamaktadir. Travma sonrasi biiyiimeye neden
olabilen yasam olaylar1 kayip ve yas, romatoid artrit,
HIV, kanser, kemik iligi nakli, kalp krizi, bireyin
¢ocugunun saglik sorunlariyla miicadelesi, trafik
kazalari, ev yanginlari, cinsel saldir1 ve cinsel istismar,
savas, go¢, deprem ve rehin alinma olarak siralanabilir.
6 Subat 2023 depreminden sonra, depremin



psikososyal acidan yarattigl yikima ragmen, bazi
depremzedelerin travma sonrast biiylime durumu
yasamasi olasidir.

Deprem gibi travmalardan sonra, travma
sonrasi biliyiime yasamin daha fazla takdir edilmesi
ve Onceliklerin yeniden degerlendirilmesi, daha yakin
iliskiler gelistirilmesi, kisinin kendi giiciiniin daha
¢ok farkina varmasi, yasamindaki yeni olasiliklarin
farkina varmasi ve ruhsal olarak gelisim olmak
lizere yasamda bes farkli alanda meydana gelen
degisikliklerle agiklanmaktadir. Deprem gibi biiyiik
yikima sebep olan travmalardan sonra, yasamin daha
¢ok takdir edilmesi ve onceliklerin degistirilmesi ile
kisi glinliik hayatin rutinleri disina ¢ikip 6nceliklerini
degerlendirerek yasamini kendisi i¢in daha anlamli
ve doyumlu hale getirmek suretiyle dnceden fark
etmedigi giinlitk hayatin pargast olan seylerden
daha fazla keyif almaya baglayabilir. Ayrica, kiside
yasamdaki Onceliklerin gozden gegirilerek yeniden
belirlenmesi, siradan, giinliik seylerin de degerini
anlama gozlemlenebilir. Ikinci olarak, depremden
sonra insanlar hayatinda olan insanlarla kurdugu
yakin iligkilerine daha ¢ok deger vermeye baslayabilir
ve eski kirginliklarini unutup o insanlarla yeni iliski
bicimleri kurabilir ve kisileraras: iliskilerde yakinlik
duygusunda artma, kendini daha rahat agma ve
duygularini paylasma, empatik davranislarda artma
gibi durumlar da gozlenebilir. Ugiincii olarak,
travmatik yasant1 ile “bunun iistesinden geldiysem,
her seyin istesinden gelirim” diisiincesi gelisebilir.
Kiside daha incinebilir olsa da daha giiglii bir kendilik
algisi, zor bir olayla bas edebilmenin getirdigi kendine
giivende artis, o zamana kadar denenmemis yeni
rollerin benimsenmesi durumlar1 ortaya gikabilir.
Dordiincti olarak, kisi yasamda yeni segenekleri fark
edebilir; amaglarini da yeniden gozden gegirebilir
ve ulagilabilir amaglar ile ulasilamayacak amaglar
arasinda dogru segimleri yapabilir. Son olarak,
kisinin inang sisteminde bir degisim ve gelisim
ortaya c¢ikabilir. Kiside dini inanglarin yeniden
gozden gegirilerek sekillendirilmesi, yasanan deprem
sonrasinda  varolugsal deneyimin derinlesmesi
gozlenebilir.

Elbette deprem gibi travmatik olaylardan
sonra, travmatik deneyim yasamak, travma sonrasi
biiylimenin olmasi i¢in yeterli degildir. Travmatik
olayin disinda kisisel ozellikler (bas etme stratejileri,
kendine giiven), ¢evresel kaynaklar (sosyal destek,
maddi kaynaklar) ve travmatik olay ile ilgili
degiskenler gibi bazi faktérler de travma sonrasi

S

biiyiimenin olugmasinda etkilidir. Travma sonrasi
biiytimede etkili olan kisisel 6zellikler i¢inde; sosyo
demografik degiskenler, 06z etkililik, saglamlik,
iyimserlik, kendine giiven, uyumlu mizag, motivasyon,
saglik durumu, daha 6nceki travma deneyimleri yer
almaktadir. Cevresel faktorler; kisisel iligkiler, aileden,
arkadaslardan ya da sosyal c¢evreden alinan sosyal
destek, maddi kaynaklar ve yasam kosullarindan
olusmaktadir. Olayin siddeti, etki siiresi, zamanlamasi
ve kiside yarattigi etki ise olaya ozgi faktorleri
olusturmaktadir. Sosyal destek c¢ok Onemlidir ve
bas etme siirecini ve travmatik deneyimlere basarili
sekilde uyum saglamayi etkilemektedir.

Travmalar yaygin olarak neden oldugu olumsuz
sonuglar ile bilinmektedir. Ancak ruhsal travmalarin
bir yonii daha vardir ki bu; deprem gibi zorlayici
olaylarin insanin ruhsal gelisimine katk: saglamasidur.
Travma yasamis/yasayan bireylerin fark edilmesinde,
gereksinim duyduklar: destegin saglanmasinda ve
bu siirecten gliclenerek ¢ikmalarinda ruh saglig
¢alisanlarina 6nemli sorumluluklar diismektedir. Bir
uzman, travma yasayan bireyin kisilik 6zelliklerini,
bas etme bi¢imini, destek kaynaklarini ve travmatik
olaymn ozelliklerini iyi degerlendirebilmelidir. Bu
degerlendirmeler sonucunda bireyin bas etme
biciminin gelistirilmesinde, destek kaynaklarini
sonuglarini

fark etmesinde ve olayin olumlu
bulabilmesinde sorumluluk almalidir.




6 »« KAYIP VE YAS

1. Normal Yas: Akut yas olarak da ifade edilen
kaybin dogal bir sonucu olarak kayip sonrasinda

Insanoglu var oldugu giinden beri dogast
geregi yasamin bir parcasi olan dogum kadar 6liim
gercekligi ile zaman zaman yiizlesmektedir. Kayp,
bireylerin sahip olduklarinin bir nedenle yok olmast,
yas ise birey icin dnem tastyan bir kayip ya da kayip
tehdidinin ardindan yasanan siireci ifade etmektedir.
Hayatimizin bir noktasinda hepimizin bagina gelen
bir sey olarak, kayip ve yas deneyimlerinin bize
Ogretecegi ¢ok sey vardir ve varolusun anlamini
yansitmak i¢in bir mercek gorevi gérmektedir..

6 Subat 2023’te Kahramanmarasta art arda
meydana gelen depremler on ilimizi dogrudan
etkilemis ve lilkemizi yasa bogmustur. Sevdiklerini ya
da yakinlarini kaybeden bireyler bu siire¢ icerisinde
travmatik bazi deneyimlerle karsilasmaktadir. Sevdigi
birinin 6liimii glinlerce, haftalarca bazen de aylarca
stiren benzersiz, derinden hissedilen ve asir1 stresli bir
durumdur. Birey, yasamis oldugu kayip sonrasinda
yas siireci yasayabilmekte ve ruh sagligi bu durumdan
etkilenebilmektedir.

Her insanin yas tutma bi¢imi birbirinden
farklidir. Yas tepkilerinde gozlenen bireysel farkliliklar
veyas siirecine etki eden faktorlerin gesitliligi sebebiyle
yas; normal, patolojik ve travmatik yas olmak {izere
ti¢ farkli sekilde tanimlanmustur.

kisilerde gozlenen duygusal, biligsel, fiziksel ve
davranigsal tepkilerin varligini tanimlamaktadir.

2. Patolojik/ Karmasik Yas: Kaybin ardindan
en az alt1 ay geg¢mesine ragmen kayip yasayan
kisinin kisisel, sosyal ve mesleki yasam alanlarindaki
islevselligini giderek bozulmasi sonucu kendini
gosteren bir sorun olarak tanimlanabilir.

3. Travmatik Yas: Sevilen birinin beklenmedik
ve ani bir sekilde siddet veya korkung bir bicimde 6liim
sonucunda kaybi yasayan kisilerde olusan tepkilerdir
ve bu tepkilerin kisinin iglevselligini bozmasi olarak
tanimlanabilir. Travmatik yas1 diger yas tiirlerinden
ayiran temel 6zellik 6liim sebebidir. Deprem gibi ani,
beklenmedik ve siddet iceren dogal afetler sonucunda
kayip ya da kayip tehdidi yasanmasi travmatik yasin
temel belirleyicilerindendir. Travmatik kayip kisinin
bas etme mekanizmalarini ve diinyayr algilama
bicimini beklentilerini énemli derecede Grseler. Bu
alanlarda meydana gelen degisiklikler sonucunda yas
tepkilerinin ¢oziilme siireci uzamaktadir. Bu kisilerde
yasadiklar1 travmaya bagli olarak travma sonrast stres
bozuklugu goriilebilmektedir.



Yaygin Yas Tepkileri

Duygusal Tepkiler Fiziksel Tepkiler Bilissel/Zihinsel Tepkiler Davramssal Tepkiler
«Uziintii «Midede bosluk hissi eInanmama «Aglama
«Otke «Nefes alamama «Kafa karigiklig + Tiikenmiglik
«Sugluluk «Halsizlik «Zihnin siirekli mesgul | «Sosyal geri ¢ekilme ve
«Kaygi «Enerji kayb: olmasi yalitilmishik
«Yalnizlik oIstah kayb1 +Odaklanmada giicliik | «Kagma/Kaginma
«Korku «Kalpte ve bogazda +Ozgiivenin kayb1 oYerinde duramama
o Asir1 yorgunluk stkisma «Hicbir seyden keyif eMadde kullanma
«Caresizlik «Glriiltitye karst alamama +Oliim gergegini
«Ozlem duyarlilik «Carpik/Hatali reddederek kaybedilen
«Rahatlama «Ag1z kurulugu digiinceler kisiyi arama
«$ok ve hissizlesme «Haliisinasyonlar
oIsteksizlik «Unutkanlik
«Umutsuzluk «Rahatsiz edici diisiince

veya riiyalar

Yas Tepkilerini ve Siirecini Belirleyen Etkenler

Yas siirecindeki kisiler birbirinden farkli yas tepkileri vermektedir.
Kaybedilen kisinin kim oldugu, kaybedilen kisiyle olan iliskinin niteligi,
kisinin nasil 6ldiigii (dogal, kaza, intihar ya da oldiiriilme), geleneksel yas
tutma bigimleri, sosyo-ekonomik etkenler, yas tutan kisinin ge¢mis travmatik
yasantilar1 ve kisisel ozellikleri yas tepkilerini ve siirecini belirleyen temel
etkenler arasindadir.

Yas Tutma Siireci Nasil Gelisir?
Bireylerin yas siiregleri genellikle su agamalardan geger;

1. Sok ve Uyusma: Kaybin oldugu/6grenildigi ilk zamanlarda yaganir
ve kisi 6ltim gergegiyle kisa bir siire hissizlik yasar.

2. inanmama ve inkar: Kisi 6liimii/kay1p gercegini bir siire reddederek
hicbir sey olmamuis gibi davranabilir.

3. Arzu Etme: Kaybedilen kisinin geri dénmesi arzu edilir ve beklenir.
Yalnizlik ve 6tke gibi duygular bu siirecin 6nemli bir par¢asidir.

4. Caresizlik:Kayip gerceginin kabullenilmesi ve sonuglarmnin anlasilmasiyla
hissedilen ¢aresizlik asamasinda hissedilen kaygi sonucu is hayatinda ve
sosyal iliskilerde giigliikler yasanabilir.

S. Kabullenme ve Hayati Diizenleme: Bu dénemde o6liim/kayip
gercegi artik kabullenilmistir. Yas tepkilerinin ¢esitliligi ve yogunlugunda
azalmalar goriiliir. Normal yagam fonksiyonlar: diizenlenir.



7 = COCUKLARDA DEPREMIN ETKIiSi VE YAS SURECI

Dogal afetlerden biri olan deprem ile bas
etmek hem ebeveynler hem de ¢ocuklar i¢in oldukg¢a
zor bir siirectir. Oncelikle depremin ne oldugu
gocuklara somut, gercege dayanan, yalin ve basit
bir dille anlatilmasi gerekir. Depremin ayni yagmur,
kar, sel, gok giirlemesi gibi diger doga olaylarina
benzedigi, yasadigimiz diinya izerinde etkili oldugu,
yer altindaki katmanlarin hareket etmesi ve bunun
sonucunda yer ylizeyinin sallandig: agiklanabilir.

Deprem karsisinda ¢ocuklarin en yaygin
tepkisi korku ve endisedir. Depremin yeniden olmasi,
sonucunda aile iiyelerinden ayr1 ve yalniz kalacag:
diisiincesi bunu tetiklemektedir. Béyle zamanlarda
ailenin birlikte kalmas1 6nemlidir. Yaganan bu stres ve
kaygi ile bag edebilmek i¢in ebeveynlerin ¢ocuklarin
duygusal ihtiyaglarinin farkinda olmasi gerekir.
Cocuk ile konusmak, neler hissettigini ve duygularini
sormak 6nemlidir. [letisimi siirdiirebilmek, sorularina
cevap verebilmek, onunla oldugunu hissettirebilmek
gocugu giivende hissettirecektir. Deprem gibi dogal
afetler ¢ocuklar tizerinde giiglii etkiler gostermektedir.
Bu etkilerin en baginda barinma, egitim ve sanitasyon
gelmektedir. Bunun disginda ailesi ve ¢evresinden
bir¢ok kisinin 6liimii ile de yiizlesmek zorunda kalan
gocuklar derin bir yas yagarken ayni zamanda gelecek
kaygist da olugturmaktadir.

Deprem  sonrasinda  yasanilan  tepkiler
dogal bir siire¢ olup, c¢ocuklarin yas ve gelisim
donemlerine gore farklilik gosterebilmektedir.
Okul 6ncesi donem ¢ocugu tepkisini disa vurulan
davraniglarla  sergilerken, ilkokul donemindeki
gocuk  kazanilmis  davranislarinda  regresyon
(gerileme) olarak ve ergenlik donemindeki ¢ocuk
ise davranigsal farkliliklarin yaninda fiziksel tepkiler
sergilerler. Bu farkliliklar1 fark edebilmek ve destek
olabilmek adma bazi uygulama yaklagimlarina
dikkat etmemiz gerekmektedir. Cocugunuza dikkat
ve ilgiyle bakmak dogrudan goz kontagi kurmak ve
bunu devam ettirmek her size ihtiya¢ duydugunda
zamaninda yaninda olabilmek  her iletisimde
kendisini onaylamak ve dinlendigini hissettirmek ve
onu yiireklendirmek (evet, hihi, daha sonra, sona
ne yaptin? Vb.), cocugunuza hikayesini kendi 6zgiin
yoluyla, kendi kelimeleriyle ve kendi zaman algisiyla
anlatmasina miisaade etmek gerekir.

Cocugun duygularini dinlemek ve anlasildigini
hissettirmek dnemlidir. Cocugasadecekorkmamasini,
endiselenmemesini soylemek c¢ocugun daha fazla
kaygi ve stres yasamasina neden olabilir. Cocuga
giivende oldugu mesaji verilmelidir. Bu mesaji, onun
korkularini kabul ederek ve ciddiye alarak verebiliriz.
“Ben” dili kullanarak iletisimi kuvvetlendirmek



onemlidir. “Seninle kalinca kendimi daha giivende
hissediyorum” diyen bir ¢ocuk i¢in; “Ne kadar giizel”
demek yerine; “Boyle diisiindiigiinii goriince kendimi
¢ok iyi hissediyorum. Ben de seninle kendimi giivende
hissediyorum” demek duygu ve deneyimlerimizi igten
bir sekilde ifade edilmesini saglar.

Cocuklarin  yasadiklar1  siireci ve yas
yetiskinlerden farkli yansittig1 unutulmayacag: gibi
stireci farkli yasayan ¢ocuklarin da farkli ol¢tide
destege ihtiyaci olacagi da unutulmamalidir. Yaganan
stirece yonelik gocuklarin yaslar1 ve kaygilarini igeren
¢ok fazla sorusu bulunmaktadir. Bunlarin basinda
“givende olup olmadiklari, yasayip yasamadiklari, iyi
olma durumlar1” temelinde sorular yer alacaktir. Bu
durumlarda ¢ocugun yas seviyesine gore miimkiin
oldugunca diiriist bir yaklasgimla bu sorulara cevap
vermek cocuklar i¢in en dogru olandir. Cocuga
soru yoneltildiginde cevaplar icin olagan siirecten
daha uzun firsatlar verilmesi ¢ocugun diisiincelerini
organize edebilmesi adina 6nemlidir. Burada 6nemli
olan bir diger husus ise, gocugu savunmaya sokacak
“Neden? Nig¢in?” sorular1 sormak yerine kendini
daha acgik ifade edebilecegi “Depremle ilgili seni en
ok tizen seyler neler?” gibi acik uclu sorular sormak
gereklidir.

Okul 6ncesi, birinci ve ikinci simif diizeyindeki
¢ocuklar heniiz somut dénemde olduklarii¢in deprem
olgusunu somutlastirarak onlarin anlayabilecegi
basit ifadelerle ve oyunlarla anlatilabilir. Bu nedenle
gocuklarin zihinlerinde olusan “Neden?” sorularina
yaslarina uygun cevaplar vermek ebeveynler
acisindan O6nem arz eder. Deprem ile ilgili ¢ocuk
kitaplari, oyuncaklar ve resim malzemeleri bu
stire¢ anlamlandirmalar1  ve kendilerini ifade
etmeleri acisindan oOnemlidir. Bu durum hem
gocugun kaygisini azaltacaktir hem de ¢ocuk igin
daha anlagilir olacaktir. Cocuklarda en sik goriilen
durumlardan birisi de regresyondur. Ozellikle kritik
bir donemde gelisimsel gerilemeler goziikmesi,
konusmaya basladiktan sonra bebeksi konusmaya
geri doniilmesi olagan bir durumdur. Siireg icerisinde
gocugu Orselemeden durumu kabul edip yeniden
basliyormuscasina adimlar atmak ve c¢ocuga bu
giiveni vermek 6nemlidir.

Cocuklarda yasanilan siireci normallestirmek
ve bir sonraki asamada onlar1 neyin bekledigini
bilmeleri a¢isindan rutin olusturmak O6nemlidir.

Yemek yeme, uyku, kitap okuma, oyun gibi rutinlerin
devam ettirilmesi ¢ocuktaki kayg: diizeyini azaltir ve
¢ocuk kendini giivende hisseder. Rutin olustururken
¢ocuk ile karar vermek c¢ocugun kendisini ifade
etmesine olanak saglayacaktir. Bu siirecte ¢ocugun
kendisini rahat hissetmesi adina oncelikle fiziksel
ihtiyaglar karsilanmali, nefes ve gevseme etkinlikleri
yapilmalidir. Sonrasinda ¢ocugu olumlu diistinceye
yonlendirebilmek adina en sevdigi etkinligi hayal
etmesi ve karsiikli anlatmak beklenebilir. Cocugun
olumsuz diisiincelerine yonelik, “Deprem evleri yikt1”
gibi ifadelerini onaylayip ardindan ama baglaci ile
“Evet deprem evleri yikt: ama biz su an giivendeyiz”
denilerek olumlu diisiinceye yonlendirilebilir. Aile
icerisinde stirecin neden oldugu olumsuz hava
¢ocugu dogrudan etkilemektedir. Bu siiregte en
azindan hafta da bir kez gerceklestirilecek aile saati
gocugun ve aile bireylerinin endiselerini birbirine
aktarip ¢oziim iretilmesini saglayabilir. Ornegin aile
saati icerisinde her birey oyuncak bir top veya esya ile
sira alip birkag¢ dakika diisiincelerini ifade edebilir. Bu
stiregte herkesin esit hakka sahip olmasi ve birbirini
orseleyici ifadeler kullanmadan dinlemesi 6nemlidir.
Kitaplar ¢ocuklar i¢in alternatif bir diinya da deneyim
yarattigindan ¢ocuklarin sagaltim yapmalar1 ve
rahatlamalar i¢in de 6nemli bir aragtir. Bunun igin
ornek “Bosluk-Anna Llenas, Cok Kotii Bir Sey Oldu-
Margaret M.Holmes, Arkadasim Korku- Francessa
Sanna, Bazen Olur Boyle-Mehemet Teber, Uziintii
Kapini Caldiginda-Eva Eland, Bogiirtlen Cini ve
Sar1 Gaga-Feridun Oral” gibi kitaplar aracilifiyla
etkilesimli kitap okuma yontemi kullanilabilir. Her
zaman oldugu gibi bu siiregte de cocugun kendini en
iyi ifade etme yolu oyundur. Kuralli ve bol yonergeli
oyunlar yerine ¢ocugun kendisini yansitabilecegi
serbest oyun igerisinde vakit gecirebilmesi yasadig:
siireci sagaltirken eglenmesini de saglayacaktir.
Yetiskinlere burada diisen gorev ¢ocugun oyununa
izin verdigi oranda dahil olmak ve siire¢ icerisinde
gocugu gozlemlemektir. Yetigkinler i¢in en ¢ok
dikkat etmesi gereken noktalardan biri olarak biitiin
onerilerin uygulandigi bu siiregte ¢ocugun kaygi
ve korkularmmin dogal oldugunu unutmamaktir.
Cocugun sakin oldugu her kii¢iik anda bile fark etmek
ve cesaretini takdir etmek kendine olan giivenini
kazanmasinda 6nemli bir adimdir. Cocugun cesur
ve sakin davranislar1 i¢in yetiskinin farkindaligina
ve motivasyonuna bu siirecte daha ¢ok ihtiyag
duyulmaktadir.



Gelisimsel Donemlere Ozgii Yas Tepkileri

Bebeklik doneminde dogumdan 3 vyasa
kadar olan siiregte 6liim kavrami gelismez. Ancak
bebek bakim verenin yoklugunu hissederek sik
sik aglayabilir, beslenme ve uyku aligkanliklarinda
degisiklikler yasanabilir. Okul o6ncesi doénemde
de Olimiin yasam islevlerinin durmasi, sona
ermesi durumunu c¢ocugun kavramas: zordur.
Oliimle ilgili sorular sorabilirler. Bu dénemde
¢ocuklar benmerkezcidir, neden olarak kendilerini
diistinebilirler. Biiyiisel diisiince hékimdir ve
olimiin sonuglarini anlayamazlar. Okul c¢ag1
donemi, 6limiin hayat islevlerinin durdugunu ve
sona erdigini kavramalar1 asamali olarak gelisir.
Yedi yas civarlarinda o6liimiin herkesin basina
gelebilecek ve kaginilmaz bir durum oldugunu

anlamaya bagslarlar. Kendilerinin de o6lebilecegini
on yas ve uzerindeki ¢ocuklarin kavrayabildigi
diisiiniilmektedir. Oliimii yaslilik, kaza, deprem vb.
gibi somut bir nedene bagli olarak goriirler. Davranis
problemleri, akademik basarida diisiis, sevilen kaybin
davranislarini taklit etme gibi davraniglar ve birtakim
korkular go6zlemlenebilir. Ergenlik donemindeki
cocuklar artik soyut olarak oliimii kavrayabilirler.
Oliimiin evrensel oldugunu ve ka¢inilmaz oldugunu
bilirler ayn1 zamanda kendilerinin de 6lebilecegini
kavramiglardir.  Aile ve sosyal gevresinden
uzaklagabilir, dikkat sorunlar1 yasayabilir, akademik
basarilarinda diisiis goriilebilir, yasamin anlamini
sorgulayabilirler. Oliim sonrasi aile gevresi ve cocugun
gelisimine, iyilesmesine destek olan yetiskin yardimi,
cocuklardaki saglikli yas siirecinin yasanmasi i¢in
biiyiik 6neme sahiptir.



«

Kayip yasayan cocuga nasil yaklasilmasi
gerektigine dair onemli hususlar:

» Cocuklara kayba iliskin gercekler oldugu
gibi, dogrudan ve gelisim donemlerine uygun
olarak, somutlastirarak, basit ve anlasilir bir gekilde
anlatilmalidir.

» Cocuga kayip haber hazir oldugu zamanda,
uygun bir ortamda, giivendigi, sevdigi ve yakin
hissettigi biri tarafindan verilmelidir.

e Cocuk tarafindan beklenmedik sorular
soruldugunda cevabini bilmiyorsaniz diisiinmek ya
da 6grenmek i¢in zaman isteyebilirsiniz.

o Cocuklara  soyut, dolambagli,  farkl
yorumlayabilecegi ve gereksiz ayrintilar vermekten ve
aciklama yapmaktan uzak durulmalidir.

o Ozellikle olen kisi ile ilgili olarak o
kisinin uykuda olmasi ya da uzaklara gitmesi gibi

anlatimlardan kag¢inilmalidir.

o Ozellikle kiigiik ocuklarabilissel gelisimlerine
uygun sekilde somut kavramlarla dlimiin bedende
nasil gerceklestigi anlatilmalidir.

e Cocuklarin duygularin1 ifade etmelerine,
soru sormalarina, aglamalarina izin verilmelidir.
Kayip sonrasi yasaminda iligkin kaygilar1 anlayisla
karsilanmali, elestirilmemelidir.

 Kayip sonrasi yasamui ile ilgili belirsizlikler
giderilmeli, ihtiya¢ ve bakiminin kimler tarafindan
karsilanacagi konusunda bilgilendirilmelidir.

» Model alinan yetiskinler de yas siirecini
bastirmadan duygularini ¢ocugun anlayacag: sekilde
ifade edebilir.

« Cocugun kayba, oliime ve yasa dair hatal
algilar1 ve uygun olmayan yorumlar1 varsa dikkatle
dinlenmeli ve dogru bir sekilde diizeltilmelidir.
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TRAVMA SONRASI

8 =« KENDi KENDINE YARDIM

Hepimiz deneyimledigimiz seylere farkli
bicimlerde tepki veririz. Deprem gibi travmatik bir
olaya kars:

o Bazilarimiz
hissederken,

duygularini1  donmus  gibi

o Bazilarimiz sanki hareket edemiyormus,

o Bazilarimiz da hareket ediyor ama nasil
hareketettiginin farkinda olmadan hareket ediyormus
gibi hissedebilir. Bu tepkiler aglama krizlerinden,
uykusuzluga kadar degisen 6zelliklerde olabilir.

Travmatik bir olaya tepki vermenin dogru ya
da yanlis bir yolu olmadigini hatirlamak 6nemlidir.
Cogu zaman insanlar hayatlarinda bir travmaya
tanik olduklarinda ya da yasadiklarinda, nasil tepki
vereceklerinden ya da sahip olduklar1 duygu ve
tepkileri yasamalar1 gerekip gerekmediginden emin
olamazlar. Bu endiselere verilebilecek basit cevap;
travma yasamaya yonelik tek bir uygun tepkinin
olmadigidir. Herkes travmay: farkli sekilde yasar ve
atlatir. Herkes travmadan farkli sekilde iyilesir.

Bireyler oncelikle, iyilesmek icin gerekenleri
yapmaya kendilerine izin vermelidir. Iyi olma hissini
stirdiirmek ¢aba, tutarlilik ve sabir gerektirir. Bireyin
kendine bakmasi hayat kurtaricidir. Travma sonrasi
stirecte kendine bakim vermek, likks degildir ama
genellikle likks gibi hissettirir. Travma iyilesme
stirecinde her zaman aglamaya, oOfkelenmeye ve
duygular1 ifade etmeye izin vermek oOnemlidir.
Travmanin stesinden gelmek icin duygularla
yiizlesmeli ve kisisel bakim yapilmalidir. Duygular:
ifade etmemek ve kendi kendini yogun duygularla
uyusturmak, yalnizca vyasanilan ac1  siirecini
uzatmaktadir.

Travma Sonrasi Bakim Nasil
Uygulamir?

Kisisel

Travma iyilesme siirecinde kisisel bakim
uygulanmasi1 ¢ok onemlidir. Kisisel bakim; banyo
yapmak, kitap okumak, televizyon izlemek veya
aileniz ve arkadaslarinizla vakit gecirmek gibi iyi

gelen seyleri yapmak olabilir. Bu iyilesme siirecinde
bir giin icinde ne yapmaniz gerekiyorsa (yemek
yeme, uyuma, su icme, kiyafetlerini degistirme...)
onu yapmak vyararlidir. Giin igerisinde rutinler
olusturmak ve bunlara uymaya c¢alismak 6nemlidir.

Kisisel bakimda yapilmasi gerekenlere gelin yakindan
bakalim.

1. Dinlenmek o6nemlidir: Saglikli bir uyku
herkes i¢in iyidir, ancak 6zellikle travma sonrasinda
olanlariginyararliolabilir. Travmaiyilesmesisirasinda
viicudunuzu dinlemek o6nemlidir. Viicudunuz
dinlenmenizi soyliiyorsa, yeterince uyudugunuzdan
emin olun. Travma sonrasi uyku sorunlar goriilebilir.
Ozellikle zihindeki diisiinceler yogunlasabilir ve
travma ile ilgili diisiinceler ve goriintiiler zihni mesgul
edebilir. Bu sekilde bir zihinsel yogunluk dolayisiyla
uykusuzluk c¢ekiyorsaniz, bazi yontemlerle uyumaya
caligabilirsiniz. Ornegin, yataga yattiginizda ayak
parmaklarinizdan  bagslayarak  kaslarimizi  6nce
sikip, sonra gevseterek biitiin viicudunuzdaki
kaslarinizla bu egzersizi yapabilirsiniz. Uykuya
dalmaniza yardimci olabilecek bu egzersiz, sirasinda
sirastyla bacaklariniz, kalganiz, kollariniz, elleriniz
ve yiiziintizdeki kaslar1 once fark edip sonra sikip
sonra da gevsetin. Bu islemleri yaparken derin derin
nefes alip yavas yavas verebilirsiniz. Travma sonrasi
stiregte ilk zamanlarda uyku sorunlar olabilir, ancak
ilerleyen stirecte bu egzersizleriuygulamanizaragmen
uykusuzluk yasiyorsaniz, doktora basvurmaniz iyi
olabilir. Diizenli ve yeterli uyku almak, travma ile
basa ¢ikmaniza yardimci olmasi i¢in 6nemlidir.

2.8Sizi dinleyecek birine konusmak 6nemlidir:
Travmadan sonra ¢ok iyilestirici bir kisisel bakim
yontemi ise konusmaktir. Sizi dinleyecek ve nasil
hissettiginiz hakkinda konusmaniza izin verecek
insanlarla konugmak gerekir. Ayni travmay1 yasamis
bireylerle, yasadiginiz duygular hakkinda konugmak
iyi bir segenektir.

3.Yazmak da bir ifade seklidir: Bireyler bazen
travma hakkinda konusmaya istekli olmayabilir.
Ancak duygular1 bastirmak da saglikli degildir.
Duygular ifade etmenin konugmadan bagka yollar1
da vardir. Bir alternatif, giinliik tutmaya basglamak
ve duygular1 kagida dokmektir. Bu, travmatik bir
deneyimin {stesinden gelmek i¢in yararli bir ilk
adimdir.



4. Egzersizi bir arac¢ olarak kullanin: Egzersiz,
travmanin ardindan kendinize bakmaniza yardimci
olmak igin bir yoldur. Ister yiiriiyiis ister kosu veya
spor salonuna gitmek olsun, diizenli fiziksel aktiviteyi
rutininize dahil etmek 6nemlidir.

5. Yeni bir sey 0grenin: Travma sonrasi siirecte yeni
bir seyler 6grenmek, bunun i¢in ¢aba sarfetmek icinizden
gelmeyebilir. Ancak bununla ilgili bir hevesiniz olmasa
bile kendinize bir yardim yolu olarak, bunun igin
¢abalamaniz iyi olacaktir. Bilmediginiz bir yemegin
tarifini denemek, 6rgii 6rmek, fotografcilik yapmak
gibiislerdenkendinize uygun olaninideneyebilirsiniz.

Travma Sonrasi1 Oz Bakim Ne DEGILDIiR?

Travma sonrasinda uyusturucu ve alkolden
uzak durmak dnemlidir. Bu maddeler sadece iyilesme
siirecini uzatir. Sizi duygularinizi uyusturup gegici
olarak daha iyi hissetmenizi saglarken, maalesef
bagimliliga ilk adimi atmis olursunuz. Ayrica, uyku
sorunlarina veya saglik sorunlarina yol agar.

Yasam Yeniden Fark Etmek

Travma sonrast kisisel bakimin yani
sira, travmatik deneyiminizle ilgili olabilecek
tetikleyicileri belirlemeniz de yararli olabilir. Bu
tetikleyicileri tanimlamak ve bas etmeyontemleri
uygulamak, kendinizi glivende hissetmenizi
saglayacaktir. Kendinizi giivende hissettiren yerleri
ve insanlar1 belirlemek yardimci olabilir. Sizi giivensiz
hissettiren yerlerden ka¢inmak da kendinizi daha iyi
hissetmenizi saglayabilir.

Tetikleyicilere maruz kalan birey, gerceklikle ve
gevresiyle baginin koptugunu hissederse, kendisiyle
ve gevresiyle baglanti kurmasina yardim edilebilir.
Tetiklenirseniz, topraklama egzersizlerini yapabil-
irsiniz. Topraklama, viicudunuza, bes duyunuza
odaklanmaniza ve travmayi yeniden yasamaktan
kaginmaniza yardimci olurken simdiki zamanda
kalmaniza yardimci olacaktir. Bulundugunuz ortam-
da bir nesneye odaklanmak ve ilk defa gérityormus
gibi o nesnenin tiim ozelliklerini fark etmek, to-
praklamaya ornek olabilir. Bu nesneye dokunmak,
dokundugunuz yerdeki 1sty1, zeminin dokusunu
hissetmek seklinde topraklamaya devam edilebilir
ya da sevdiginiz bir kokuya odaklanmak olabilir. Te-
tikleyicileri belirlemeye ve topraklama tekniklerini
uygulamaya bagladiginizda, travmatik bir deneyimin

tistesinden gelmek yonetilebilir

Travma sonrasinda yasadiginiz olumsuz
duygular o kadar yogundur ki, omuzlar ¢oker ve
durusunuz adeta sirtinizda bir yiik varmais seklini alir.
Bu sanki git gide artan tagtyamadiginiz bir caresizlik
duygusunun bedeninizdeki goriintiisii  gibidir.
Bunun istesinden gelebilmenin yontemlerinden biri
bedeninizi diizeltmenizdir. Omurganin dik olmasi
onemlidir. Diger taraftan bu olumsuz duygularla
birlikte yasadiginiz ¢okkiinlitkten kurtulmak icin
kendinize yardim edebilirsiniz. Viicudunuza yeniden
enerji ylikleyebilmenin yollarindan biri ittirmektir.
Burada duvar: kullanabilirsiniz yaa da ayaklarinizi
yere ittirebilirsiniz. Ayaklarinizi yere ittirirken,
ellerinizle sandalyenin kol¢aklarindan itebilirsiniz.
[terken ayni zamanda nefes alip verebilirsiniz.
Bazilariniz igin yer giivenli hissettirmiyor olabilir.
Boyle olanlar i¢in eliyle havayi itmek kullanilabilir. Bu
uygulamayi yaparken, tetiklendiginizi hissederseniz,
tekrar omurganizi diklestirip, elinizi kalbinize koyup,
kalbinizi hissedin. Kendinize sarilin, sarilirken
elleriniz ile kendinize vurun ve bir arkadasinizin
sirtin1 sivazliyor gibi ellerinizle kollarinizi sivazlayin.

Caresizlik, sugluluk ve giigsiizlik gibi
duygular travma sonrasinda goriilebilen ¢ok yogun
duygulardir. Birey bu duygular1 yogun ve uzun siire
yasadiginda, bedeni uyusmus ve bedeni ile temasi
kesilmis gibi hissedebilir. Boyle bir durumda, bireyin
duygularin: fark etmesi ve yeniden duyu organlari
yoluyla bedenini hissetmesi i¢inde bulundugu
ana odaklanmasini saglar. Kendiyle ve bedeniyle
yeniden temas igin elleri ovusturma, elleriyle
kollarini sivazlama kullanilabilir. Bu sekilde kendi
kendine “benim bedenim var” mesaji vermis olur.
Bu uygulamalar sirasinda amag var olan yogun ve
ac1 veren duygular1 yok saymak veya gondermeye
caligmak degildir. Burada amag duygularin varligini
ve verdigi aciyr kabul etmektir. Kabul etmek ve
uygulamalar ile yeniden gergeklige ve iginde
bulunulan ana geri dénmektir. Tiim bu siireglerde
bireyin kendi kendine sefkatli olmasi Onemlidir.
Clinkii bu duygular: yasamakta ve ac1 ¢ekmekte bir
sorun yoktur. Mevlananin “Merhamet ve sefkatte
glines gibi ol” 6giidiindeki gibi kendimize sefkatli,
sicacik bir goniille yaklagsmamiz iyilestiricidir.
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TRAVMA SONRASI

9.

Travmatik yasam olaylar;, insan yasamini
fiziksel, psikolojik ve sosyal agidan ciddi bigimde
tehdit eden, giivenlik ve kontrol algisini1 zedeleyen,
bireylerde yogun kaygi, korku ve caresizlik duygulari
hissettiren zorlu ya da orseleyici olaylar1 tanimlamak
icin kullanilir. Dogal afetler (deprem, sel, firtina,
yangin vb.), salgin hastaliklar (COVID-19 vb.), uzun
stireli hastaliklar (kanser, yanik tedavileri, zorlu
ameliyatlar vb.), cesitli kaza ve yaralanmalar (niikleer
kazalar, is kazalar, trafik kazalar1 vb.), savaslar, teror
olaylari, zorunlu gogler ve miiltecilik, toplumsal siddet
olaylar1 (soygun, silahli saldiri, taciz, yagmalama vb.),
aile i¢i siddet, fiziksel, cinsel ya da duygusal ihmal
ve istismar, bosanma, akran zorbalig1 gibi bireyleri,
aileleri ya da toplumlar1 derinden etkileyen ¢ok ¢esitli
olaylar travmatik yasam olaylarina Ornek olarak
gosterilebilir.

Psikolojik travma ise oOrseleyici bir yasam
olay1 karsisinda bireylerin sergiledikleri yogun
stres tepkilerinin biitiiniinti ifade eder. Bu siiregte
bireyler, tehdit olarak algiladiklar1 bir yasam olay1
karsisinda yasamlarinin kontroliinii kaybettiklerini
ve ortaya c¢ikan sorunlarla bas etme konusunda
yetersiz  kaldiklarin1  diislinebilirler. ~ Bununla
birlikte, bulunduklar1 ¢evrede ve sosyal iliskilerinde
giivensizlik yasayabilirler. Ayrica, karsi karsiya
kaldiklar1 cesitli belirsizliklere bagli olarak yogun
caresizlik, kizginlik, kaygi ve korku hissedebilirler.

PSIKOSOSYAL DESTEK CALISMALARI

Bagka bir ifadeyle, tehlike ya da risk altinda olmak,
yasanan olaya bir anlam verememek, olayin olumsuz
etkilerinden nasil korunacagini bilememek ve olay
sonrasinda ortaya ¢ikan farkli zorluklar karsisinda
belirsizlik yasamak bireylerde gesitli travmatik stres
tepkilerinin ortaya ¢ikmasina neden olabilir.

Psikososyal 1ilk Yardim Kapsaminda
Yapilabilecekler

Psikolojik ilk yardim, destege ve yardima
ihtiya¢ duyan bireye yapilan insani miidahaledir.
Psikolojik ilk yardim sunulurken kisiler konusmaya
zorlanmaz, ihtiya¢ duyduklar1 ve talep ettikleri
konular belirlenerek destek olunur. Gelecekteki
olas1 zararlardan korumay1 amaglayan psikolojik ilk
yardimi bu egitimi almis herkes yapabilir. Psikolojik
danigmanlik icermedigi icin sadece ruh saglig
profesyonellerinin yapacagi bir uygulama degildir.
Insanlarin bilgi edinmesi, hizmet ve sosyal desteklere
ulagmas1 icin gereken yardim saglanir. Psikolojik
ilk yardim sunarken kisi onda stres yaratan olay:
anlatmaya, detay vermeye zorlanmamali, ne kadar
anlatmak isterse o kadar dinlenmelidir. Etkili bir
iletisim kurmak, iyi bir dinleyici olmak son derece
onemlidir.

Ciddi bir kriz durumuna maruz kalan
cocuk, yetiskin, yash kisacas1 herkese psikolojik ilk



yardim; ozel olarak konusulabilecek giivenli olan
her yerde, onlarla ilk temasa gectiginiz zamandan
itibaren sunulabilir. Ancak kisi yardim talebinde
bulunmayabilir. Bu durumda da bireylerin kararlarina
saygl duyulmali ve ihtiya¢ duydugunda ulasilabilir
olunmalidir. Kisilerin yerel kiiltiir 6zelliklerine dikkat
etmek Onemlidir. Giyilen kiyafet, konusulan dil,
cinsiyet ve yas 6zellikleri, inang sistemleri gibi bireysel
farklilik iceren konulara hassas yaklasilmalidir.
Yardim sunan kisi 6zellikle becerilerini abartmamali,
sinirhiliklarint bilmelidir. Gerektiginde profesyonel
destek i¢in bireyleri yonlendirmelidir. Psikolojik ilk
yardim sunacak kisi, kriz durumu, mevcut hizmet ve
destekler, emniyet ve giivenlik problemleri gibi bir
dizi bilgiyi edinerek siirece hazirlanmalidir.

Psikolojik ilk yardim sunarken dikkat
edilmesi gereken 6nemli hususlar:

o Bireye giiven vererek, diiriist ve igten bir
yaklagim sergilenmelidir.

o Bireylerin ihtiyac¢larin1 belirlemek ve tibbi
destek ihtiyac1 olanlar1 uzmana yonlendirmek
onemlidir.

o Sabirli ve sakin olunmalidir.

« Bireylerin kendi kararlarina ve mahremiyetine

saygl duyulmalidir.

» Kendine ya da bagka birine zarar verici bir
durum ya da kanuna aykir1 bir durum olmadig:
stirece hikayesi gerekirse gizli tutulmalidur.

« Bireyler anlatmalar1

zorlanmamalidir.

hikayelerini i¢in

o Gerekirse sessizlige izin verilmeli ve sadece
eslik edilmelidir.

« Beden dili dikkat edilmeli, g6z temasi kurmaya
¢alisilmalidir.

» Az konusup ¢ok dinlemek gereklidir.

e Merak  duygusunu sorulardan

kacinilmalidir.

gideren

« Kisilerin bilgi ihtiyaglarini gidermek gerekir.

o Saglikla ilgili bir sorun yoksa, gegen bir
stirenin pozitif etkisini bilin.

o Tutulamayacak  sozler veril-

memelidir.

bireylere

Bir afetten sonra toparlanma giinler, haftalar ve
aylar boyunca agamali olarak gerceklesir. Yasadigimiz
afetin biiytikliglinii g6z 6niinde bulundurdugumuzda

bu siireci daha da uzun olabilecegini 6ngorebiliriz.
Ailenin zihinsel ve duygusal giiciinii artirmak igin
atilmasi gereken ii¢ genel adim vardir. Asagidaki
adimlar bireylerin yasam {izerindeki kontroliinii
yeniden ele gecirmeye basladigini hissetmesine
yardimci olacaktir:

1. Adim: Fiziksel Giiciin ve Saghgin Yeniden
ingasi

Bireyler bir siginak, su an igin gegici
konaklamalarin saglandig1 oteller, yeni bir daire
ya da akraba veya arkadaslarinin bulundugu bir
yer gibi giivenli ve emniyetli bir yere ulastiginda,
varsa acil tibbi ihtiyaglarin karsilandigindan emin
olunmas: gerekmektedir. Herkesin fiziksel giiciinii
yeniden kazanmasi i¢in yeterince beslendiginden
emin olun. Herkesin miimkiin oldugunca 6zel bir
alanda dinlendirici bir uyku uyuyabildiginden emin
olun. Herkesle konusuldugundan, ihtiyaglarinin
soruldugundan, insani bir destekle giivenlik hislerinin
arttirlldigindan emin olun. Fiziksel giicii yeniden
insa etmek, emniyet hissini arttirmak, kisilerin
olaydan ¢ikip ana donmelerine yardimci olmak ve
sakinlesmelerini saglamak icin iyi bir ilk adimdur.

2. Adim: Giinliik Hayata Geri Doniilmesi

Uyku diizenleri, 6giinlerin hazirlanmasi, bera-
ber yemek yeme, temizlik, cocuklarla oyun, sohbet,
cay-kahve vb. giinliik rutinlerin yeniden tesis edilm-
esi, fiziksel bir ev olmasa bile zihinsel ve duygusal olar-
ak evde olma hissinin olugsmasina yardimei olur. Aile
yuriyisleri, sohbetler gibi normalde birlikte yapilan
basit rutinler ve yatmadan 6nce anlatilan masallar,
yeni bir yerde bile giinliik hayatin par¢alarini bir araya
getirmeye yardimci olur. Giinliik aktiviteleri yeniden
baslatmak, normal sabah, 6gleden sonra, aksam ve
gece yasandig hissini yeniden inga eder. Evinizden
uzakta ve yabanci bir yerde olsaniz bile, giinliik rutin-
leri miimkiin oldugunca siirdiirmeye ¢alisin.

3. Adim: Konfor Saglanmasi
Aile tiyeleri rahat ve bilgili olduklarinda yer
degistirme stresiyle daha iyi basa edilir. Ailenin

konforu su sekilde artirilabilir:

o Diger aile iiyeleri, arkadaslar ve evin durumu
hakkinda bilgi alinmasi

o Ailede normalde gosterilen sekilde sevgi,
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sefkat ve paylagimi saglamak.

o Hazir olundugunda, yasanilan aci, korku,
kaygi, kayip duygulari, eve dair duyulan &ézlem ve
aile tyeleri, arkadaslar ve geride birakilanlara dair
duyulan endise gibi deprem ve yer degistirme ile ilgili
duygular1 konusmak ve paylasmak.

Psikososyal = Miidahaleler
Bireye/Ailelere Yonelik Oneriler

Kapsaminda

1.Travmatik yasanti sonrasinda miimkiinse,
aile dyelerinin bir arada olmasi, “giivendeyiz”
duygularinin aile {iiyelerinde yeniden gelisimine
yardimeci olacaktir.

2.Aile tyelerinin, yasadiklar: fiziksel mekénin
giivende oldugunu bilmeleri olduk¢a onemlidir.
Aile buyiiklerinin bu baglamda yasadiklar1 mekanin
giivenligine iliskin bilgiler toplamasi ve aile iiyelerine
kanitlar sunmas:t “giivendeyiz” hissi icin degerli bir
adim olabilir.

3.Aile tyelerinin her birinde farkli psikolojik
tepkiler olabilir. Bu tepkileri normal gormek,
tepkilerin yogunlasmasi ya da pozitif anlamda
degismemesi durumunda bir uzmana bagvurmak
yerinde bir uygulama olacaktr.

4.Aile iginde travmatik yasantiya/depreme
iliskin uyaricilarin azaltilmasi énemlidir. Ozellikle
depreme iligskin siirekli haber takip etmek, sosyal
medyadan paylagimlar1 takip etmek psikolojik iyi
olmay1 olumsuz etkileyebilir.

S.Bireylerin, yasantiya iliskin duygu, disiince
ve anilarini tekrar tekrar anlatmak istemesi beklenen
bir durumdur. Ayrica anlat:1 istegi iyilesmeye katki
saglayacaktir. Buna gore, bireyin kendisini ifade
etmesi, duygu/diisiince/beklentilerini  belirtmesi
saglanmalidir.

6.Biyolojik bakim (uyku, beslenme vb.)
travmatik etkiyi azaltmaya yardimci olacaktir.
Bireylerin ve ailenin saglikli bir rutin olusturmasi
gerekmektedir. Bireyler aradan belirli zaman gegse
de sorun yasiyorsa bir uzmandan destek almasi
gerekmektedir.

7.Sanat, spor, oyun gibi dersler ve igerikler
travmatize olmus c¢ocuklarin psikolojik agidan
gelisimine katki saglayacagi unutulmamalidir.

8.Aile fdyeleri birbirlerine yakin olmasi
onemlidir. Ozellikle ¢cocuklar bu siirecte ebeveynler
tarafindan c¢ok fazla yalniz birakilmamasi gerekir.

Psikososyal = Miidahaleler = Kapsaminda
Egitimcilere Yonelik Oneriler

1.0kul  yonetimi ve Okul Psikolojik
Danismanlarinin  isbirligi ile Ogretmenlere ve

calisanlara psikolojik ilk yardim egitiminin verilmesi
onemlidir.

2.Deprem gibi travmatik etkiye maruz kalan
¢ocuklarin giivenlik ihtiyacin1 gidermeye yonelik
caligmalar yapilmalidir. (okul binasinin giivenligi
anlatma, oOgrenciyi siif icinde rahat hissedecegi
siraya alma, sallanmayan bir sira/masa verme vb.)

3.0grenciye empatik ve destekleyici bir dil ile
okulu gezdirme, okulun fiziksel kosullarini ve yardim
kaynaklarini agiklamak yararl olacaktir.

4.“Depremzede,  yardima
etiketleyici dilden wuzak bir
olusturmak 6nemlidir.

muhta¢”
sinif/okul

gibi
iklimi

5.Magdur o6grencinin fiziksel ve duygusal
ihtiyaglarinin neler olabilecegini anlamaya ¢aligmak,
ogrenciyle kurulacak giiven ve terapdtik bag icin
degerlidir.

6.0kulda Psikolojik Danismanlar ve 6gretmen
depreme maruz kalmis ¢cocuklarla konusurken, “etkin
dinleme” becerilerini uygulamalar1 gerekmektedir.
Ogrenciyi dinlerken merak icinde sorular sorma,
gelecek hedeflerini sorma ya da tavsiyelerde bulunma
gibi tutumlardan uzak durulmalidir.

7.Deprem yasamis ¢ocugun okula uyumunda
ve travma sonras1 gelisiminde liderlik, yardimseverlik
gibi oOzellikleri gelismis akranlardan yararlanmak
glizel bir uygulama olacaktir.

8.Dogrudan ya da dolayl bir sekilde depremde
travmatize  olmus  Ogrencilerden  beklentileri
degerlendirmek  gerekir.  Psikososyal  gelisim
(Duygusal-sosyal ~ belirtilerin ~ diizenlenmesi ve
normallesmesi, yas siirecinin saglikli yasanmasi vb.)
bu &grencilerle ilgili ilk 6nceliktir. Akademik gorevler
ve ders basarist ilk 6ncelik degildir.

9.Sanat, spor, oyun gibi dersler ve icerikler



travmatize olmus c¢ocuklarin psikolojik agidan
gelisimine katki saglayacagi unutulmamalidir.

10.Giiven duygusunun gelisiminde 6grencinin
okul i¢indeki yetiskinlerle (psikolojik danigman, sinif
6gretmeni vb.) rahat iletisim kurmas: 6nemlidir. Bu
yizden Psikolojik danismanlarin ve ogretmenlerin
yardima agik olduguna iliskin mesajlar1 6grenciye
vermek gerekir.

11.0kul psikolojik danigmanlari ve 6gretmenler
6grencinin psikososyal uyumuna iligkin gézlemlerini
ara swra  tekrarlamali, yasanan  degisimleri
degerlendirmeleri gerekmektedir.

12.0gretmenler deprem yasamis ¢ocuklarla
ilgili olarak Okul Psikolojik Danigmanlar1 ve
6grencinin aileleri ile ilgili isbirligi i¢inde olmasi
onemlidir.

13.0grencide psikososyal a¢idan herhangi
pozitif degisim gozlenmemesi durumunda bir
uzmana yonlendirmek gerektigi unutulmamalidir.

Kayip ve Yas Siirecini Kolaylastirmaya
Yardimci Olabilecek Oneriler

1.Yasadiginiz yas tepkileri ne olursa olsun
bunlarin normal tepkiler olduklarini unutmayin.
Bu tepkileri sozel (konugarak) ya da davranigsal
(aglamak, mezar ziyaretleri) ifade etmeye galismak
sizi rahatlatacak ve kontrolde oldugunuz duygusunun
gelismesine yardimci olacaktir. Yazarak ya da resim
yaparak duygularinizi ifade etmek de iyi gelebilir.

2.Fiziksel ihtiyaglarinizi (uyku, yemek, saglik)
karsilamaya oncelik verebilirsiniz.

3.Sosyal destek bu siirecte ¢ok oOnemlidir.
Kaybinizi tek baginiza yasamayip paylasabilirsiniz.
Kaybiniz hakkinda sik sik konusup onu hatirlatan
fotograf, esya vb. ile temas edebilirsiniz.

4.Kaybettiginiz kisinin cenaze torenine ve
ardindan da mezarina gitmek sizi olim gergegiyle
ylzlestirmekle beraber size acinizi yasamaniz, ifade
etmeniz ve kaybinizla vedalagabilmeniz i¢in de firsat
saglar.

5.Yildoniimleri, dogum giinleri, bayramlar gibi
ozel giinler sizin igin zor gegebilir, béyle giinlerde
sevdiginiz ve giivende hissettiginiz yakinlariizla

birlikte olmak zorlugu azaltir.

6.Kaybettiginiz  kisiyi hatirlatan anlaml
giinlerde o kisiyi hatirlatan aktiviteler yapilmasi zor
olsa da uzun dénemde yas siirecini kolaylastirmaya ve
tamamlamaya yardimci olacaktir.

7.Normal olan yasamla baginizi korumak i¢in
yavas yavas ve yapabildiginiz kadar okul, is ve sosyal
aktivitelerinize geri donmeye ¢aligin.

8.Cok calisarak, alkol ya da bagka maddeler
alarak acinizla bas etmek yas siirecini zorlagtiracaktir.

9.Acinizla bas edemiyorsaniz ve giindelik
yasaminizi siirdirmekte zorlaniyorsaniz mutlaka
profesyonel psikiyatrik- psikolojik yardim almaniz siz
ya da aileniz i¢in en iyi adim olacaktir.

Yardim Edene Yardim ve Oz bakim

Kriz durumlarina yardim eden olarak dahil
olmak bazen kisi icin siire¢ zorlayici olabilir.
Psikolojik ilk yardim hizmeti sunan kisilerin kendi
iyilik hallerine dikkat etmeleri hem kendileri hem de
yardima ihtiyac1 olan bireylere siirdiiriilebilir yardim
hizmeti sunabilmek admna son derece Onemlidir.
Kisinin yardim sunmaya fizyolojik ve psikolojik
acidan hazir olmasi gerekmektedir. Kisi kendi stresini
yonetebiliyor olmalidir.

Psikolojik
yasantilara maruz kalan yardim edenlerin dikkat

ilk yardim sunarken zorlayici
etmesi gerekenler:

o Ozellikle rutinlerinize sadik kalin. Diizenli
beslenin ve kaliteli uyuyun.

o Tikenmislik yasamamak adma ¢alisma

saatlerinizi makul tutun.
o Stnirhiliklarinizin farkina varin.

« Alkol, kafein veya nikotin alimini miimkiinse
en aza indirin.

o Regetesiz ila¢ kullanmayin.



28

« Sosyal destek mekanizmalarinizi (aile, arkadas
vb) aktif tutun.

o Ge¢miste stresli durumlarla bas etmenizi
kolaylastiran ve sizi gii¢lii kilan seyleri diisiiniin ve
uygulayin.

o Gerekirse profesyonel destek alin.
Psikososyal Miidahale Araclari

Eger c¢ok hizli bir degerlendirme yapmak
gerekiyorsa oncelikle genel degerlendirme yapilmasi
ilerleyen zaman icinde detaylli uygulamalara

gidilmesi uygun olacaktir. Ihtiyag ve kaynak
degerlendirilmesinde siireg, genel bilgiden 6zel bilgiye
dogru gittiginden; genel ihtiyaclarin belirlenmesini
takiben Ozel ihtiyaglara yonelik daha ayrintili bir

toplum degerlendirmesi yapulir.

Iyilestirme donemi olarak adlandirilan bu
donem afetin ardindan baslayan, acil yardim donemini
takip eden, insanlarin normal yasantilarina gecis
donemini kapsayan donemdir. Bu donem uzun vadeli
projelere gegilen, toplumu harekete gecirme ve kendi
kendine yardim becerilerinin gelistirilmesi amagh
etkinliklerin yiiriittildiigii bir donemdir. Yerelde ortak
calisilan organizasyon ya da birimin psikososyal
miidahale kapasitenin gelistirilmesi ¢aligmalarina da
bu dénemde baglanir.

Ailelerle Yapilacak Calismalar

« Psikolojik ilk yardim

« Psikoegitim

o Psikososyal miidahale galigmalari

o Thtiyag halinde psikiyatrik goriisme

« Ruh
verilecek psikolojik danigsmanlik

sagligt  profesyonelleri tarafindan

« Thtiyac halinde aile danigmanhig1

Okul Cagindaki Cocuklarin Afetle Tlgili
Stresi Yonetmelerine Yardimeci Olacak Etkinlikler

hakkinda
hissettiklerine dair resim ¢izmeye veya boyamaya,

o Cocuklar1  deneyimleri nasil
ardindan ¢izdikleri ile ilgili konusmaya tesvik
edin. Cizdikleri resimler hakkinda konusmak stres

diizeylerini azaltmaya yardimci olabilir.

« Oyun hamuru veya kil ile oynamak ¢ocuklarin
gerginliklerini atmalari i¢in iyi bir yoldur.

« Miizik ¢ocuklar igin eglenceli ve degerlidir.
Enstriimanlarla veya ritim oyuncaklariyla miizik
yapmak stres ve gerginligi azaltmaya yardimci olur.

 Cocuklarla birlikte kuklalar yapmak, aile ve
arkadaslar igin bir kukla gosterisi diizenlemek veya
¢ocuklarin bir ske¢ sahnelemesine yardimci olmak,
yasananlar1 anlatmalarina yardimei olur.

o Ancak, ¢ocuklarin depremle ilgili televizyon
izlemesine izin vermeyin. Olaylar1 duymak ve trajik
goriintiileri tekrar tekrar gormek kesinlikle kaygilarini
artiracaktir.

« Bir yetiskin olarak, ¢ocuklarin yaninda kendi
duygusal tepkilerinizin farkinda olun. Duygularinizi
paylasmanizda bir sakinca yoktur, yanlarinda
olumsuz duygular yasamanizda bir sorun yoktur.
Ancak ¢ocuklara duygularinizi diizenleyebildiginizi
ve daha iyi hissettiginizi de gostermelisiniz. Ihtiyag
duydugunuz ¢ocuklarinizdan

duygusal  destegi

almaya ¢aligmayin. Bunun i¢in yetiskinlere yonelin.

« Ergenlik ¢agindaki ¢ocugunuzu giivendigi bir
yetiskinle bire bir veya akranlarindan olusan kiigitk
bir grupla olay hakkinda konusmaya tesvik edin.

« Gengler degerler, ahlaki konular ve felaketin
anlam1 hakkinda konugmak isteyebilirler.



« KURUM VE KURULU

1 O TURKIYE’DE YARDIM SAGLAYAN

Bu kisimda Tiirkiye genelinde 6ne ¢ikan yardim saglayan merkezi yonetim
organlari, vakiflar ve sivil toplum kuruluglarinin bilgileri paylasiimaktadur.

Sira | Kurum Telefon Internet Sitesi
No veya Numarasi e-posta Cagn ve
Kurulus Hatti Sosyal Medya Hesaplar
Adi
Aile ve https://www.aile.gov.tr/
Sosyal 0312 705 40 ath, aile.gov.tr 183 hitps://www.instagram.com/tcailesosyal/
1 Hizmetler 00 ch aile.cov.tr https://twitter.com/tcailesosyal/
Bakanliz1 https://www.facebook.com/tcailesosyal
g https://www.youtube.com/ailevesosyal
Cevre https://www.csb.gov.tt/
Sehircilik 0312410 10 https://alo181.csb.gov.tr/web/ 181 hitps://twitter.com/csbgovtr
2 ve iklim 00 https://www.facebook.com/cevrevesehircilikbakanligi
Degisikli,a‘,i https://www.youtube.com/channel/UCFqZB9fal PqIVKY9HV31HIQ
Bakanligi
Genglik ve https://gsb.gov .tr/anasayfa.html
Spor 444 0 472 kim@gsb.gov.tr 444 0 472 | https://www.instagram.com/gencliksporbak/
Bakanlig https://twitter.com/gencliksporbak
3 & Kredi ve https://www.facebook.com/gencliksporbak
Yurtlar https://www.youtube.com/channel/UCh3Neatd)2cxilcfTTIGiJQ
Genel
Miidiirliigii
0312 413 26 https://www.meb.gov.tr/
Milli 80 https://www.instagram.com/tcmeb/
4 | Egitim 0312 413 26 osta@meb.gov.tr 147 | httpsitwittercomftomeb -
Bakanli 81 81 https://www.facebook.com/milliegitimbakanligi
0312 413 18 https://www.youtube.com/mebbasin
38
444 0 632
Saﬁllk https://www.saglik.gov.tr/
5 | Bakanlign 0312 585 10 sabim@saglik.gov.tr 184 https://www.instagram.com/saglikbakanligi/7hl=tr
00 https://twitter.com/saglikbakanligi
https://www.facebook.com/saglikbakanligi
https://www.youtube.com/user/SaglikBakanligi
Afet ve https://www.afad.gov.tr/
Acil Durum | 031225823 | basin.halklailiskiler@afad.gov.tr 112 https://www.instagram.com/afadbaskanlik/
6 Yonetimi 23 https://twitter.com/afadbaskanlik
kanhp https://www.facebook.com/afadbaskanlik
]5:‘; AD)I g https://www.youtube.com/user/afadbaskanlik
Sosyal https://www.aile.gov.tr/sygm
7 Yardimlar 0312 705 80 sygm@aile.gov.tr 183 https://www.instagram.com/ashb_sygm/
Genel 00 https://mobile.twitter.com/ashb sygm
Miidiirliiaii https://www.facebook.com/ashbsygm/
gt https://www.youtube.com/channel/UCoDTxH3jniSriméa PVhaUg/featured
8 | Saglik
Bakanhg, 0318585 13 sabim@saglik.gov.tr 112 https://ashgmafetacildb.saglik.gov.tr/TR-80255/ulusal-medikal-kurtarma-
(UMKE) 08 ekibi-birimi-umke.html
https://www Kizilay.org.tr/
9 | Tirk 0312 584 18 | https://www kizilay.org tr/Tletisim 168 https://www.instagram.com/kizilay/
Kuzilay1 68 https://twitter.com/Kizilay
https://www.facebook.com/kizilay
https://www.youtube.com/turkkizilay




1 1 « KURUM VE KURULU

KIRIKKALE iLINDE YARDIM SAGLAYAN

Bu kisimda Kirikkale ilinde yardim saglayan merkezi yonetim organlari,
one ¢ikan vakaflar ve sivil toplum kuruluslarinin bilgileri paylagilmaktadir.
Ayrica Kirikkale il i¢i ulagim bilgilerine yer verilmektedir.

Sira | Kurum veya Telefon Internet Sitesi
No | Kurulus Ad: Numarasi e-posta ve
Sosyal Medya Hesaplar
http://www.kirikkale.gov.tr/
1 Kirikkale 0318 333 5500 info@kirikkale.gov.tr https://www.instagram.com/kirikkalevaliligi/
Valiligi https://twitter.com/TC kkalevalilik
https://www.facebook.com/KIRIKKAL EVALILIK
2 | Kirikkale 03182242770
Belediyesi 0318 224 27 74 info@kirikkale.bel.tr https://www kirikkale.bel.tr/
Alo 185
3 | Kirikkale rektorluk@kku.edu.tr https://kku.edu.tr/Anasayfa
Universitesi 0318 3574242 genelsekreterlik@kku.edu.tr https://twitter.com/kirikkaleunv/
Rektorliigii https://www.facebook.com/kirikkaleunv/
4 | Aile ve Sosyal
Hizmetler il 0318224 07 19 kirikkale@aile.gov.tr https://www.aile.gov.tr/kirikkale/iletisim/
Miidiirligii
Kirikkale Sosyal
5 Yardimlagma ve 03182242562 sydv71@gmail.com http://kirikkalesydv.gov.tr/
Dayanigma 0318 224 22 83
Vakfi
6 | Genglik ve Spor | 031831001 15-16 kirikkale@gsb.gov.tr http://kirikkale.gsb.gov.tr/
il Miidiirliigi
11 Afet ve Acil
Durum 0318 224 27 21 kirikkalemdr@afad.gov.tr https://kirikkale.afad.gov.tr/
Miidiirligi
8 |1l Saglik 03182331229 kirikkale@saglik.gov.tr https://kirikkaleism.saglik .gov.tr/
Miidiirligii 0318 233 06 67
9 | Kirikkale
Universitesi Tip 444 40 71 bashekimlik@kku.edu.tr https://hastane.kku.edu.tr/net/
Fakiiltesi
Hastanesi
10 | Kirikkale
Universitesi 0318 35742 42 kkudruam@kku.edu.tr https://druam.kku.edu.tr/Idari
Damgsma Dahili: 3089
Rehberlik
Uygulama ve
Aragtirma
Merkezi
(DRUAM)
11 | Toplum Ruh 0318 215 10 00 kirikkaledhs5@saglik.gov.tr https:/kirikkaleyih.saglik.gov.tr/TR-
Saglig1 Merkezi 461140/toplum-ruh-sagligi-merkezi.html
12 | Tirk Kazilay1 0318 224 44 50
Kirikkale Sube 0552 168 17 51 https://www kizilay.org.tr/Iletisim https://www kizilay.org.tr/subeler
Baskanligi
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