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Bu makalede yazar, akut stres bozukluklarinin kisa bir tanimini
sunmakta ve buylk bir felaketin hemen ardindan travmatize
olmus yetiskinler ve ¢cocuklarla ¢alismak icin bazi erken
mudahale stratejilerini aciklamaktadir. Bu makale, Aralik 1999'da
Venezuela'nin blyuk bolimuni harap eden, 50.000 kisinin
olumine ve 500.000 kisinin evsiz kalmasina ve psikolojik olarak
travmatize olmasina neden olan sel felaketine cevaben
yazilmistir. Makalenin igerigi ilk olarak, barinaklarda hayatta
kalanlarla galismaya giden profesyoneller ve meslekten olmayan
kisiler igin bir ders formatinda sunulmustur. Daha sonra ingilizce
olarak yazilmis, ispanyolcaya cevrilmis, Caracas'taki siginma
evlerindeki danismanlara dagitiimis ve internet tzerinden ulke
genelindeki ruh saghgdi uzmanlarina génderilmistir.
Venezuela'daki sel felaketinin magdurlariyla galisan ruh saglig
uzmanlari i¢in yazilmis olsa da, gelecekte gok gesitli buylk
felaketlerden kurtulanlarla ¢alisan diger ruh saghgi uzmanlari igin

de faydali olacagini umuyoruz.
k&)v




PSiKOLOJiK KRiZ NEDiR?

Psikolojik kriz, travmatik bir olayin kisinin olagan sekilde basa ¢ikma
kapasitesini asirt zorlamasiyla ortaya c¢ikar. Psikolojik krizler,
kendilerinden o6nceki olaylara dayanarak glvenilir bir sekilde tahmin
edilemez. Bir Kkisi icin psikolojik krize yol agan bir olayin, baska bir kisi
icin de krize yol agmasi gerekmez.

Bununla birlikte, bazi olaylar yaygin olarak psikolojik kriz tepkilerini
tetikler. Bunlar arasinda fiziksel saldirilar, iskence, tecaviiz, otomobil
kazalari, yogun Kkisisel kayiplar ve deprem, yangin ve sel gibi dogal
felaketler sayilabilir. Bu gibi olaylar genellikle Akut stres bozuklugu
dedigimiz psikiyatrik bir bozukluga neden olur.

Akut Stres Bozuklugu yogun korku, caresizlik ve dehset duygulari ile
karakterizedir. Ayrica duygusal bir uyusma, duygusal tepkisizlik, kopma
hissi, cevrenin farkindaliginin azalmasi, gergek disilik hissi veya hafiza
kaybi da olabilir. Akut Stres Bozuklugu yasayan Kkisiler kendilerini
endiseli, heyecanl, tedirgin, sikintili, umutsuz, sinirli veya umutsuz
hissedebilir. Olayr tekrarlayan rlyalarda, geri donuslerde veya
travmanin kalici anilarinda yeniden yasayabilirler. Kisi, travmatik olayin
anilarini  yeniden uyandirabilecek insanlardan, yerlerden ve
nesnelerden kaginabilir. Konsantre olmakta glglik gekebilir, evde ve
iste her zamanki gibi islevlerini yerine getirmekte zorlanabilirler. Ayrica
hayatta kalan suclulugu veya baskalarina yeterince yardim etmedikleri
icin sugluluk duyabilirler. Bazi kisiler saldirganlasabilir veya kendilerine
zarar verebilir, 6z bakimlarini ihmal edebilir, kafalari karisabilir veya
tuhaf bir sekilde davranabilirler.
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Hizli bir sekilde midahale edildiginde, akut stres bozuklugu belirtileri
genellikle 30 gun icinde azalir veya tamamen kaybolur. baz
durumlarda, Ozellikle tedavi edilmediginde, akut stres bozuklugu
devam edebilir. sliresi bir ila li¢ ay arasinda ise buna Akut travma
sonrasi stres bozuklugu diyoruz. belirtiler ti¢ aydan uzun strdiglnde
ise Kronik travma sonrasi stres bozuklugu olarak adlandiririz.
(yukaridaki tani bilgileri DSM-1V, 1994'ten alinmistir) tedavi edilmeyen
travma sonrasi stres bozuklugu belirtilerinin yillarca sdrmesi ve kisinin
yasaminda ciddi kisitlamalar haline gelmesi nadir degildir. ayrica, bir
Kisi ciddi bir stres tepkisiyle miicadele ettiginde, hastanin ailesinin veya
gevresindeki diger kisilerin de hastanin travma sonrasi stres bozuklugu
semptomlarindan etkilenmesinin  mimkin oldugunu unutmamak
onemlidir.

AKUT VE TRAVMA SONRASI STRES BOZUKLUGU
OLAN HASTALARLA CALISMAK

Gerek Akut gerekse Travma Sonrasi Stres Bozuklugu olan hastalarla
galisan danigsmanlar, travmatik olay sonrasi goérevlerin (baskalarini
bilgilendirmek, telefon goérlismeleri yapmak, kisinin gunlik rutinini
yeniden planlamak) yonetilmesinde ve hem olay hem de kisinin
semptomlari veya hastanin aklindaki diger konular hakkinda konusmak
icin glvenli bir yer saglanmasinda hastalara yardimci olabilir. Travmatik
olay hakkinda konusmak bazen baslangigta aci verici olsa da, insanlar
genellikle olay hakkinda konusabildikten sonra rahatlama hissi
yasadiklarini  ve semptomlarin azaldigini  bildirirler.  Sorunun
bilesenlerini masaya yatirdiktan ve bir danigsmanla birlikte bunlara
baktiktan sonra durumu daha net gorebilirler. Yetiskinler bir terapistle
konusabilirken, akut stres tepkisi veren bir gocuk muhtemelen bunu
st6zel olmayan oyun dilinde ve hayal gucinden anlattigi hikayelerin
s6zIU metaforlarinda anlatacaktir. Bu nedenle, gocuklarla oyun terapisi
seansl yapma olasihidimiz daha yuksektir (bu konu hakkinda daha sonra
daha fazla bilgi verilecektir). Bircok durumda, yukarida da belirtildigi
gibi, travmatize olmus kisinin ani davranis degdisikligi tum aileyi etkiler.
Boyle bir durumda, tim ailenin zor konulari ele almalarina ve aile Uyeleri
arasindaki iletisimi gelistirmelerine yardimci olabilecek bir terapistle
gorusmesi genellikle yararli olur.




Travmatik bir olay, kisinin basa ¢ikma mekanizmalarinin durumun
yogunlugu tarafindan alt edildigi bir olaydir. Akut Stres Bozuklugu ve
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu tedavisinde olay toparlamak, daha
kiglk pargalara ayirmak, anlamak, ustalagsmak, sindirmek ve daha
anlasilir hale getirmek isteriz. Bununla birlikte, kisinin travmatik olayla
ilgilenmedigi ya da bu olaydan bahsedemedigi bazi durumlar vardir.
Boyle durumlarda kisi aklina en ¢ok takilan sey hakkinda konusmaya
tesvik edilir ve semptomlari bazen dylesine konusmus olsa bile azalir.

DOGAL AFET MAGDURLARIYLA CALISAN
DANISMANLAR

Depremler, yikici yanginlar ve seller gibi dogal afetlerde danigsmanlarin,
kendileri de dahil olmak Uzere herkesin krizden etkilendigini
unutmamalari 6nemlidir. Bu nedenle, akilda tutulmasi gereken birkag
faydali ilke vardir:

1) Danismanlarin fiziksel ve duygusal olarak kendilerine ve birbirlerine
dikkat etmeleri gerekir.

Danismanlarin boylesi isler karsisinda bunalmalari ve duygusal olarak
tikenmeleri oldukga yaygindir. Mola vermeleri, diizglin beslenmeleri ve
yorulduklarinda dinlenmeleri gerekir. Travmatize olmus ve bunalmis bir
terapist, kendisine ihtiya¢ duyan insanlara yardimci olamaz. Daha 6nce
hi¢ krizde ¢alismamis deneyimli psikologlar ve psikiyatristler, yalnizca
U¢ ya da dort saat kriz danismanhgi yaptiktan sonra kendilerini ne
kadar bitkin hissettiklerini fark ettiklerinde genellikle oldukga sasirirlar.




2) Danigmanlarin net diiginmeyi unutmamalari gerekir.

Danigsmanlarin bdylesi isler karsisinda bunalmalari ve duygusal olarak
tikenmeleri olduk¢a yaygindir. Mola vermeleri, dizgln beslenmeleri ve
yorulduklarinda dinlenmeleri gerekir. Travmatize olmus ve bunalmis bir
terapist, kendisine ihtiya¢ duyan insanlara yardimci olamaz. Daha 6nce
hi¢ krizde ¢calismamis deneyimli psikologlar ve psikiyatristler, yalnizca
U¢ ya da dort saat kriz danismanligi yaptiktan sonra kendilerini ne
kadar bitkin hissettiklerini fark ettiklerinde genellikle oldukga sasirirlar.

3) Danigsmanlarin énceliklerini belirlemesi gerekir.

Kriz anlarinda insanlar genellikle neyin dnemli neyin 6nemsiz oldugunu
degerlendirme yetilerini kaybederler. Her vakada, danismanin galisma
boyunca kendisine rehberlik edecek bir kontrol listesine sahip olmasi
yararh olacaktir. Bu liste hastanin adi, yasl, adresi, aile Uyeleri, fiziksel
hastaligi ya da yaralanmasi, son yemek saati gibi bilgileri igerebilir.
Herhangi bir psikolojik tedavi bagslamadan 6nce guvenlik, tibbi kaygilar,
uyku, yiyecek ve barinak sorunlari giderilmeli ya da dikkate alinmalidir.
insanlar gergek tehlike ortadan kalkana kadar korkularinin {istesinden
gelemezler. Birgok insan tibbi sorunlari nedeniyle sayiklamakta,
endiselenmekte ya da depresyona girmektedir. Digerleriise uykusuzluk
nedeniyle tedirgindir. Bir kisi bir suredir yemek yememisse depresif,
tedirgin olabilir veya disunmekte zorluk ¢ekebilir. Bu tlr sorunlari
sadece psikolojik sorunlar olarak ele almak tehlikelidir. Bazen bir
hastanin her seyden daha acil olarak yemedge, dinlenmeye, ilk yardima
ya da ilaca ihtiyaci olabilir.




4) Danigmanlar isbirligi icinde calismali ve birbirlerinden slpervizyon
almahdir.

En iyi kriz ¢alismasi, meslektaslar arasinda yogun disiplinler arasi
etkilesimin mimkin oldugu bir alanda gergeklestirilir. Boyle bir ortam
danigsmanlara tip doktorlari, hemsireler, psikiyatristler, psikologlar,
sosyal hizmet uzmanlari ve ilgili diger kisilerle karsilikli stipervizyon ve
konstlltasyon firsati verir. Danismanlarin sorunlarin yogunlugundan
bunalmasi ve dislincelerinin bulaniklagmasi mimkunddr. Bilingli bir kriz
mudahalesi igin konstltasyon sarttir.

5) Krizdeki hastalarla galismak, 6zel bir muayenehanede ya da klinik
ortaminda hasta gérmekle ayni sey degildir.

Krize midahale "ofisiniz", iginde bir¢cok insanin farkl seyler yaptigi
blyUk bir oda olabilir ya da bir binada bile olmayabilir. Acil durumun
dogasi ve baskalarinin destegine duyulan ihtiya¢ nedeniyle gizlilik ciddi
sekilde tehlikeye girebilir. Kriz anindaki ofis saatlerinin saatle higbir
ilgisi yoktur. Danigsman, insanlarla ihtiya¢ duyduklari zaman gorusdr.
Oturumlar, ihtiyaglar ve kaynaklar izin verdigi stirece devam eder.

6) Krizde cgalisan danigsmanlarin ayaklarinin yere saglam basmasi
gereKir.

Ozel muayenehane modelini geride birakmali ve hatta klinik modelini de
geride birakmahdirlar. Duruma oldugu gibi bakmali ve olabildigince
yaratici ve yenilik¢i olmahdirlar. Yer, zaman, malzeme ve kaynak
konusunda dogaglama yapmalari gerekir. Basgkalariyla yakin isbirligi
yapmalari gerekir. Gorevlerini degerlendirmeleri ve kosullara ve
duruma uygun hedefler segmeleri gereklidir. Sogukkanhhklarini
kaybettiklerinde baskalarina ve kendilerine karsi bagislayici olmalari
gerekir. Ve mumklnse mizah anlayisglarini korumalari gerekir.




Krize Miidahale

Krize midahale ortami klinik ortamindan farklidir. Danisman bir okulda ya
da kilisede, bir tarlada ya da bir agacin altinda olabilir. Krize midahale
ortaminin bir klinikten farkli olmasi gibi, kriz danismaninin ugrastigi
sorunlar da farkhdir. Bu sorunlar yukarida AKUT STRES BOZUKLUGU
boliminde acgiklanan belirtileri igerir. Kriz sirasinda tedavinin amaci
karakterolojik degisim ya da hastanin sorunlarinin gocukluk koékenine
iliskin icgoru degildir. Krize midahalenin amaci hastanin travma ile basa
¢lkmasina yardimci  olmaktir.  Amag, hastanin yeni duruma
AYARLANMASINA yardimci olmaktir. Amag, HASTAYlI ONCEKIi iSLEV
DUZEYINE DONDURMEKTIR. Bu hedefler, hastayi deneyimleri hakkinda
konusmaya, olayla ilgili bir bakis acgisi kazanmaya, iligkili duygulari
siralamaya ve sorunlariyla nasil basa ¢ikacadr konusunda problem
¢6zmeye davet ederek karsilanir.

ilk Temas

ilk temasta kisinin adi, tibbi durumu, sosyal destek sistemi vb. hakkinda
biraz bilgi almak faydali olacaktir, ancak kriz hastasi uzun bir giris
degerlendirmesine tabi tutulmamaldir. Danisman hastayi rahatlatmaya
calismali, gbrevi netlestirmeli ve hastayl konusmaya davet etmelidir. lyi
bir kriz danigmani iyi bir dinleyicidir ancak kriz danismani genellikle
hastalari slirekli olarak géren bir psikoterapistten daha aktiftir. Kriz
danigsmani aciklik getirir, guven verir, egitir, hastanin basa ¢ikmasi
gereken pratik konular hakkinda tavsiyelerde bulunur ve hastalari uygun
kurum ve programlara yonlendirir. Danisman, hastalarin tibbi durumlarina
¢ok dikkat etmeli, sahip olabilecekleri herhangi bir endise hakkinda tibbi
konstltasyon almali ve anksiyete, depresyon, ajitasyon veya uykusuzluk,
islevselligi ciddi sekilde bozan veya krize mudahaleyi imkansiz hale
getiren seviyelerde oldugunda hastalar ila¢ konsdultasyonlari igin
yonlendirmelidir.




Uzun ve Kisa Siireli Hedefler

Bir krizin ortasinda insanlar algi glglerini kaybederler. Duslince ve duygu
seline kapilirlar. Onceliklerini belirlemekte zorlanirlar ve sonug olarak
basa c¢ikamayacaklari seyler hakkinda ¢ok endiselenme ve basa
Gikabilecekleri daha acil endiselerden kaginma veya bunlari gérmezden
gelme egiliminde olurlar. Bu nedenle, hastanin dusuncelerini iki hedef
kiimesi halinde diizenlemesine yardimci olmak genellikle yararlidir - bir
dizi kisa vadeli hedef ve bir dizi uzun vadeli hedef. KISA VADELI
HEDEFLER arasinda sakinlesmek, yodun Kkorkulariyla ylzlesmeye
galismak, baslarina gelenler hakkinda konusmak, gece igin siginak
bulmak, bir seyler yemek vb. yer alir. UZUN VADELI HEDEFLER arasinda
uzun sureli bir terapiye girmek, is aramak, kalici konut bulmak vb. yer alir.
Kriz danismaninin, hastanin bu iki tur hedefi siralamasina yardimci olmak
ve daha sonra ¢ok pratik bir sekilde kisa vadeli hedeflere ulagsmak ve
uzun vadeli hedeflere ulasmak igin bir plan olusturmak igin gok AKTIF ve
YONELTICI olmasi gerekir.

Plan Yapmak

Krizdeki insanlar konsantre olmakta, dogru dustnmekte, iyi muhakeme
yapmakta ve dnceliklerini belirlemekte zorlanirlar. Terapistin hastayla
konusurken not almasi, tum bilgilerin kaydini tutmasi ve goérlisme
sirasinda danigsmana hatirlatmasi gereken konularin bir listesine sahip
olmasi genellikle yararlidir. Seansin sonunda, hastanin takip etmesi igin
gergcekten bir PLAN YAZMAK ve hastayl elindeki planla gdndermek
genellikle ¢ok yararlidir. Plani hastanin isbirligiyle hazirlamak, plani
okunakl bir el yazisiyla yazmak, her bir noktayl numaralandirmak ve
okunmasi kolay olacak sekilde bigimlendirmek en iyisidir. Soyle seyler
yazabilir:
1) Eger ¢ok kotl hissedersem bir danismanla

konusacagim.
2) Amcami arayarak 6nimuzdeki iki hafta boyunca

bana destek olup olamayacagini soracagim.

3) Doktorumla astimim igin her zaman kullandigim
ilaci degistirmesi konusunda konusacagim.

4) Dusuk kirall konutlar i¢in adimi listeye
yazdiracagim.

5) Is aramak igin ajansa gidecegdim




Hikayeyi Anlatmak

Akut Stres Bozuklugu belirtileri gelistiren Kisiler, travmatik bir duruma
maruz kaldiklari igin bu durumla her zamanki gibi basa gikma becerilerini
asmistir. Sonug olarak, belirtileri, ezici ve sindiriimemis deneyimleri
ortmeye veya gizlemeye hizmet eder. Krize midahalenin amaci

1) hastanin hikayesini anlatmasina yardimci olmak,

2) ne oldugunu anlamaya yardimci olmak igin olayla ilgili biraz mesafe
almak,

3) deneyimi kelimelere dokmek ve
4) hastayi 6nceki islevsellik dlizeyine donduirmektir.

Hasta travmatik deneyimini anlatirken aglayabilir, gulebilir, bagirabilir,
fisildayabilir, bir siire sessiz kalabilir, gortiniste ilgisiz baska bir kaybi
hatirlayabilir veya hikayenin dnemsiz gériinen bir 6zelligiyle mesgul
olabilir. Terapist sabirla dinlemeli ve hastanin hikayesine geri donmesini
saglamalidir.

Travma Hikayelerindeki Ortak Temalar

Travma deneyimleri Uzerine kelimeler asma surecinde, tekrar eden
birkag klinik tablo buluyoruz (bu liste higbir sekilde kapsayici degildir):

1) Duygu seline kapilan ve konusmakta gtiglik ¢ekenler.
2) Bir dehset hikayesi anlatirken hi¢ duygu aktarmayanlar.

3) Digerleri ollirken ya da yaralanirken felaketten kurtulduklari igin
kendilerini suglu hissedenler.

4) Felakete bir sekilde kendilerinin sebep oldugunu ya da birilerini
kurtarmak igin farkl bir sey yapmalari gerektigini distinenler.

1) insanlar duygulara boguldugunda, danismanlar onlari sessiz bir yere
gotirerek, bir bardak su ikram ederek, bir slire duygularini ifade
etmelerine izin vererek ve ardindan yasadiklari hakkinda konusmalarina
yardimcl olmaya galisarak sakinlesmelerine yardimci olmalidir. Hastayla
birlikte sessizce oturmak ya da bir sire aglamasina izin vermek ¢ok
faydalidir ancak eninde sonunda konusulamayanlar hakkinda konusmaya
¢alismalarina yardimci olmak dnemli olacaktir.




2) Duygusal olarak hissizlesmis hastalar igin danisman, bu tlr
durumlarda ¢ogu insanin sahip olabilecedi olagan duygulara isaret
edebilir ve hastayla birlikte hangi duygularin gdézden kagmis olabilecegini
merak edebilir. FAKAT, bir kisi duygusal olarak uyusmussa, bunun ezici
duygulanimdan korunmak i¢in oldugunu hatirlamak da ©onemlidir.
Danismanin hastanin savunmasina saygl gostermesi ve ona deneyimle
ilgili duygularinin ylizeye ¢ikmasi igin zaman tanimasi onemlidir. Kriz
danismanlari uzun yillardir bazi travma madgdurlarinin krizi takip eden ilk
glinlerde iyi gorindp bir ya da iki hafta sonra baska bir baglamda
glivende olduklarinda tamamen dadildiklarini fark etmislerdir.

3) Mantiksiz olsa da, baskalarinin kurtulamadigi bir trajediden
kurtulduklari igin kendilerini suclu hisseden insanlarla karsilasmak da ¢ok
yaygindir. Kriz danismaninin bu hastalarda intihar egilimini izlemesi ve
onlari kaybettikleri insanlar ve seyler hakkinda konugsmaya davet ederek
kayiplarinin yasini tutmalarina yardimci olmasi gerekir. Bazen kisiye dlen
sevdigi kisinin hastanin aci gekmesini mi yoksa hayatinin geri kalaninda
mutlu olmasini mi isteyecegini sormak faydali olabilir. Bdylece odadi
hayatta kalma suglulugundan, bunun altinda yatan yasa kaydirmak
mumkun olur.

4) Sel veya depreme bir sekilde kendilerinin neden oldugunu veya
ailelerini kurtarmak icin bir seyler yapabileceklerini dislnenler igin,
karsilarindaki rakibin guclnd fark etmelerine yardimci olmak, o anki
korku ve kafa karisikligini kabul etmek ve yine kayiplarinin yasini
tutmalarina yardimci olmak dnemlidir. Kisi hikayesini anlattiktan sonra,
hikayeyi tekrar, tekrar ve tekrar anlatmasi genellikle iyi olur. Hastalara
bunu yapmalarinin sdylenmesine gerek yoktur ancak ayni hikayeyle
insanlari siktiklari hissine kapilmadan hikayelerini tekrar tekrar anlatma
konusunda kendilerini 6zglr hissetmeye davet edilebilirler. Danisman,
her anlatimda hikdyenin ayrintilarinin daha da detaylandirilabilecedini ve
bastiriimis etkinin daha da serbest birakilabilecegini umabilir.




Sonlandirma

Kriz danismanhigl dogasi geredi ¢ok kisadir. Birgok miidahale tamamen
tek bir seansta gergeklesir. Seansin tek seanslik bir tedavi olarak
yuratulmesi dnemlidir. Danisman hastayi tekrar goérirse sorun olmaz
ancak her seansi kendi basina bir midahale olarak gérmek faydalidir.
Kriz mUdahalesi, hastanin izleyebilecedi somut bir planla sona ermelidir.
Plan yazili hale getirilmeli ve hastaya verilmelidir. Hasta bir cocuksa, plan
sorumlu yetiskine verilmeli veya ¢ocugun devam eden bakimi igin bir
Gizelgeye yerlestiriimelidir.  Danisman  gerekli  olabilecek  tum
yénlendirmeleri yapmali ve ardindan hasta ve terapist vedalasmalidir.
Terapistin gok notr (yansiz) olma konusunda endiselenmesine gerek
yoktur. Kriz danismanliginda danismanin hastanin karsilastidi trajediye
iliskin Gztntl ve 6fkesini ifade etmesi, tavsiyelerde bulunmasi ve hastaya
iyi sanslar dilemesi sorun teskil etmez. Psikoterapide fiziksel temastan
kaginilsa da, felaket olaylarinin ortasinda sarilmak nadir degildir. Gliven
verici bir dokunus veya sarilma kimi zaman buyuk bir fark yaratabilir.
Danigsmanlarin hastaya dokunma konusunda fobik olmasi gerekmese de,
krizdeki hastanin genellikle kendini agikta kalmis bir sinir gibi hissettigini
ve ¢ok fazla fiziksel sefkatin bazen kafa karistirici olabilecegini
unutmamak énemlidir.

Cocuklar

Yukarida sdylenenlerin codu ¢ocuklar igin de gegerlidir. Ancak aradaki en
blyulk fark, gocuklar hikayelerini anlatirken daha ¢ok oyun diliyle ve
hayal gliglerinin metaforlariyla konusma egiliminde olacak olmalaridir. Bu
nedenle, travmatik deneyimler yasamis ¢ocuklarla bir kutu dolusu boya
kalemi ve bir tomar kagit ve/veya bir slrli oyuncak ya da kukla ile
gorismek faydali olacaktir. Cocuklar kagit ve boya kalemleriyle,
endiselerini metafor olarak yansitacak bir RESIM GiZEBILIR ve BIR
HIKAYE ANLATABILIRLER. Burada cocuklar istedikleri her seyi cizmeye
ve bununla ilgili bir hikdye anlatmaya davet edilmektedir. Danismana
metaforu anlamasinda yardimci olmak igin ¢ocugu resim hakkinda
konusmaya davet etmek faydalidir. Danisman "Bu nedir?" diye sormak
yerine "Bana bununla ilgili ne anlatabilirsin?" diye sormalidir. "Bu resimde
gérdigimuz bu sahneden 6nce ne oldu?" "Bundan sonra ne olacak?"
Hikayeyi gocuk danismana anlatirken yazmak genellikle faydal olur.
Daha sonra danisman hikayeyi gocuga geri okuyabilir ve hikaye
detaylandirilabilir. Bu sekilde, danisman ve ¢ocuk canavar, savas, buyuk




hayvan ya da travmatik deneyimleriyle ilgili endiselerini dile getirmek i¢in
kullanabilecekleri diger metaforlar hakkinda bir diyaloga girme firsatina
sahip olurlar. Cocuklar travma ile ilgili flashbackler yasadiklarinda veya
travma ile ilgili kabuslarla uyandiklarinda resim ¢izmek ve hikaye
anlatmak da faydall bir tekniktir. Riyalarini ¢izebildiklerinde ve bununla
ilgili bir hikdye anlatabildiklerinde, genellikle bu konuda biraz mesafe
alabilirler ve bunu biraz daha iyi yonetebilirler. Cocuklar geceleri korkung
bir kabustan korkarak uyandiklarinda, az dnce gordikleri canavarin
varligini inkar etmenin higbir faydasi yoktur! Bunun yerine, gordiklerini
tarif ederek, canlandirarak, resmini gizerek veya hakkinda bir hikaye
anlatarak  size  gOstermelerini  isteyin.  Genellikle  materyalin
yorumlanmasina gerek yoktur. Danismanin yapmasi gereken tek sey,
gocuklarin kendilerini ifade etmelerine ve hikayelerini
detaylandirmalarina izin vermektir. Eger ¢ocuklar baslamakta
zorlanirlarsa, danisman ¢ocugu travmatik olayin resmini ¢cizmeye davet
edebilir; selden dnceki ve sonraki ev, yangindan onceki ve sonraki
agaclar, deprem sirasindaki bina vb. OYUNCAKLAR ve KUKLALAR,
¢ocugun en derin endiselerini oyun metaforlariyla ifade etmesi igin ayni

firsati saglar.
Lok
=
Baglar, Kopukluklar ve Tekrar Baglanmalar

Hepimiz kendimizi tanir ve hayatimizdaki insanlar, yerler ve seylerle
kurdugumuz baglar sayesinde diinyamizdan zevk alirnz. Yangin, sel ya da
deprem nedeniyle bu baglar koptugunda, ¢ocuklar ve yetiskinler sadece
yasadiklari olaydan degil, ayni zamanda bir zamanlar dinyalari olan her
seyden koptuklari igin de korkuya kapilirlar. Bu gibi durumlarda, nesneler
ve anilar da dahil olmak Uzere hayatta kalan her seye tutunarak dinyayi
yeniden insa etmeye galismak dnemlidir. Cocuklarla ¢alisirken, onlari bir
resim gizmeye ve danisman dinlerken hikayelerini anlatmaya davet
etmek genellikle yararlidir. Daha sonra gocuk felaketten onceki ve
sonraki evinin resimlerini gizebilir, kaybettigi insanlarin resimlerini
Gizebilir, eskiden nasil hissettiginin resimlerini gizebilir ve simdi ne




hissettiginin resimlerini ¢gizebilir. Anlattiklari hikayeler onlara tekrar
okunabilir ve zaman iginde baska hikayeler ve resimler ekleyebilirler. Bu
resimler ve hikayeler bir araya getirilerek bir KITAP haline getirilebilir ve
belki de hayatlarinin geri kalaninda kaybettikleri her seyden geriye kalan
tek sey bu KiTAP olabilir.

CGocuklarin bulunduklari yerde kendilerini evlerinde hissetmeleri gerekir.
Mimkinse, uyku alanlarini belirleyin, esyalarini bir gantaya koyun ve bir
gesit tutarliik sunun. Onlara yardim etmek igin elinizden geleni
yapacaginiza dair glivence verin ancak tutamayacaginiz sozler
vermeyin. Durlst olun. Gegici barinaklarinda kendilerini evlerinde
hissetmelerine yardimci olun. Genellikle kaotik bir dénemde gtivenlik
hissini korumak igin tutunabilecekleri ve kullanabilecekleri oyuncak gibi
bir seye sahip olmaktan hoslanacaklardir. Miimkiinse, barinaktaki rutine
bir tir program eklemek rahatlatici olabilir. Cocuklari birlikte oturmaya ve
onlara hikayeler okumaya davet etmek faydali olabilir. Cocuklar travma
deneyimleri hakkinda bir grup bagdlaminda sirayla konusarak da
rahatlayabilirler - ancak bazi ¢ocuklar boyle bir etkinlikte daha fazla
baski altinda hissedebilecedi i¢in bu durum yakindan izlenmelidir.

Mimkinse gocuklarin kagdit, boya malzemeleri, kalemler, oyuncaklar,
kuklalar, gocuk kitaplari ve oynamak igin guivenli yerlere erisimi olmalidir.
Kriz danismanlari durup dururken ortaya cgikabilecek huzursuzluklar
hesaba katilmalidir. Zira cocuklar kendilerini glivende hissetmeye
basladiklarinda, anilarinin ve duygularinin ylizeye ¢ikmasina izin verecek
ve aniden aglamaya baslayabileceklerdir. Bazen de bir kelime, bir aktivite
ya da bir kisi tetikleyici rol oynar ve aniden anilar ve duygular ortaya
cikiverir. Gocuklarda uykusuzluk, yeme sorunlari, agresif davraniglar, ice
kapanma, tuhaf davraniglar vb. belirtiler gorilebilir. Baslangigta tim
bunlara travmanin bir ifadesi olarak bakmak en iyisidir, ancak aslinda
bunlarin bir kismi acil durum siginagi baglaminda yeniden ortaya ¢ikan
onceden var olan davraniglar olabilir. Bu badlamda, krizlerden etkilenen
yetiskinler ve c¢ocuklar arasinda depresifler, obsesif kompulsifler,
psikotikler, bagimlilar, zihinsel engelliler, borderline hastalar gibi ¢ok
gesitli tanilara sahip kisilerin bulundugunu hatirlamak da énemlidir. Ve bir
kriz aninda danismanlar bunlarin hepsini gérebilir. insanlar genellikle bir
kriz aninda dadilir ve normalde olduklarindan ¢ok daha kotu goértnurler
ancak uygun bir kriz midahalesinden sonra durumla basa ¢ikabilir, yeni
gerceklie uyum saglayabilir ve onceki islevsellik dizeylerine geri
donebilirler.




Nihai olarak - ve bu tekrar etmeye deger! - Kriz danigsmanlarinin
bunalmaktan kaginmak igin c¢alismalarinda kendilerini ayarlamalari
gerekir. Eger bunalirlarsa, kendilerinin de bir kriz midahalesine ihtiyaglar
olacaktir. Bu bir saka degildir. Aslinda, acil durum ¢alisanlari igin kriz
danismanligi giderek yayginlagsmaktadir. Bir kriz danismaninin krize
mudahaleye ihtiyagc duymasi utanilacak bir sey olmasa da, mumkin
oldugunca kriz danismaninin bunalmasi ihtimalinden kaginmaya
galismaliyiz. Kriz danismaninin  temposunu ayarlamasi, duzgln
beslenmesi, dizglin dinlenmesi, vakalar hakkinda meslektaslarina
danismasi ve 6zellikle stresli ya da lzlicl vakalar hakkinda soru sormasi
(bir meslektasi ya da amiriyle konusmasi) gerekir.
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