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Giris
Noroplastisite serimizin bu dorduncu kitabinda stres, kaygi, depresyon, dikkat eksikligi,

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) ve travma gibi konulari ele alan

podcast yayinlarini ele aldik.

Hem zevkle okuyacaginizi hem de kendi hayatinizi gelistirmek icin bircok bilgiye

ulasabileceginizi umdugum bu kitabi edindiginiz igin tesekkur ederim.

Mahmut Abi
erkekadam.org



https://erkekadam.org/?kaynak=noroplastisite301

Diger Noroplastisite ve Kisisel Gelisim Kitaplarimiz

Noroplastisite ve Dopamin Sistemi ile Beyni Yeniden Kablolama

Noroplastisite 201 — Noroplastisite ve Dopamin Sistemi ile Odaklanma, Hafiza ve
Mutluluk

Noroplastisite 301 - Motivasyon Kazanma. igleri Erteleme Hastalidindan Kurtulma,
Gelisim Zihniyeti, Zihinsel Antrenman ve Erkek Hormon Eniyilemesi

Kisilik ve Ddnlusumleri — jordan Peterson Psikoloji Ders Notlari

Pornoyu Birakmanin Cok Kolay Yolu



https://erkekadam.org/2023/06/02/noroplastisite-101-beyni-yeniden-kablolama/?kaynak=noroplastisite301
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https://erkekadam.org/2023/06/12/noroplastisite-201-noroplastisite-ve-dopamin-sistemi-ile-odaklanma-hafiza-ve-mutluluk/?kaynak=noroplastisite301
https://erkekadam.org/2023/08/21/noroplastisite-301-motivasyon-kazanma-isleri-erteleme-hastaligindan-kurtulma-gelisim-zihniyeti-zihinsel-antrenman-erkek-hormon-eniyilemesi-ve-iliskiler/?kaynak=liste
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Stresi ve Kayglyi Yonetmek icin Teknikler
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Giris
Bu bélumde siklikla stres denilen duyguyu konusacagiz.

“Bir dakika, stres duygu degil ki” diye dugunebilirsiniz. Evet ama stres gergekten de i¢sel
deneyimimizin, g¢evremizde olan veya bize olan dissal deneyimimiz ile uyusup
uyusmadiginin kalbinde yatiyor. Bunlarin bizim duygu dedigimiz geylere birlestigini ya

da evrildigini goreceksiniz.

Burada duygularin biyolojisini konusacagimizin altini ¢izmek isterim. Duygular
konusunda psikolojik kavramlara da deginecegiz ve tabiki stres dedigimiz seyi kontrol

etmek icin kullanabilecegimiz tekniklere de deginecegiz.

Stres hakkindaki bazi ¢ok bilinen efsanelere de degdinip bunlari guritecegiz. Mesela
stresin bagisiklik sistemimizi zayiflattigi disincesine dedinecegiz. Bu, bazi baglamlarda

dogru ama diger bazi baglamlarda tam tersi, stres bagisiklik sistemini gt¢lendirir.

Bu bdélimde size, duygularinizla bas etmenizi saglayacak norobilim ve psikoloji temelli
teknikler vermeyi amacliyorum. Boylece 0ornegin hayatin agirligi omuzlariniza
coktugunde, hayat sizi asagl c¢ektiginde ya da baskalarina duygusal destek vermeniz

gerektiginde, bu teknikleri kullanarak daha iyi bir durumda olacaksiniz.

Bu bolimde beyniniz ve viucudunuz hakkinda cok sey O6greneceksiniz zira beyin ve
vucut arasindaki iliskiyi, stres ve duygulardan daha iyi bir araya getiren bir konu yok.
Mutlu ya da sadece hos hissettiginizde, stresli, kaygili ya da bunalmig hissettiginizde,

bunu sadece zihninizde degil vicudunuzda da hissedersiniz.

Beynin ve omuriligin, diger organlara olan sinir baglantilar var. Beyin vucudu kontrol
ediyor ama vucudun da beyin Uzerinde ¢ok buyuk bir etkisi var. Bugun bu iligkiyi ve bu
iligki Uzerinde kontrol kurmamizi saglayacak araclari, daha iyi hissetmek icin nasil

kullanabilecegdimize bakacagiz. Duygularimizi kontrol etmeyi 6grenecegiz.

Duygularinizi kontrol etmeniz demek, robot gibi olmaniz ya da insan gibi hissetmemeniz
demek degil. icsel durumunuzu kontrol ederek hayati daha iyi hissederek yasamak

demek.

11



Simdi 6nce stresin ne oldugunu, duygularin ne oldugunu, stres ve duygulari neden bir

bolime beraberce koydugumuzu konusalim.

Evet, stres nedir?

Stres: (Yanhs bir sekilde Dar) Hayvan Saldirisi Anlatisi

Hemen her zaman stresin kétii bir sey oldugunu duyariz. insanlarin gergekten stresten

bunaldigini duyariz.
Peki stres nedir?

Stresin, insanlarin vahsi hayvanlar veya baska insanlar tarafindan avlandigi
zamanlardan kalma korkung bir antika olduguna dair argiumanlari duymussunuzdur.
Yani bu teoriye gore stres hissettigimizde, artik modern dinyada bir yeri olmayan eski

bir duygunun isgali altina giriyoruz.

Evet, tarih boyunca insan ve hayvan saldiri tehditi yuksekti ve bundan korunmak i¢in de
silah, ates, duvarlar gibi teknolojiler gelistirdik. Ama antik zamanlarda bile aldatma vardi.
insanlar dluyorlardi. Aslina bakarsaniz telefonun icadina kadar, bir insan ava ¢ikiyor ya
da birilerini ziyarete gidiyor ve o insandan bir daha haber alinamayabiliyordu. Butin

bunlar da stresliydi yani psikolojik bircok stres vardi.

Sevdiklerini kaybetmenin stresi vardi.Sogugun ve kithdin stresi vardi. Durduk yere bir
sey icin kaygilanmak da vardi. Yani insan olarak mucadele ve zorluklarimiz hep vardi ve

hep var olacaklar.

Yani stres sadece kaplanlarin ya da insanlarin bize saldirmasi sonucu ortaya ¢ikan bir
his degil. Stres, kapsamli bir sistem ve kapsamli olmasi igin tasarlanmig bir sistem. Bu
sistem gerektiginde tum viucudumuzu ve beynimizi etkisi altina alabiliyor. Ama ayni
zamanda bagka bir sistem de bize stresi kontrol etme konusunda avantaj saglyor zira
viucudumuzda stresi kontrol etmemizi saglayacak, noroplastisite gerektirmeyen, sabit

kablolanmis biyolojik mekanizmalar var.
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Yani stres igin bir sistem var ve stresi azaltmak igin de baska bir sistem var ve bu ikisi

sizin beyninize ve vicudunuza iglenmig, genlerinize kodlanmis sistemler.

Bugln, stresi kontrol etmek igin stresi azaltma sistemini nasil kullanacaginizi
konusacagiz. Bunlar dyle meditasyon veya nefes kontrolU gibi uygulamalardan ziyade,
stres sisteminizi kaplamaya baslar baglamaz kullanabileceginiz, stresi hemen azaltmaya

baglayacak teknikler.

Stres Tepkisi

Stres tepkisini anlamaniz 6nemli zira bu konuda bilgilenmeniz, bu bdlimde

konusacagimiz stres kargiti tekniklerin neden c¢aligtigini anlamanizi saglayacak.

Bazilariniz “bunlari bogver bize teknikleri soyle” diyor olabilirler. Ama bu mekanizmalari
anlamaniz sizi stres kontrol teknikleri ve stres kontrolu konusunda c¢ok daha yetkin
yapacak. Ayrica bu teknikleri kendi hayatiniza uyarlama konusunda daha basarih

olacaksiniz.

Stresi anlama konusundaki ilk adim, stres etkenleri (stres yaratan seyler) ile, stresi yani

stres etkenlerine verilen fizyolojik ve psikolojik tepkileri birbirinden ayirmaktir.

Stres etkenleri psikolojik veya fiziksel olabilirler. Sizi soguk bir gunde, uzun sulre
disarida montsuz bir sekilde biraksam, bu oldukga stresli bir seydir. Cok fazla sinava
ayni anda hazirlanirken uyku, beslenme, sosyal hayat gibi seyleri yapamaz hale
gelmeniz stresli bir seydir. Stres, daha 6nceden de sdyledigim gibi kapsamli, genel bir

sey. Fiziksel ya da duygusal stres arasindaki farka bakmiyor.
Peki, stres tepkisi devreye girdiginde ne olur?

Once hemen devreye giren ve bizim akut stres tepkisi dedigimiz stres tepkisine bakalim.

Akut stres tepkisini, kisa vadeli stres olarak da dusunebiliriz.

Sempatik zincir gangliyonlari® denilen bir néron grubuna sahibiz. Buradaki sempatigin

sempati ile bir alakasi yok. Sympa “bir arada” demek. Ama bu ndéron grubunun ismini de

' sympathetic chain ganglia

13



bilmenize gerek yok. Bilmeniz gereken o6nemli sey, vucudunuzun ortasinda,
boynunuzdan baslayip ve godbedinizin biraz alti hizasina kadar uyan bir néron zinciri

oldugu.

Cevremizdeki ya da zihnimizdeki bir sey bizi streslendirdiginde, bu néron zinciri, hepsi
ayni anda dusen domino taslari gibi harekete gecerler. Bu tepki ¢ok hizlidir ve bu tepki
sonucunda bu noronlar, asetilkolin adli bir néromodulator, norokimyasal salgilarlar.

Noronlar asetilkolini, vicuttaki belli bolgelerde salgilarlar.

Asetilkolin normalde, kaslari hareket ettirmek icin kullanilir. Bir kasinizi her hareket
ettirdiginizde bu, omuriliginizden kaslariniza baglanan sinirlerin asetilkolin salgilamasi
sonucunda oluyor. Asetilkolin beyinde odaklanma ile ilgili ama kaslarda kasilma yaratan

bir nérokimyasal.

Strese tepki olarak zincir noéronlariniz harekete gecip belli bolgelerde asetilkolin
salgiladiginda, postganglionik néron denilen bazi baska sinir hiicreleri de epinefrin yani
adrenalin salgilarlar. Yani bu sistem hizlica harekete gegerek bazi organlarda epinefrin /

adrenalin salgilar ve bu kimyasallar da bu organlarda belli sekilde galisirlar.

Epinefrin iki sekilde galigir. Streslendiginizde, bacaklarinizda, kalbinizde, vs. beta alicilar
(beta receptor) denilen alicilar epinefrine tepki verirler ve kan damarlari genigler.
Bacaklarinizdaki kan damarlari genisler ve bacaklariniza daha ¢ok kan akar. Bunun
yaninda kalp atisiniz hizlanir. Bunun yaninda bazi sistemleriniz ise kapanir ya da ikinci

plana itilir.

Yani stres tepkisi (a) geneldir ve (b) bazi sistemlerinizi daha aktif olmaya iterken bazi
sistemlerinizi de daha az aktif olmaya iter. Mesela bu stres tepkisi olarak kalp hizlanir,
bazi organlariniza kan doldugunu hissedersiniz. Ornegin stres tepkisi ile bogaziniz

kurur zira stres tepkisi, tukuruk bezlerinizi kapatir.

Ve (c), stres tepkisi sizi hareket etmeye zorlayacak sekilde rahatsiz eder. Burada
hareket gercekten fiziksel olarak hareket etmek de olabilir, bir sey sdylemek de.

Streslendigimizde, normalde soOylemeyecegimiz seyler sodylemeye meyilli oluruz.
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Normalden daha fazla hareket etmeye meyilli oluruz. Hareketi bastirmaya calisirsaniz,

titreme hissedebilirsiniz.

Ayni zamanda tedirgin ve huzursuz hissedersiniz zira bu duygular sizi harekete
gecirmek icin tasarlanmig duygulardir. Bu huzursuzluk hissini anlamaniz énemli zira
eger stresi kontrol etmek istiyorsaniz, bu huzursuzluk ile nasil basa c¢ikacaginizi

ogrenmeniz gerekiyor.

Stresi Gergekten Kontrol Etmek igin Teknikler: Tetikligi Azaltmak
ve Sakinligi Arttirmak

Bu noktada size bir teknik 6gretmek istiyorum ¢inki teknik vermeden daha fazla bilim
konusu islersek, insanlar bunun, stres tepkisi Uzerine standart bir Universite dersi olup

olmadigini merak etmeye baslayacaklar.

Size stres tepkisi ile ilgili daha fazla isaretten bahsedecedim ama zaten bildigimiz
seyleri alip, bunlari stres tepkisini ¢gok hizli bir sekilde azaltmak ve hatta yok etmek igin

kullanabileceginiz bir ¢cerceveye koymak istiyorum.

Diyelim ki sahnedesiniz ya da Zoom konferansindasiniz ve birden bire ylzunudzin
kizarmaya basladigini, kalp atisinizin hizlandigini ve biraz fazla huzursuz oldugunuzu
hissetmeye basladiniz. Bunu fark ettiniz ve sakinlesmek istiyorsunuz. Benim bildigim
kadariyla, stresi hizlica dusurmek i¢in kullanabileceginiz en iyi teknikler, gergcek zamanl

diye adlandirilan ve otonom sinir sistemimize? direkt bagh teknikler olacaklar.

Otonom sinir sistemi, insanin tetikte ya da sakin oldugu zamanlardaki genel 6zelliklerine
verilen bir isim. Otonom sinir sistemimiz Uzerinde bir miktar kontrolimuUzin olmasina

ragmen genelde otomatik seylerden bahsediyoruz.

2 Otonom sinir sistemi ya da 6zerk sinir sistemi, periferik sinir sisteminin, istemsiz yapilan hareketleri ve
organ fonksiyonlarinin kontroliini gergeklestiren bélimadur. Kalp hizi, sindirim, solunum, tikurik
salgilanmasi, terleme, iseme fonksiyonu, cinsel uyariima gibi durumlarda istem digi etkilidir.
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Simdi énce stresi kontrol etmek igin neyin ise yaramayacagini sdyleyelim. Kendinize
sakin ol demek ise yaramaz ama tam tersine bunu yapmaniz, stresinizi arttirabilir. Ayni

zamanda bagka birine sakin ol demek de onun stresini arttirma egilimindedir.

Stresinizi azaltmak istiyorsaniz yapmaniz gereken sey, sakinlesmek ve gevsemek igin
tasarlanmis baska bir sisteminizi aktif hale getirmektir. Bu sistemin ismi de

parasempatik sinir sistemidir®.

Daha oOnce stresi kontrol eden noronlarin, boyundan gobege uzandigini soylemisgtim.
Parasempatik ndronlar (para- “yakin” demek) boynunuzun sol tarafinda, alt beyin

kokunde ve legen kemigi civarinda bulunan hucreler.

Parasempatik sinir sistemi gergekten ilging bir sistem zira bunlar 6zellikle kafatasi
hdcreleri olduklarindan yani beyin kokli ve boyun civarinda yer aldiklarindan,
yuzunuzan belli 6zelliklerine, 6zellikle de gozlere direkt baglantisi var. Géz hareketlerini,
g6z bebegdinin blyimesini, dili ve yluz kaslarini vs. kontrol ediyor. Cogu insan bunun
farkinda degil ama yuzimuzi ve gozlerimizi kontrol ettigimiz sistem parasempatik sinir

sistemimiz.

Parasempatik sinir sistemimiz ayni zamanda bir yere kadar nefes borumuzu da kontrol
ediyor. Legen kemigi civarinda olan néronlar ise cinsel organlarin, sidik torbasinin ve
anusun kontrollinde rol aliyorlar. Bunlari kontrol etmeniz igin direkt bir yol yok. Sinyaller

beyinden omurilige gitmeli ve oradan da organlara ¢ikmali.

Parasempatik sinir sisteminin, stres tepkisini gergek zamanli olarak bastirmaniza ve
stres tepkisini yok etmenize yarayacak, boylece hizl bir sekilde daha sakin hissetmenizi

saglayacak manivela kolu denilen kontrol noktalari var.

3 Parasempatik sinir sistemi, sempatik sinir sistemi ile birlikte periferik sinir sisteminin bir pargasi olan
otonom sinir sistemini olusturan anatomik yapidir. Parasempatik sistem, viicut dinlenirken; 6zellikle cinsel
uyarilma, tukirik salgilama, gézyasi salgilama, idrara ¢gikma, sindirim ve digkilama dahil olmak izere
yemekten sonra meydana gelen "dinlen ve sindir" veya "beslen ve ure" faaliyetlerinin uyariimasindan
sorumludur. Eylemleri, "savas ya da kag" tepkisi ile iligkili aktiviteleri uyarmaktan sorumlu olan sempatik
sinir sistemine tamamlayici olarak tanimlanmaktadir.
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Stresi Gergcek Zamanh Olarak En Hizli Sekilde Dusurme:

“Solunum Sinus Aritmisi”

Simdi fazla zaman gecgirmeden ilk teknigi 6greteyim. Bu teknik, psikoloji ve néroloji bilimi
temellerine sahip, stresi en hizli ve guclu sekilde bastirip yok etme potansiyeline sahip

bir teknik: fizyolojik i¢ cekme.

Fizyolojik i¢ cekmeden daha 6nce de bahsetmistik*. Ama burada bunu solunum
sisteminizi, sakinlesmek i¢in genel olarak nasil kullanabilecegimiz baglaminda

aciklayacagim.

Arastirmalar gosteriyor ki, fizyolojik i¢ gekmeyi surekli olarak ama istemsizce yapiyoruz.
Fakat bu sistemleri gerektiginde, ornegin stres tepkisi ortaya c¢iktiginda, istemli bir

sekilde de kullanabiliriz.

Bunun nasil ¢alistigina bakalim. Buglnlerde nefes hareketleri ¢ok popdlerler. Bir yere
gidip 5-10 dakika belli bir sekilde nefes alarak, fizyolojiyi ya da zihinsel durumlar
degistirme alistirmalari. Bunlarin faydali oldugu yerler var ama ben burada bundan

bahsetmiyorum.

Burada bahsettigim fizyolojik i¢ gekme, beyin ile vicut arasindaki, tip okulu kitaplarina
uygun iligkiyi kullaniyor. Burada vicut, solunumu saglayan aparatlar yani diyafram,

akcigerler ve kalp.

Simdi stres tepkisinin en ayirt edici 6zelligini dustnin. Kalp daha hizli atmaya baslar.
Kan, sizi stres eden sey her neyse ondan uzaklagsmaniz igin buyuk kaslara pompalanir
ya da hareket etmek ya da konusmak isteyecek sekilde huzursuzlanirsiniz. Yuzunuz

kizarir, vs.

Kalp atig hizi gogumuzun istemsiz oldugunu hissettigi, sadece hizli ya da yavas hareket
etmemizin bir fonksiyonu olan bir sey. Aslinda duslnurseniz kalp hiziniz tamamen
otonom degil zira daha hizli kosarak kalp atig hizinizi arttirabilir ya da daha yavas

kosarak azaltabilirsiniz. Bu sekilde kalp atis hizini dolayh olarak kontrol edebilirsiniz.

* Noroplastisite 101 - Beyni Degistirmek igin Odaklanmak bolimi
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Ama belli bir sekilde alacagdiniz nefes, kalp atig hizinizi, sempatik ve parasempatik sinir

sistemleri arasindaki etkilesim Gzerinden, direkt olarak kontrol edebilir.
Bunun nasil galistigina bakalim.

Agzinizdan ya da burnunuzdan nefes aldiginizda, diyaframiniz asagir dogru hareket
eder ve akcigerleriniz genigler. Aslinda o genislemis boslukta, kalbiniz de bir miktar
bldyur. Bunun sonucunda da kalpte bulunan kan daha dusuk hacimde olur ya da daha

genis hacimde, nefes almadan dncekine gére daha yavas hareket eder.

Yani diyafram asagi iner, daha fazla yer acilir, kalp hacimce buylr ve kan daha yavas

hareket eder.

Kalpte, sinoatrial dugum denilen bir grup sinir var. Bu sinirler kalpteki kan akisi hizini
takip ediyorlar ve beyne, kanin daha yavas hareket ettigi bilgisini gonderiyorlar. Beyin
de kalbe, daha hizli atmasi icin sinyal gonderiyor. Yani kalbin daha hizli atmasini

istiyorsaniz, nefes veriglerinize gére daha uzun veya daha glglu nefesler alin.

Bunu yapmanin birka¢ sekli var ama nefesin agizdan ya da burundan alinmasi fark
yaratmiyor. Nefes aliglariniz nefes veriglerinizden daha uzunsa, kalbinizi
hizlandirirsiniz. Ya da nefes verisleriniz daha uzun olsa bile nefes alislariniz daha guglu

ise, kalbinizi hizlandirirsiniz.

Kalp atisinizi yavaslatmak istiyorsaniz, 6rnegin stres tepkisi geldiginde, bunun tersini de

yapabilirsiniz.

Nefes verdiginizde, diyaframinizi yukari ¢ikar ve kalbiniz de daha kuguk bir hacme
sikisir. Kan ise bu daha dar alanda daha hizli akmaya baglar. Sinoatrial dugum kanin

daha hizli aktigini beyne bildirir ve beyin de kalbe daha yavas atmasi sinyali gonderir.

Yani eger hizli bir sekilde sakinlesmek istiyorsaniz, nefes alisina goére daha uzun

ve/veya daha gugclu nefes verin.

Bu teknigin en iyi tarafi her istediginiz zaman yapabilmeniz. Bir yere oturmaniz,

konsantre olmaniz, hazirlanmaniz, vs. gerekmiyor.
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Psikolojik i¢c cekme teknigi, ufak bir degisiklikle beraber bu prensibe dayaniyor.

Fizyolojik ig Cekme

Fizyolojik i¢c ¢cekme, insanlarin ve hayvanlarin uyumadan hemen 6nce ya da uyurken
karbondioksit konsantrasyonu artarsa istemsizce yaptiklari bir sey. Ayni zamanda
insanlarin aglarken biraz daha fazla hava almak ya da hingur hingur aglarken ya da

klostrofobik ortamlarda bulunurken de yaptiklari bir sey.

Guzel olan su ki, diyafram kasimiz bizim hem istemsiz hem de istemli bir sekilde kontrol
edebildigimiz bir kas. Stresli hissettiginizde, iki kere ard arda nefes ¢ekip sonra uzun bir

nefes verebilirsiniz (nasil yapilacagini su Youtube videosundan® izleyebilirsiniz). Bunu

da 3 kereye kadar ard arda yapin.

Az Once size daha uzun ve guglu nefes alirsaniz, kalp hizinizi arttiracaginizdan

bahsettim. Bu, sizin ayni zamanda stresi ve aktivasyonu da korukler.

Peki psikolojik i¢ cekmede neden iki kere ard arda nefes alma var? Akcigerlerinizde
milyonlarca kiguk torbacik var ki bunlar akcigerinizin ylzey alaninin bir tenis kortu

genigliginde olmasini sagliyorlar.

Bu torbaciklar, streslendiginizde buzisme egilimindeler ve bu da kaninizda
karbondioksit birikmesine neden oluyor ki bu da streslendigimizde rahatsiz ve sinirli

hissetme nedenlerimizden birisi.

iki kere ard arda nefes almak, ikinci nefes o kadar giiclii olmasa bile, akcigerlerdeki
kuguk torbaciklari yeniden sisiriyor. Ve sonradan verdiginiz uzun nefes de, kaninizdan
karbondioksit temizleme konusunda ¢ok daha etkili oluyor. Bu da sizi ¢ok hizli bir

sekilde rahatlatiyor.

Fizyolojik i¢ ¢cekme kullanirken bilmeniz gereken seylerden biri de, kalp atig hizinizin
yavaglamasinin 20-30 saniye kadar alacagi. Kalp atis hiziniz birden yavaglayamaz ve

yavaglamamali.

5 https://www.youtube.com/shorts/MKERJf1ULu4
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Fizyolojik ic cekme ya da nefes verme vurgulu nefes - alis veris gibi teknikler, hem
vicudunuzun hem de zihninizin, stres kontroll i¢in daha ulasilir olmasini saglarlar. Hem
uyanik hem de sakin olmak, uyanik oldugunuz zamanlarda i¢cinde olmak isteyeceginiz

durumdur. Fizyolojik i¢ gekme sizi gerekli uyaniklik seviyesine de ¢eker.

Sakinlesmek ve Uyku icin Dénguisel ic Cekmeler

Uyku problemi ¢ekenleriniz ya da gun i¢cinde sadece rahatlamak isteyenleriniz, fizyolojik
ic cekmeyi 10-15 kez tekrarlayabilirler. Aslina bakarsaniz bunu yapan bazi insanlar,

uzanarak arka arkaya fizyolojik i¢c cekme yaptiklarinda, uykuya daldiklarini goruyorlar.

Piyasadaki nefes protokollerinin cogu gercek hayattan bir mola alip bir kdsede
yaptiginiz uygulamalar. Bu uygulamalarda nefes aliglarin nefes veriglerden daha uzun
olmasi, sizi daha uyanik ve aktif yapma egilimindedir. Nefes veriglerin nefes aliglardan

daha uzun olmasi ise sizi uykuya sokma egilimindedir.

Kozmetik Nedenlerle ya da Bagisiklik Sistemi ile Performansi

Arttirmak Icin Burundan Nefes Alip Verme

Burundan veya agizdan nefes alma konusunda da bir not diseyim. James Nestor'un
gecen yil piyasaya ¢ikan “Nefes: Kayip Sanatin Yeni Bilimi” (Breath: The New Science
of a Lost Art) adli harika kitabi, bu konuda bilgi patlamasina neden oldu. Ayni zamanda
Sandra Kahn ve Paul Ehrlich’in “Cene: Gizli Salginin Hikayesi” (Jaws: The Story of a

Hidden Epidemic) kitabi, burundan nefes alip vermenin faydalarina dikkat ¢ekti.

Codu durumda burundan nefes alip vermeniz daha avantajlidir. Yuzin kozmetik

Ozellikleri 6zellikle de ¢gocuklarda, enfeksiyondan koruma, vs. gibi faydalari var.

Fizyolojik ic cekmede ise iki nefes alisi burundan, nefes verisi agizdan yapmaniz en
iyisi. Ama bunu yapamiyorsaniz sorun degil. Tum nefes alis verisi agizdan

yapabilirsiniz. Ya da tamamen burundan yapmak istiyorsaniz o da problem degil.
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Beyindeki Iki Nefes Merkezi

Bu tartisma bizi altta yatan nérobilime getirip demirliyor. Bu konuda biraz daha fazlasini
bilmek isteyenleriniz icin sdyleyeyim, bizim iki nefes merkezimiz var. Bunlardan birisi,
ritmik nefes alip verme igin evrimlesmis. Bu merkeze pre-Botzinger c¢ekirdegi
(pre-Botzinger nucleus) adi verilmis. Yakinlarinda ise parafacial gekirdek (parafacial
nucleus) var. Bu bdlge, iki kere ard arda nefes aldiginiz zamanlarda devreye giriyor ve
konusurken de nefes alip vermeniz i¢in tasarlanmis zira konusurken her zaman nefes al

- nefes ver ritminde kalamazsiniz.

Parafacial c¢ekirdek yuziu kontrol eden néronlara ¢ok yakin bir bdlgede ve g¢eneyi

rahatlatma egilimine de sahip.

Daha lyi Konusmak igin Nefes Alip Verme

Burada konugsma aparatini ve dilinizi kontrol eden néronlarla da bir etkilesim var. Yani
fizyolojik i¢c cekme yaptiginizda, daha duzgun sekilde konugsmamizi saglayan devrelere
de ulasiyoruz. Belki de bu, stresliyken bazi seyleri sdylemememiz ve genel olarak sakin

olmamiz anlamina geliyor.

Stresin 3 Cesidi : Kisa Sdreli, Orta Vadeli ve Uzun Vadeli Stres

Simdi gelin stresi akut ya da kronik, bizim icin iyi ya da koétlu boyutlarinda degil de, Gg¢
degisik zaman diliminde dusunelim. Cunku bu sekilde stresin duygular ile ilgisini
anlayabiliriz. Inanin, duygusal olarak iyi olsaniz da olmasaniz da, hayatla basa

cikabiliyor olsaniz da olmasanizda, bu tamamen duygularla alakali bir sey.

Bu son soylediklerim psikoloji terimleri ve psikolojinin tartisma alani. Yani bu bdlime
psikoloji kapisindan giris yapacagiz. Ama o6nce U¢ degisik zaman dilimi agisindan ¢
degisik stres cesidi arasindaki farki anlamanizi istiyorum: kisa vadeli, orta vadeli ve

uzun vadeli stres.

Sanirim hepimiz, stresin bizim igin kotu bir sey oldugunu duymusuzdur. Cogumuz sol

tarafta saglikli beyin diye gosterilen dolgun beynin ve sag tarafta sanki ufalmig gibi
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duran ve stresli diye gdsterilen beynin korkutucu fotografini da gérmusuzdir. Ya da
sizofrene yatkin insanlarin stresliyken daha fazla sgsizofreni nodbeti yasadigini,
bagdimlilarin  stresliyjken daha fazla oranda yeniden uyusturucuya bagladigini

duymusuzdur.

Kisa Sdreli (Akut) Stresin Pozitif Etkileri : Bagisiklik Sistemi ve

Odaklanma

Stres kotudur tartismasi ¢ok yaygin ama bu tartisma maalesef, kisa vadeli stresin birgok

faydasi oldugunu gérmezden geliyor.

Evet, stres kisa sureli, orta ya da uzun vadeli olabiliyor. Uzun vadeli stres gergekten de

birgcok sebepten dolayi kotu bir sey. Kisa sureli stres ise genellikle oldukga iyi bir sey.

Ama piyasadaki tartismada kimse kisa sureli ve uzun sureli ayrimini yapmiyor. Kimse

akut ve kronik stres ayrimini yapmiyor.

Kisa sureli ne demek? 5 dakika mi, 5 gun ma4? Bir final sinavi suresi kadar mi yoksa
universite master tezi yazma suresi kadar mi? Bu konuda siniri kimse ¢izmiyor veya

rehber sunmuyor.
Ben burada bilimsel veriler 1si1ginda bu konuya aciklik getirmeye galisacagim.

Oncelikle akut streste stres tepkisinin ortaya ¢ikmasi, bagisiklik sisteminiz igin iyi bir
sey. Bunu kabul etmek bazilari i¢in zor olabilir ama gergek bu. Aslina bakarsaniz stres
siklikla bakteri ya da virus hastaligi olarak geliyor ve stres tepkisi de bakteri ve virusle

savasgma organizasyonunun bir parcasi.

Beyin merkezlerimizdeki bazi ndronlar, omuriliginizdeki bazi noronlari atesleyerek sizin
hareket etme isteginizi arttiniyorlar. Yine baska beyin noronlari, dalaginizin bakteri ve
virds avlayan hucreleri dolasima salmasini sagliyorlar. Yani kisa sireli stres ve

adrenalin (epinefrin) salgilanmasi, enfeksiyonlarla savagsmaniz agisindan iyi bir sey.
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Bu anlattiklarim, birgogunuzun benden istedigi ama simdiye kadar uygun bir baglamda
konugma olanagini bulamadigim bir teknik ile alakali. Bu teknik, nefesi kullanarak, stres

tepkisi yaratma teknigi.

Kisa vadeli stres iyi bir sey. Gozlerinizi buyuten, géz optiginizi degdistiren, kalp atisinizi
hizlandiran, biliginizi keskinlestiren ve beynin bazi 06gelerini aktive ederek

odaklanmanizi arttiran bir sey.

Kisa vadeli stres odaginizi daraltan ve buyuk resmi gormenizi kotulestiren bir sey. Ama
slre — yol — ¢ikti analizi® gibi seyler yapiyorsaniz, odaginizin daralmasi yani bir seye

keskin bir sekilde odaklanmaniz iyi bir sey.

Bu acidan kisa vadeli stres, ¢evrenizi ve yapmaniz gereken seyi gozden gegirmenizi
saglayan, tum sinir sisteminizi daha iyi algilamaya kuran bir duygu. Ayni zamanda

bagisiklik sisteminizi, enfeksiyonlarla daha iyi savagsmaya kuran bir sey.

Biraz dusUnurseniz bu olduk¢a mantikli zira kithk, susuzluk, enfeksiyonlar, istilacilar, vs.,
vicudunuzda, artik stres yaratici sey her ne ise onunla savasma tepkisi g¢ikaracak
seyleri serbest birakiyor. Daha 6nce soOyledigimiz gibi stres tepkisi genel. Bakterilere

verilen stres tepkisi ile istilacilara verilen stres tepkisi ayni sistem.

Birazdan bahsedecegim teknik, vicudunuza adrenalin salgilanmasi ve dalaginizdan
bakteri-viris oldurtcu hicrelerin salgilanmasi gercegini kullaniyor. Bu teknik, Buzadam
(Iceman) olarak bilinen Wim Hof'un nefes teknidi Uzerinde yapilan bir arastirmaya
dayaniyor. Wim Hof buz daglari altinda ylizme, Kilimanjaro Dagi’'na sortla tirmanma ya
da colleri susuz gegcme gibi, ne yaptiginizi bilmiyorsaniz oldukga tehlikeli olan

aktivitelerde Guinness DlUnya Rekorlarina sahip.

6 Beyniniz en fazla sayida davranigi otomatik hale gegirmeye meyilli. Fakat beynin yeni bir davranigi
otomatik hale getirmesi icin stresine (bu sey ne kadar surlyor), yoluna (nasil oluyor) ve sonuglarina
odaklanmasi gerekiyor.

Yeni bir dil, yeni bir spor, yeni bir konsept 6grenmede ya da bir travmayi atlatmak i¢in terapi surecinde bu
kavramlar 6nemli: Sure — Yol — Sonug. Bunlar beynin yapabilecegdi seyler ama yetisgkin birinin bunun igin
¢aba harcamasi gerekiyor ve bu ¢abaya girismek maalesef baslangicta her zaman aci ve isteksizlik
duygulari uyandiriyor.
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Tim Hof'un Tumma nefesi denilen bir teknik Uzerine ingaa ettigi nefes protokollUnun iki

ogesi var.

Tummo nefesine bir¢ok kisi super oksijenli nefes diyor ama bu her ne kadar saglam bir
teknik olsa da, super oksijenlenme diye bir sey saglamiyor. Burada bahsedilen teknik,
25 kere bilerek ¢ok hizli, sanki panik esnasinda aldiginiz hizli nefesler gibi nefes almak.
Nefes al — nefes ver, nefes al — nefes ver. Genellikle bu, nefesin burundan alinmasi ve
agizdan verilmesi seklinde yapiliyor ama bazen hem nefes alig hem de nefes verme

agizdan olabiliyor.

Bu sekilde hizli ve derin 15, 20 veya 25 nefes alip verirseniz, oldukga tetikte ve uyanik
bir hale gelirsiniz. Kaygili insanlar daha fazla kaygili hissederler ve hatta panik atak

gecirebilirler.

Bu tip bir nefesin bu sekilde etki etmesinin nedeni, diyaframin ¢ok hizli hareketler

yapmasinin, adrenal bezlerinden adrenalin salgilanmasina neden olmasi.

Tim Hof'a buz adam denildigini sdylemistim. Kendisi bu teknigi buz gibi sojuk suya
girerken kesfetmis. Soguk suya girmenin kendisi de bir stres yaraticidir ve adrenalin
salgilanmasina neden olur. Vicuda adrenalin salgilanmasi, sizi enfeksiyonlarla

mucadele konusunda daha guglu kilar.

Bu "Proceedings of the National Academy of Sciences for the US" adli saygin bir
dergide yayinlanan bir arastirmada c¢ok guzel bir sekilde gosteriliyor. Arastirmada
insanlara endotoksin’ enjekte ediliyor ve bdylece hastalik taklit ediliyor. Bu madde

insanin atesini ¢ikaran, insani hasta hissettiren bir madde.

Deneye katilanlarin yarisi, az dnce bahsettigim 25 kez derin nefes alisa benzer bir
nefes kalibini uyguluyorlar. Bunu 25-30 kere yaptiniz mi isindiginizi ve adrenalin

tepkisini hissetmeye baslarsiniz zira vicudunuzda adrenalini serbest birakiyorsunuz.

Bu deneyde 25 derin nefes alis verig, son nefes veristen sonra 15 saniye nefes tutma
ve sonra tekrar 25 derin nefes alis veris seklinde U¢ ya da dort déongu yapiimis. Simdi
uyarimi yapayim, bunu ASLA AMA ASLA SU KENARINDA YAPMAYIN ZiRA

" Bakteri blinyesinde bulunup onun harabiyeti sonucu agiga gikan toksin madde
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INSANLAR BUNU YAPARKEN BAYILMISLAR HATTA OLMUSLER. Bunu kiivette falan
yapmaya da kalkmayin. Aslina bakarsaniz bunu doktor gbzetimi ve izni olmadan
kesinlikle denemeyin. Zira bu nefes alig, cigerlere bazi negatif etkileri olan bir sey. Bir de

g0z tansiyonu (glokom) hastasi olanlar, nefeslerini tutmaktan uzak durmalilar.

Bu tekrarlanan donguler sonrasinda denekler adrenalin salgilamislar ve kendilerine
enjekte edilen bakteri toksininin yaratmasi beklenen belirtilerin hicbirini gostermemisler.
Oldukga carpici sonuglar ama akut stres tepkisinin stres yaratan seylerle micadele igin

orada oldugunu dusunursek ¢ok da sasirtici degil.

Stres tepkisi her zaman ¢ok yogun olmayabilir. Bazen belli bir tarihe yetistirmemiz

gereken bir ise odaklanmamiza yetecek seviyede hafif olabilir.

Burada kendinize stres uyguluyorsunuz ¢unkl stres ilag gibidir. Stres ¢ok guglu bir
nootropik® ilagtir. Aslina bakarsaniz stres en glgli nootropik ilagtir. Bu stres basarisiz
olma kaygisi, basarili olma arzusu ve eldeki teslim zamani ile alakalidir. “Bu seyi
yapmam lazim yoksa basarisiz olacagim” dusuncesi ile alakalidir ve bu, bulabileceginiz

en iyi nootropik ilagtir. Ozellikle de iyi bir gece uykusu ile birlestirirseniz.

Yani tekrar edersek kisa sureli stres harika bir sey ama burada anahtar, stres ile isiniz

bittiginde, stres tepkisini kapamasini bilmek.

Aslina bakarsaniz gelin kisa sureli ya da akut stres tepkisi ile enfeksiyon arasindaki

iligkiye biraz daha bakalim.

Cogumuz calig, ¢alis, calis sonra sevdigim biri ile ilgilen, stres, stres, stres ve sonunda
rahatla surecini biliriz. Belki sonunda tatile gideriz ve “sonunda dinlenecegim” deriz ama
birden hastalaniriz. Bunun nedeni adrenalin tepkisinin ve onunla beraber bagisiklik

sisteminizin ¢okmesi.

Simdi insanlar peki kisa sureli stres ne uzunlukta olmali diye soruyorlar. Burada aslina

bakarsaniz genel kural, iyi uyku ¢ekmeyi basaramamaya bagladiginizda akut stres

8 Nooftropikler veya nootropik ilaglar (halk arasinda beyin dopingi ve zeka artirici olarak da bilinir), saglikli
bireylerde dikkat, hafiza, yaraticilik ve motivasyon gibi zihinsel fonksiyonlari artirmaya yonelik kullanilan
cesitli ilag ve gida takviyelerine verilen ortak ad.
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kronik strese donusur. Bu nedenle stres tepkisini kapamayi 6grenmeniz lazim. Bu

konuda kullanabileceginiz aracglardan birisi fizyolojik i¢c gekme.

Bagisiklik Sistemini Harekete Gecgirme Protokolu

Stres sisteminiz kendi kendini nasil aktive edecegini biliyor. Ama burada enfeksiyon ile
savasmak icin stres sistemini bilerek aktif hale getirmeyi konusacagdiz. Mesela
bogazinizda bir agri hissettiginizde ya da genel olarak hastalaniyor gibi hissettiginizde,
soyle bir nefes alis veris alistirmasi yapabilirsiniz ama bunu doktora danisarak yapin. 25
- 30 kere derin nefes alin ve verin ve son nefes veristen sonra rahatsiz hissettiginiz
noktaya kadar nefesinizi tutun. Nefes tutma bittikten sonra nefes alarak yeniden 25 - 30

kez nefes alip verin.

Bazi insanlar bunun yerine soguk dus alirlar ki etkisi aynidir. Adrenalin artar ve bu da

bagisiklik sistemini harekete gecirerek enfeksiyon ile micadeleye yardim eder.

Orta Vadeli Stres ve Stres Esigi

Simdi orta vadeli stres hakkinda konusalim. Orta vadeli stres, birka¢ glinden baslayarak

birka¢ haftaya kadar stren strese verilen isim.

Bunun yaninda stres esidini de tanimlayalim. Stres esigi, basitce bir insanin stres
toleransi demek. Orta vadeli stresi haftalar ya da aylar boyunca (burada yil
uzunlugunda bir zamani konugsmuyoruz) yonetme isinin ¢ogu, stres esigini, kapasitesini

arttirmak ile alakall.

Stres kapasitemizi / esigimizi ayarlamamizi saglayacak ¢ok guzel teknikler ve araglar
var. Bunlar genelde insanin kendisini bilerek ama tehlikeli uglara gitmeden, adrenalin

arttirici durumlara maruz birakmak ile alakali teknikler.
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Teknik: Vicudu Yuksek Seviyede Harekete Gegirirken Zihni

Sakinlestirmek

Simdi normalde adrenalin ylkseldiginde panik oluruz ama burada biling, zihin ve duygu
seviyesinde kendinizi sakinlestirmemiz ve vucudumuzun verdigi tepkileri rahat bir
sekilde kargilamamiz devreye girer. Yani ¢ogu yeni ¢ag (new age) felsefesinde
duydugunuz gibi zihin ile vicudu birlestirmek yerine, zihin ile vicudu saglkh bir sekilde

birbirinden koparmaniz gerekli.
Peki bu nasil bir deneyim?

Spor yaparken kalp atisinizi ¢gok hizlandirabilirsiniz ve biraz zorlarsaniz, kalp atisinizin
cok hizlanmasinin yaninda kaslarinizda yanma hissettiginiz duruma girersiniz. iste tam
bu durumdayken, yani vicut oldukcga aktif bir durumda iken, zihninizi sakinlestirmekten
bahsediyorum. Bu konu hakkinda ¢ok az arastirma olsa da, bdyle bir zihin - beden
ayrismasina girerseniz bu, ¢cok daha fazla stresi yonetebilecek kapasitede hissedersiniz.

Yani stres kapasiteniz ya da esiginiz artar.

Peki vicudunuz aktifken zihninizi nasil sakinlestireceksiniz? Psikolojik degil fizyolojik bir
yontemden bahsedecedim. Streslendiginizde go6zleriniz odaklanmig, tinel goérisu

yaratir. Yani artik genis gevreyi géorememeye baslarsiniz.

Bu durumda g6z bebeklerinizi istemli bir sekilde buyUtlrseniz,kafanizi ve goézlerinizi
oynatmadan tunel goérusunden panoramik goruse gegerseniz bu, zihninizde rahatlatici
bir etki yaratir. CUnkl bu, beyninizde tetikte olma ya da stresle ilgili bazi devreleri

rahatlatir.

Yani diyelim ki %90 kapasite ile koguyorsunuz ve zorlandiginiz o anda g6z bebeklerinizi

buyutmeye baslarsaniz, stres kapasitenizi genisletebilirsiniz.

Bunu surekli olarak yapmaniza gerek yok ama haftada birka¢ kere yaparsaniz, daha
yuksek stres seviyeleri ile daha kolay basa cikabilmeye baslarsiniz ve eskiden sizi

boddugunu hissettiginiz seyleri daha rahat yonetebilmeye baslarsiniz.
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Uzun Vadeli Stres

Uzun vadeli stres koétuduar. Vicudunuzdaki adrenalin seviyesinin uzun bir sitre yuksek
olmasini istemezsiniz. Aslina bakarsaniz gun iginde stresinizin ara ara yukselmesi
yararhdir ama surekli yuksek olmasi zararlidir. Ayrica stres sizin gece iyi uyumaniza
engel olmaya baslamamalidir. Tamam ayin her gini bebek gibi uyuyamazsiniz ama

ayda en fazla 3-4 gece iyi bir gece uykusu gekmeden yasamaniz normaldir.

Daha 6nce nefes almanin, beyni ve parasempatik sinir sistemini iceren bir donguyu
kullanarak kalp atisi hizini dizenlediginden bahsetmistim. Nefesin parasempatik ve
sempatik sinir sistemi Uzerinden kalp atigi hizini dizenlemesi de, Kalp Atisi Hiz
Degiskenligi (Heart Rate Variability - HRV) dedigimiz gseyin temeli.

Simdi, kalp atisi hizinizin degisken olmasi iyi bir sey. Kalp atis hizinizin kronik olarak

hizli ya da yavas olmasini istemezsiniz.

Birgok insan “ben daha yavas bir kalp atis hizi istiyorum” der ve gergekten de eger spor
yapip kendinize bakiyorsaniz, kalbinizin atis hacmi daha yiuksek olacagindan, atis hizi

daha dusuk olacaktir.

Kronik stres, oOzellikle Tip A Kisiligi diye bilinen insanlardaki yuksek stres, kalp
hastaliina neden olur ve bu da cogu ulkede en c¢ok insan o6ldiren hastalik. Clnku
adrenalin bazi damarlari kasarken bazilarini genigletir ve bu da bir gesit yuksek
tansiyon yaratir. Ve biliyoruz ki kronik yiksek tansiyon kétu bir sey yani kronik stres

gergekten kotu bir sey.

Kronik stresin gergekten koétu oldugunu 6zellikle tekrarlamak istiyorum zira buraya kadar
stresin pozitif etkilerine odaklanmistik. Bu nedenle stresi kontrol etmek, ayarlamayi

becerebilmek gercekten dnemli. Aylar ya da yillar boyunca stres altinda olmamalisiniz.

Uzun Vadeli Stres lle Basa Cikma Teknikleri

Uzun vadeli stresi ayarlama konusunda kullanabileceginiz en iyi teknik sizi biraz

sasirtabilir. DUzenli spor yapmak, iyi gece uykusu, stres tepkisini bastirmak gibi teknikler
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sasirtici degiller tabii ki ve oldukga kullaniglilar. Ama arastirmalar, sosyal baglantilarin,
Ozellikle de belli tip sosyal baglantilarin, uzun sireli stresi yok edecek ya da azaltacak

aslil araglar olduklarini gosteriyorlar.

Oksitosin Efsanesi

Bu konu 0Ozellikle gunumuzde ¢ok onemli zira bugunlerde hepimizin sosyal baglantilar
icin “aracilar” ya da “vekilleri” var. insanlarla baglantida hissedebilmek igin cok fazla
oranda online mesajlasma kullaniyoruz. insanlar inanilmaz derecede sosyal yaratiklar

ve insanlarin birbiriyle baglantida kalma ihtiyaci var.

Simdi bilimsel jargon kullanmayi seven insanlarin “sosyal baglantilar gergcekten anahtar,
bize oksitosin® sagliyorlar” diyebilecegini tahmin edebilirsiniz. Oysa bireyler arasindaki
baglantilar ¢ok nadir oksitosin salgilanmasina neden olur. Oksitosin orgazm sonrasinda
ya da bebek emmeyi biraktiginda salgilanir. Oksitosin, gercekten guglu ¢ift baglanmasi
ya da anne bebek baglanmasi gibi durumlarda salgilanir. Yolda yururken tanidiginiz

birini gorup kucaklagsmak ile salgilanmaz.

Serotonin: Doyum ve Guvenlik

Sosyal baglantilar ve sosyal baglantilarin stresin uzun vadeli etkilerini azaltmasi
konusunu, serotonin'® gibi néromodulasyon sistemleri ve sosyal olarak izole
hissettigimizde bize gercekten zararli olan bazi seyleri engellemek Gzerinden dislinmek

gerekiyor érnegin tasikinin gibi.

Bunlarin ne oldugunu agiklayayim.

® Oksitosin hormonunun hem fizyolojik hem de psikolojik etkileri bulunmaktadir. Bu hormonun Greme
sistemi Uzerinde, dogum ve dogum sonrasi dénemde fizyolojik etkileri; annelik icgiidisi, baglanma ve
cinsellik konular (izerinde ise psikolojik etkileri goriilmektedir. Stres ile tetiklenen kortizol salinimini
baskilayarak anksiyeteyi (kaygi bozuklugunu) azaltmasi ve gliven duygusunu artirmasi s6z konusudur.
Bununla birlikte antiinflamatuar etkileri sebebiyle de yara iyilesmesinde rol aldigi ve agri kesici etki
gosterdigi distintilmektedir.

1% Serotonin, viicutta psikolojik ve fizyolojik birgok iglevin yerine getirilmesinde 6nemli rol oynar. Uyuma,
iyilesme ve sindirim gibi fizyolojik islevlerde yardimcidir. Ayrica ruh halinin dizenlenmesinde de énemlidir.
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Serotonin™ bir néromoddlator. Noéromodiilatorler, bazi beyin ve viicut devrelerinin
harekete gecme ihtimalini arttirirken, bazilarini azaltan kimyasallar. Serotonin genellikle
iyi hissetmemizi saglar. Cok ylksek seviyelerdeki serotonin ise ¢ok buylk bir mutluluk

ve doyuma ulagsmamizi saglar.

Serotonin seviyelerini arttiran antidepresanlarin yan etkilerinden birinin, insani
koreltmesi ve libidosunun dusuk hissetmesine neden olmasi, bu nedenledir. Beyin ve

vucut ¢ok fazla serotonin dolu oldugu igin insan, yeterince doymus gibi hisseder.

Evet serotonin genel olarak iyi hissetmemizi saglar. Tanidigimiz ve guvendigimiz birini
gordugumuzde, beyinde serotonin salgilanir. Bunun da bagisiklik sistemi, sinir hicresi
tamiri, sinaps ve baglantilarin gugclendiriimesi ve sinir baglantilarinin uzun sureli

dayaniklihg Gzerinde pozitif etkisi vardir.
Yani serotonin sosyal baglantilara bagl bir molekdl.

Sosyal baglanti birgok degisik sekilde olabilir ve bu baglantinin insanlar arasinda olmasi
gerektigini gosteren bilimsel bir kanit yok. Bazi sosyal baglantilar romantiktir, bazilar
arkadaslktir, bazilar ailedir ve hatta hogsumuza giden seylere 6rnegin bir arabaya
baglanmadir. Ve kronik stresin uzun vadeli etkilerini azaltmak igin, insanin bu sosyal

baglanti ¢esitlerine yatirnrm yapmasi gereklidir.

Bazi insanlarin “kimse benimle arkadas olmak istemiyor” ya da “artik kimse sosyal
baglanti kurmak istemiyor” dedigini duyabiliyorum. Sunu kabul etmeliyiz ki, insanlarla,
hayvanlarla ya da nesnelerle olan sosyal baglantilarin hepsi ¢aba ve yatirrm gerektiriyor

ama sosyal baglantilar ayni zamanda oldukga guglu ve odullendiriciler.

Primatlar'? sosyal hayvanlar ve biz de primatiz. Unlii bilim adami Robert Sapolsky daha
once birgok kez, “primat tarihi boyunca ama oOzellikle insanlik tarihi boyunca higbir
zaman, baglantili olmadigimiz bu kadar ¢ok yabanci ile etkilesimde bulundugumuz bir

zaman olmadi” demigti.

" Serotonin, viicutta psikolojik ve fizyolojik birgok islevin yerine getiriimesinde énemli rol oynar. Uyuma,
iyilesme ve sindirim gibi fizyolojik islevlerde yardimcidir. Ayrica ruh halinin dizenlenmesinde de énemlidir.
12 Primatlar veya iri beyinli yiksek memeliler (Latince: Primates), bir plasentali memeli takimi. Goril,
orangutan, sempanze, gibon ve insan gibi insansilarin yaninda maymunlar, makimsiler, galagolar, cadi
makigiller ve lorigilleri de icerir.
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Ssadece bir iki kisi ya da ev hayvani ile sosyal baglanti, uzun sureli stres etkileri
uzerinde oldukga pozitif etkiye sahip ve ayni zamanda hayatimizi degisik yonlerden

iyilestirebilir.

Kendi Urettigimiz ama Kontrol Edebilecegimiz Kimyasal Tahris Ediciler:
Tasikinin
Sosyal baglantiya degindik, simdi de sosyal izolasyona bakalim.

Sosyal izolasyon c¢ok uzun sure devam ederse, bizi korkak ve paranoyak yapan,

bagisiklik sistemimizi tahrip eden tasikinin maddesi birikmeye baslar.

Tasikinin, vicudun i¢sel cezalandirma sinyali gibidir. Beynimizin ve vicudumuzun bize
“guvendigin insanlarla yeterince zaman gegirmiyorsun, yeterince eglenmiyorsun” deme
yontemidir. Tasikinin, yeterince sosyal baglanti kurmadigimiz zaman salgilanmaya

baglayan mesum bir molekul.

Arkadaglarla ya da aileyle yenen uzun bir yemekte sadece birileriyle bir baglanti kurma
hissi bile, tasikinin salgilanmasini bastirabilir. Eger kronik olarak izole yagarsaniz yani
tasikinin miktari kronik olarak ylksekse, bu uzun vadeli stres ile iligkili olan, beyin ve
vicudun birgok iyi fonksiyonunu tlketen ve asabilik, paranoya, korku gibi bircok kotu

fonksiyonu destekleyen bir durum yaratir.
Serotonine geri donelim.

Serotonin Uretip Uretmedidinizi nasil anlarsiniz? EJer biraz dikkat kesilmeyi
ogrenirseniz, serotonin ile ilgili rahatlk, guven, mutluluk gibi hisleri tanimayi 6grenirsiniz.
Bunlar psikolojik terimler ama ayni zamanda adrenalin salgilanmasi ile kaslarinizin

hareketi gibi de fizyolojik seyler.

Etkili SUkur / Minnettarhk

Bu konuda birgok insan minnettarlik duygusuna odaklaniyor.
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Minnettarlik biraz 6znel bir sey ve burada nesnel alandan 6znel alana kayiyoruz ama ne
kadar kuguk olurlarsa olsunlar, sukran duydugunuz seylerin bir listesini yazmaniz,

gorunen o ki serotonin sistemi Uzerinde pozitif etki yaratiyor.

Uzun vadeli strese girmenizi engelleyecek ya da uzun vadeli stresinizi kontrol altinda
tutacak ve genel esenliginizi iyilestirecek c¢ok fazla sey var ve burada hepsine
deginmemiz mumkun degil. Dogru beslenme, dogru egzersiz ¢izelgesi, dogru uyku
gizelgesi bunlarin en bilinenleri. Ama sosyal baglantilarin da ne kadar 6nemli oldugunu

unutmayin.

Duygular : Durum ve Talep = Degerlik

Simdi duygulari konusalim. Duygu nedir? Bu karmasik bir sey. Duygu dedigimiz bu

seylerin her birinin kontroll igin, beynimizde teker teker bdlgeler yok.

Northeastern Universitesi’nden Lisa Feldman dinyaca unlu bir duygu uzmani ve bu
konuda iki harika kitap yazmis biri. Bunlardan birincisi “Duygular nasil yapilir?” (How
Emotions Are Made) ve ikincisi “Beyin Hakkinda Yedibuguk Ders” (Seven and a Half
Lessons About the Brain). Lisa Feldman duygularin baglama, kulture, vs. bagli

oldugunu soyluyor.

Duygulara altta yatan noéron devreleri boyutundan bakarsak, i¢sel stres ya da sakinlik
durumumuz, Uzerimizdeki taleplerle uyusur ya da uyusmaz. Biz bunlari iyi ya da kotu

diye yorumlamaya meyilliyiz.

Yapacak ¢ok sey oldugu igin icinizde buyuk bir stres olmasi, kaygl hissetmeniz, kotu bir
his ama gercekte yapacak cok sey varken ¢ok yorgun olmaktan bir farki yok. Yapacak
cok sey var zira burada bir uyusmazlik var. Ben dogru i¢sel durumda degilim. igsel
durumum daha ¢ok, Uzerimdeki talepleri yerine getirmem igin yanlis bir durum. Yapmam
gereken seyleri yapamayacak kadar yorgun olsam da, yapmam gereken seyler
konusunda ¢ok stresli olsam da, bu duruma atayacagim degerlik, iyi hissetmedigim olur.

Bu durum iyi bir durum degil ve ben de iyi hissetmiyorum.
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Ben bu duruma stresliyim, kaygiliyim, endiseliyim, vs. diyebiliim ama hepsinin ortak

ozelligi, iyi olmamalari.

Ama yorgunsam ve uyumak istiyorsam, kendimi iyi hissederim zira burada talep
uyumak. Eger tamamen uyaniksam ama uyumaya ihtiyacim varsa, o zaman durum koétu

olur.

Yani duygulariniz ile olan iligkinizi, igsel durumunuzun, Uzerinizdeki taleplerle uyusup
uyusmamasi olarak dusunebilirsiniz.Bu nedenle uyanik ya da uykulu olmamiza ¢ok da
deger atamiyoruz. Uyanik olmamizin, uykulu olmamizin, yuzlestigimiz durumlarla

uyusup uyusmadigina deger atiyoruz.

Duygular ile ilgili bdyle bir gerceveye sahip olmak oldukga faydal. iginizde sakin ve
uyanik durumdan tam gaz panik arasinda gidip gelebilen, otonom sinir sistemi
tahterevallisi oldugunu anlamaya baslamalisiniz. Ve bu tahterevallinin uyanik ve sakin

pozisyonunda durmaniz, karsilastiginiz seylerle daha iyi bas edebilmenizi saglar.

Diyelim ki is ya da iligki ile ilgili nemli ve zor bir konugsma yapmaniz gerekiyor. Siz de
‘bu ¢ok zor bir konugsma olacak” diye iginizden gegiriyorsunuz. Bu stresi dusurmeyi
ogrenmek, bilgiyi daha iyi duymanizi saglar (bilgiyi daha da iyi duymak igin dinlerken
gOzlerinizi de kapayabilirsiniz). Stresi kontrol edebilirseniz, hayatla daha rahat basa
cikabilirsiniz ve basiniza gelen seylere daha efektif tepkiler verebilir, reaktif olmaktan

kacginabilirsiniz.

Tepkiselligi Duzenlemek, Farkindalik ve Fonksiyonalite

Pop kultart psikolojisinde ¢ok sik duydugumuz bir laf var : tepki degil karsilik ver.
Tamam da nasil? Bunu yapmanin yolu, kisa vadeli stresinizi, stres tepkisi ortaya gikar
¢cikmaz kontrol edebilmekten gegiyor. Gidip bir yerlere oturup “meditasyon yapacagim”,

“simdi bir masaj yaptirayim sonra konusalim” demekten gecmiyor.

Bir insan mesela nasil farkindalik kazanabilir. Farkindalik ¢ok guzel bir kavram ama
farkindalik sahibi olmak ne demek? Gin iginde bir siri seyi yapip bitirmeye

calisiyorum. Ve yaptigim seyleri gozlemlemeye basladigimda, disardan uglncu bir
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goOzle kendimi izliyor gibi oluyorum. Bu aslinda benim etkinligimi azaltiyor. Yani bazen
bu farkindalik ya da gbzlemci, bana yardimci olmuyor ve tam tersi, gundelik hayatima

kostek oluyor.

Benim igin dnemli olan c¢alisip odaklanabilmek ve sonra calisma ve odaklanmadan
cikabilmek. Yani uyku olmayan stresli bir stregten sonra aksam 09:30’a kadar c¢ok
yogun calismis olsam bile gece 10’da kafami yastiga koyabilmek ve kisa sure icerisinde

uykuya dalabilmek.

Bu eger stres tepkinizi kontrol edebilmeyi 6grenirseniz mumkun bir sey. Bunu yapmak

igin zihinle kontrol etmeye c¢alisamayiz, bazi tekniklere ihtiyacimiz var.

Bircok insanin huysuz, kaygili ya da depresif olmasi, altta yatan kronik nérokimyasal
nedenler yoksa vyeterince dinlenmemekten, ¢ok fazla c¢alismaktan ve dinya
omuzlarimiza ¢okuyormus gibi hissetmekten geliyor. Bu nedenle burada 6znel gorise

gore hareket etmek yerine, nesnel fizyoloji merkezli hareket etmeyi tercih ediyorum.
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Depresyonu Anlamak Ve Yenmek
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Giris

Bu bolimlerde her gesit duygudurum bozukluklarinin™ altindaki psikolojik ve biyolojik
mekanizmalar tartigiyoruz. Bunu yaparken bol miktarda bilim ve c¢esitli duygudurum

bozukluklarina karsi gelistirilen ya da gelistiriimekte olan tedavileri 6greneceksiniz.

Cesitli duygudurum bozukluklari ile ilgili bilgileri okudukga, birgok duygudurum
bozuklugunun ardinda, ortak yollar oldugunu goéreceksiniz. Aslinda birbirlerinden
oldukga farkh goérinen duygudurum bozukluklarinin altinda, ayni nérokimyasallar ve
noron devreleri ¢alisiyor. Bu da iyi bir sey zira bir duygudurum bozuklugunun ardindaki
biyolojiyi ya da bir tedaviye veya davranis degisikligine nasil cevap verdigini anlarsaniz,

digerleri konusunda da 6nemli ilerlemeler kaydedersiniz.

Boliman konusuna dalmadan once, konu ile alakali ve tim duygudurum bozukluklarini,
tum motivasyon durumlarini, mutlulugu, Gzuntiyu ve depresyonu anlamamiz agisindan

onemli bazi bilimsel bulgulardan bahsetmek istiyorum.

Dr. Anna Lembke ile olan bagimliliklar, bagimhliklarin biyolojik temelleri ve bagimlilik
tedavisi konusundaki bolumden bir alinti yapacagim. Bu bolimdeki en onemli
bilgilerden biri, Dr. Lembke’nin zevk — aci dengesi dedigi sey. Bunlar gergcekten de zevk
ve acl hissimizi ve sonunda da zevk pesinde kosma yolunda mutlu olup olmayacagimizi
kontrol eden ndron devreleri. Bu gindelik hayatimizda ama en énemlisi duygudurum

bozukluklari baglamindaki fonksiyonumuz agisindan ¢ok dnemli.

Dr. Lembke’nin bahsettidi yola zevk sistemi deniyor. Cogu kisinin bilmedigi sey de, zevk
sisteminin ruhsal veya psikolojik 1zdirap ve aci sistemi ile direkt iligkili ve aslina

bakarsaniz ayni sistem olmasi.

Bize zevk verecegini dusundugumuz yemek, bilgisayar oyunu, seks, belli bir is ya da
hedef gibi bir seyi kisa slreli ya da uzun sureli olarak kovaladigimizda, dopamin
salgilariz. Dopamin, motivasyon ve durtinin artmasini saglar. Dopamin, &dulin

molekulu degildir, cok istemenin ve durtuntin molekuluduar.

'3 Duygudurum bozukludu, kisinin duygusal durumunu etkileyen bir akil saghg sorunudur. Bir kiginin uzun
sureli asiri coskunluk (mani), asiri Gzgunlik (depresyon) veya her ikisini birden (bipolar; yani iki uglu)
deneyimledigi bir bozukluktur. Olaylara bagli olarak kisinin ruh halinin degismesi normaldir.
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Fakat Dr. Lembke’nin isaret ettigi gibi, bir seyin pesinden gittigimizde bizi motive
hissettiren dopamin salgilamasi olur ve bu da genelde bizim kendimizi iyi hissetmemizi
saglar. Ama c¢ok kisa bir sure sonra, bilingaltimizda, zevk — aci dengesinde bir kayma
olur ve dopamin salgilanmasina neden olan tum o zevk ve zevk pesinde kosma, bir

miktar aci ile dengelenir.

Biz bu aclyi, en azindan baslarda, fiziksel olarak hissetmeyiz. Daha ¢ok, bize zevk
getiren seyden daha fazlasini isteme seklinde hissederiz. Zevk sonrasi zevkten daha
fazlasini istemek kulaga hos gelebilir ama bu o kadar da iyi bir sey degil. Mutlu olmak,
hedeflerimiz pesinde kosacak motivasyonu kaybetmemek istiyorsak, bu mekanizma

konusunda daha bilingli olmamiz gerekiyor.

Burada anlamasi onemli olan gey, surekli zevk pesinde kosarsak, zevk — acl dengesini
acl yonune kaydiririz ve her defasinda daha az dopamin salgilanmasina neden oluruz.
Bu da daha az zevk almamiza ve zevk veren seyden daha ¢ok istememize neden olur.

Belli bir esik noktasindan sonra buna bagimlilik denilmeye baslanir.

Dengeyi fabrika ayarlarina dondudrmenin yolu, zevk pesinde kosmadigimiz, tam tersine
sikildigimiz, belki biraz sikinti biraz kaygl duydugumuz durumlara girmektir.Bu sekilde
zevk — aci dengesini fabrika ayarina getirince, yeniden saglikl bir sekilde zevk pesinde

kosabiliriz.

Biraz anlasilmaz olduysa, ¢ok yuksek dopamin salgilanmasina neden olan tim zihin
veya vucut hallerine ya da herhangi bir seyin pesinden kosmaya kargi ¢ok dikkatli
olmaniz lazim. Eger bir sey dopamin salgilanmasini zirveye c¢ikariyorsa da, o seyi

siklikla elde etmeye calismamamiz gerekli.

Bu bolumde, 21 yasindaki bir erkegin gercek hayat ornegini ele alacagim. Bu geng
adam, zevk — aci dengesinin bozulmasindan muzdarip ve depresyonda. Depresyonda
cunklu belli bir aktivite Onceleri ¢ok fazla dopamin vermis ama zamanla daha az
dopamin vermeye ve artan oranda aci tarafina kaymaya baslamis. Bu ¢ocugu, belli bir

aktiviteye bagimli olarak tanimlayabiliriz.
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Simdi bu gencin klinik olarak bagimli olup olmadigi ¢ok 6nemli degil. Onemli olan,
deneyimini depresyon olarak hissetmesi. Anhedonia denilen sekilde duguk seviye
depresyonda. Bu gen¢ su an zevk — aci dengesini normale getirecek sekilde tedavi
goruyor. Bu gencin ismini vermeyecegim ama kendisi deneyimimi ve neyle mucadele

paylasmam igin bana izin verdi.

Bu gen¢ ve onunla calisan kisilerle telefonda saatlerce konusarak, bu vakada ne
oldugunu anlamaya c¢alistim. Cunku bence bu dopamin, zevk ve aci arasindaki iligkiyi
sadece bagimlilik baglaminda gostermekle kalmayacak, ayni zamanda da depresif

hallerden nasil uzak durabilecegimize ya da ¢ikabilecegimize 1sik tutacak.

Bu bdlimde depresyonu ele alirken, depresyona karsi kullanilabilecek birgok
molekulln, néron yolunun ya da biyolojik mekanizmanin, bu zevk — aci dengesi Uzerine

geri bildirim yaptigini gorecegiz.

Major Depresyon

Bu boliumde depresyon hakkinda ama Ozellikle de major depresyon hakkinda
konusacagiz. Major depresyon, bu tip bir depresyonu diger tip olan bipolar
depresyondan ayirmak igin kullanilan bir terim. Bipolar depresyon ya da bipolar
bozukluk, insanin ¢ok hizli konustudu, uyumadigi, gucl yetmeyen seylerin pesinde
kostugu ya da gucu yetmeyen seyler aldigi, durduk yere sagl sollu iliskiler baslattiklar
manik zirveler ve ardindan gelen ¢ok buyuk bir gokme hali ve sonrasi yine manik hal

seklinde bir rahatsizlik.

Bipolar depresyon da konugsmamiz gereken énemli bir konu ve buna da kendi bagina bir
bolim ayiracagiz. Ama bu bdlimde major ya da bazen unipolar denilen depresyonu
konugsacagiz. Bu depresyon ¢esidinde zirveler ve derin ¢okuntuler degil de hemen her

zaman derin ¢okuntu olur.

Major depresyonun biyolojisi, psikolojisi, nasil tedavi edildigi, davranissal tedavileri, ilag

tedavilerini, takviye maddeleri, beslenme ve sporun etkisini konusacagiz.
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Devam etmeden once, oldukg¢a hassas bir konuda olan kendi kendine teshis koyma
hakkinda bir uyari yapmak istiyorum. Bu bolumde ve sonraki bolumlerde, duygudurm
bozuklugu belirtileriyle ilgili seyler duyacaksiniz. Bu duyduklariniz ile kendinize veya bir
tanidiginiza teshis koymaya calisabilirsiniz. Bu belirtileri bilmeniz ve gordugunuzde
harekete gegmeniz énemli ama dogru teshisi sadece bu konuda profesyonel saglik
calisanlari koyabilirler. Yani kaygi verici belirtiler konusunda goézlerinizi ve kulaklarinizi
aclk tutun ama hemen sonuglara atlamayin. Bu belirtileri not alin ve biz uzman ile
goOrusup, teshisi ona birakin. Sizin veya bir baskasinin, duygudurumu bozukluguna

sahip olup olmadiginizi ancak bir uzman soyleyebilir.

Uyarimizi yaptiktan sonra, bilimsel gergeklere dayanarak yapacagimiz depresyon
konusmamiza baslayalim. Depresyon hakkinda bilmedigimiz seyler var ve bunlara sira
geldiginde bunlari size agik bir sekilde sdyleyecegim. Aslina bakarsaniz olduk¢a umut
verici tedavi yontemlerinden de konusacagiz. Bu yontemler her gecen gliin daha fazla
kullanilsalar da, mekanistik literatire baktigimda, bu yontemlerin nasil g¢alistiginin,

henuz tam olarak bilinmedigini goruyorum.

Bunun yaninda, norobilim ve Ozellikle duygudurumu bozukluklari konusunu tartismak
icin, mekanizmalara deginmemiz gerekecek ve biz de bunu yapacagiz. Bunu da,
depresyondan uzak durmak veya kendinizde ya da bagkasinda varsa depresyonla basa

cikmak icin kullanilacak teknikler cergevesinde yapacagiz.

Simdi, depresyon dedigimiz sey nedir? Az dnce degindigimiz gibi, depresyonun iki
cesidi var. Bunlardan birisi, bu bolimde konugsmayacagimiz bipolar depresyon. Digeri

ise, major ya da unipolar depresyon.

Major depresyon, nifusun %5’ini etkileyen bir problem. Bu, ¢ok buylk bir rakam.
Cevrenize baktiginizda, nufusun ©onemli bir kisminin hayatinin bir déneminde
depresyondan etkilendigini gorebilirsiniz. Yani depresyon c¢ok ciddiye aldigimiz ve
anlamak istedigimiz bir konu. Depresyon, en c¢ok engellilik yaratan dorduncu
rahatsizlik. Birgok insan, major depresyon yuzunden igini, okulunu ihmal ediyor ve

bundan 6nce de hem isinde hem de okulunda kotu bir performans gosteriyor.
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Depresyon konusunda konusmanin zorluklari var ve bunlar depresyonun teghis
edilmesi konusundaki zorluklarla alakali. Kendisi doktor ve psikiyatrist olan Dr. Karl
Deisseroth, insanlarin beyinlerinin iginde olup biteni anlamak igin dilden baska bir
araglarinin olmamasinin zorluklarindan bahsediyor. Yani bir kisinin depresyonda olup
olmadigini anlamak igin onunla konugmaktan ve belki de vucut diline bakmaktan baska

bir yontem yok.

Bugun gundelik dilde depresyon oldukg¢a genis bir sekilde kullaniliyor. Birgok insan
‘bugin ¢ok depresifim, ise gitmesin zira depresyona girdim” vs gibi kelimeler
kullaniyorlar. Bunlar klinik anlamda depresyon degiller. Daha c¢ok Uzgun, hayal
kinkhgina ugramis ya da tukenme derecesinde yorgun olma ile alakalilar. Biz burada

depresyon kelimesini klinik anlaminda kullanacagiz.

Klinik depresyonda ise ¢ok iyi tanimlanmig kriterler var. Bu kriterler de bazi seylerin
varli§i ve yine bazi seylerin olmamasi ile karakterize edilmis seyler. Isterseniz majér

depresyonda varilan seylerden konugalim.

Her seyden Once, major depresyonda ¢okga keder / istirap var. Cok fazla Gzuntu var.
Aglama esiginin dusmesi, depresyonun o6nemli 6zelliklerinden birisi. Tabii ki kolay
aghyor olmaniz sizin depresyonda oldugunuz anlamina gelmiyor. Zira bazi insanlar
digerlerine gore daha kolay aglayabiliyorlar ama normalde kolay aglamayan birisi

kendisini kolay agliyor buluyorsa, bu depresyon isareti olabilir.

Depresyonda gorulen bir baska durum da anhedoni yani haz yitimi. Anhedoni genel
olarak insanin daha 6nce haz aldigi seylerden haz alamamaya baglamasi, genel olarak
hicbir seyden haz alamamasi durumu. Bu seyler yemek, seks, spor, sosyal bulugmalar,
vs. gibi seyler. Bu haz alamama bazen tzuntu dolu, bazen de hi¢ his olmadan meydana

gelebilir. Tatsiz tutsuz bir yemek gibi bir his halini alabilir.

Diger varolan bir belirti de sucluluk duygusu. Depresyondaki kisi, siklikla, ge¢cmiste
yaptiklarindan sucluluk duyar ve kendilerini genel olarak kotu hissederler. Bu konu
hakkinda konusacagiz zira bu, depresyonda goérilebilen kendine zarar verme ve hatta

intihar gibi daha ciddi belirtilerle de alakali.
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Fakat simdilik anhedoniyi genel bir haz almayr bagsaramama durumu olarak
cerceveleyece@iz. Bu bazen gercek disi duslnceler, negatif gercek disi dusinceler

halini de alabilir, 6zellikle de “benlik karsiti” konfabulasyon™ olarak ortaya ¢ikabilir.

“Benlik Karsiti” Konfabulasyon

“Benlik karsiti” konfabulasyonu tanimlamadan once, beynimizin ve sinir sistemimizin
inanilmaz bir 06zelligi olan konfabulasyonu tanimlayalim. Baska konfabulasyon
cesitlerini, beyin hasari ya da bunama gibi nedenlerle hafiza kaybi yasayan insanlarda
gorebilirsiniz. Ornegin yasa bagli bunamada kisi bazen kendisini birden bire oraya nasil
geldigini bilmeden bir yerde bulabilir. Bu insanlara neden orada olduklarini
sordugunuzda size oldukga ayrintili hikayeler anlatabilirler ki buna konfabulasyon denir.
Ornegin aylardir evden ¢ikmamis ve suriicl ehliyetine sahip olmamis olsalar da,
‘hergun oldugu gibi arabayi stUpermarkete surdim” gibi hikayeler anlatabilirler. Bu
insanlar size yalan sdylemiyorlar. Beyinlerinde bir devre sanki hikaye yaziyor ve onlar

da bu olayi inanarak anlatiyorlar.

Major depresyonda genellikle gergcek disi bir benlik karsiti (anti-self) konfabulasyon
gorultr. Bu konfabulasyonlar direkt olarak ya da tamamen gercgeklige bagli degillerdir
ama benligi, onlari acgiklayan kisiyi, hasta ya da bazi acgilardan kotu durumda gibi

gosterirler.

Fiziksel yaralanma yasayan bir sporcu ornegini ele alalim. Bu sporcu, ayni zamanda
depresyonda olsun. Bu sporcuya “nasil gidiyor? Fiziksel terapi nasil gidiyor?” gibi
sorular sordugunuzda, “Her gegen gun daha zayif hissediyorum, performansim c¢ok
kotu” diyebilir. Sonra bu kisiyle fiziksel tedaviyi yapan uzmanla konusursaniz bu kisi size
"hayir, aslinda her gegen gun daha iyiye gidiyor” diyebilir. Terapist bu kisiye de bunlari

sOyler ama depresyondaki kisi bu bilgiyi bir sekilde kafasina kaydetmez.

Konfabulasyon bazen ¢ok hafif bazen de ¢ok agir olabilir. Bu sporcuya “senin terapide

¢ok iyi gittigini duydum, her gegen gun daha iyiye gidiyormugsun. Daha 6nce yataktan

' Konfabulasyon, bellek boglugu sonucunda, bilingte herhangi bir etkilenme olmaksizin, istemsiz olarak
ortaya ¢ikan masal anlatma, gergek disi bilgiler uydurma olarak tanimlanir.
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kalkamazken simdi binanin etrafinda bir tur atabiliyormussun” derseniz size “park

alaninda degisiklik oldugundan tur atabildim yoksa iyilestigimden degil” der.

Bu insanlar, basarilarini savusturmak icin kendilerine yoneltilen dvgulere agiklama ile
karsi gcikmaya calismiyorlar. Kendilerini, gergekle alakasi olmayan bir sekilde benliklerini
asagi goren bir goézlikten gortyorlar ve bu gértse goére konfabulasyon yapiyorlar. Yani
“her sey iyi degil aslinda koéti” demekten daha fazlasini yapiyorlar ve bu gercek disi

seye samimi bir sekilde inaniyorlar.

Bu da depresyonun, Uzerinde yeterince durmadigimiz belirtilerinden birisi. Bu belirtiyi
gosteren insanlar bir ¢cukurun igine batiyorlar ve gergeklikle baglari, kendileri ile ilgili

veriler de dahil olmak Uzere, kopmaya baslhyor.

Depresyonun Otonom (Vejetatif) Belirtileri

Depresyon diger bir grup belirtisi de, vejetatif (bitkisel) belirti denilen seyler. Vejetatif
belirtiler, disinmeden, bir sey apmadan veya konfabulasyon olmadan ortaya ¢ikan

belirtiler ve insanin temel fizyoloijisi ile ilgililer.

Vejetatif (bitkisel) kelimesi size bitkileri hatirlatabilir ama bu kelime aslinda otonom sinir
sistemimize isaret ediyor. Tarihsel olarak vejetatif sinir sistemi ile otonom sinir sistemi

ayni sey olarak dusunulardu.

Otonom sinir sistemi stres tepkisi ya da uyuma kabiliyetimiz gibi seylerle alakali.
Vejetatif belirtiler de suirekli olarak tiikenmis olmak gibi seyler. insanin ¢ok fazla egzersiz
yapmasindan, galismasindan ya da hayatinda olan bir olaydan dolayi degil. Eskiden

olan enerjisinin kalmamasindan.

Bu durumda otonom sinir sisteminde bir seylerin ters gittigini gosteren iyi verilere
sahibiz. Ve major depresyonun en sik gorllen belirtilerinden birisi, tukenmis
hissetmesine ragmen erken kalkmasi ve bir daha da uyuyamamasi. Erkenden kastim
sabah 3, 4 ya da 5 gibi erken saatler. Bu, baska nedenlerle de olabilir ama major

depresyonun en sik rastlanan belirtilerinden birisi.
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Gelin simdi uyku ve depresyon hakkinda konusalim. Depresyonun, “uykunun
mimarisini” bozdugu bilinen bir gergek. Uykunun mimarisi kavramini agiklamama izin

verin.

Gecenin basinda REM (Rapid Eye Movement - Hizli Goz Hareketli) uykudan ¢ok yavas
dalgali uyku uyuyorsunuz ve gece ilerledikge ise daha ¢ok REM uykusu uyuyorsunuz.
Once yavas dalgali uyku ve sonrasinda REM uykusu mimarisi, major depresyon ile
bozuluyor. Bunun yaninda depresyon, belli uyku fazlarindaki beyin aktivite kaliplarini da

bozuyor.

Bunlar, uykuda oldugu icin insanlarin kendi kendilerine yaratabilecekleri durumlar
degiller. Tam tersine bunlar, otonom ya da vejetatif sinir sisteminde bir seylerin yanlis

gittigini gosteren fizyolojik isaretler.

Bagska bir belirti de, yine otonom sinir sistemimiz ile alakal olan istahimiz. istah azliginin
anhedoni nedenli oldugunu dusunebilirsiniz. Yani eger artik yemek yemekten haz
almiyorsaniz, yemek yeme motivasyonunuz duser degil mi? Ama ayni zamanda igtah

ile ilgili bazi hormonlarin salgilanmalari da sekteye ugradigi i¢in igtah kaybi yasarsiniz.

Gordugunuz gibi, major depresyon belirtileri bizi birgok seviyede etkiliyor. Biling
seviyesinde seylerin bizi ne kadar heyecanlandirdigi konusunda problem yasiyoruz. Bir
seylerden haz alma kabiliyetimiz azaliyor. Bunun yaninda 1zdirap, sugluluk duygusu var.
Ayni zamanda uyku bozuklugu gibi, uyanikken yaptigimiz her seyi zorlastiran vejetatif

seviyede belirtiler var.

Ukuya kendimizi yenilemek igin ihtiyacimiz var ve eger ¢ok erken kalkip yeniden uykuya
dalamiyorsaniz, yenilenemiyorsunuz demektir. Bu da sizin etkinliginizi, duygularinizi

negatif yone kaydiracaktir.

Bunlardan bagka istahiniz kapanabilir. Ayni zamanda kortizol seviyeniz artar. Saglikli bir
sekilde gunun baglarinda salgilanan stres hormonu kortizol, major depresyonda gunun
daha ilerleyen saatlerinde salgilanir. Aslina bakarsaniz, insanin Kortizol seviyesinin

aksam 9'da tavan yapmasi, depresyonun en belirgin isaretlerinden birisi.
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BUtln bunlari bir araya koydugumuzda, major depresyonun ¢ok Urkutucu bir durum
oldugunu dusunebilirsiniz. Evet insanin kendisini 1zdirap, sugluluk dolu oldugu, tikenmis

hissettigi bir durumda bulmasi ¢ok koti bir sey.

Bitlin bunlarin yaninda, majér depresyonun kayg sistemi ile de bir iligkisi var. Insanin
tlkenmis, asiri yorgun ve hicbir seyden haz almiyor durumda olmasi, ayni zamanda
kaygisiz oldugu anlamina gelmiyor. Major depresyon gegiren birinde, “bana ne olacak”
dusuncesi ile ¢ok fazla kaygi olabilir. “Bu durumdan gikabilecek miyim?”, “hedeflerimi

gerceklestirebilecek miyim?”, vs.

Yani depresyon Ustune kaygi olabilir. Bu size oldukga depresif gelebilir zira dyle. Ama
maalesef ¢cok fazla sayida insan, kendisini bu durumda bulabiliyor. Ve bu kuyudan nasil

yukari tirmanacaklarini bilmiyorlar.

Norepinefrin, Dopamin ve Serotonin

Simdi depresyonun ve butiin bu belirtilerin altinda c¢alisan biyolojiye bir goéz atalim.
Cesitli tedavi yontemlerini, nasil ve neden calistiklarini anlamak ve onlari uygulamak

istiyorsak, altta yatan biyolojiyi bir miktar anlamamiz gerekiyor.

Depresyonun biyolojik temelleri ile ilgili aragtirmalardan ortaya ¢ikan ilk bulgulardan
bazilari, bazi ilaglarin depresyon belirtilerini azalttiginin kesfedilmesiydi. Bu ilaglar
genelde U¢ ana kategoriye duslyor ama ilk kesfedilen ilag kumeleri, trisiklik
antidepresanlar’ ve Monoamin Oksidaz (MAO) inhibitorler’®. Bu isimleri anlamaniza

gerek yok ama ben size bunlarla ilgili birkag detay verecegim.

' Bagta depresyon gelmek Uizere kaygi bozukluklari, obsesif kompdilsif bozukluk (takinti hastaligi), travma
sonrasi stres bozuklugu gibi cok sayida psikiyatrik hastaligin tedavisinde 1950’lerden itibaren
kullaniimaya baslayan trisiklik antidepresan ajanlar psikiyatride ¢igir agan gelismelerden birini meydana
getirir. Kimyasal yapilarinda 3 halka bulundugundan Trisiklik antidepresanlar olarak adlandirilan ilaglardan
Tarkiye'de bulunanlari amitriprilin, klomipramin, imipramindir. Her biri bagka bir hastalikta daha etkin
oldugundan tedavide birbirlerinin muadili kabul edilmezler. - Trisiklik Antidepresanlar Hangileridir?

'® Monoamin oksidaz inhibitérleri (MAQI) bir ya da iki monoamin oksidaz enzim faaliyetini inhibe eden
ilaglar sinifidir. Monoamin oksidaz a (Mao-a) ve monoamin oksidaz b (Mao-b) seklinde siniflandirilir. Uzun
zamandir depresyon tedavisinde kullanilirlar. Parkinson hastaligi ve diger bircok rahatsizligin tedavisinde
de kullanilir.
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Bu konudaki calismalarin ¢ogu 1950’lerde, 1960’larda yapilmig ve arastirmalar
1980’lere kadar devam etmis. Trisiklik antidepresanlar ve Monoamin Oksidaz (MAO)
inhibitorler, beyindeki ve bazen de vlcuttaki norepinefrin seviyelerini arttirarak

calisiyorlar ve bunu yaparken de major depresyonun bazi belirtilerini azaltiyorlar.

Bu antidepresanlar aslinda kan basincini degistiren ilaglar arastirilirken kesfedilmis zira
norepinefrin de kan basincini etkileyen bir hormon ve tansiyonu dusuren ilaglar,
norepinefrin seviyelerini duguruyorlar. Bu da birgok durumda depresyona ya da depresif

belirtilere neden oluyor.

Fakat bu ilaglarin birgok yan etkisi var. Ornegin bu ilaglarin kan basincini yiikseltmesi
hem tehlikeli hem de rahatsiz edici olabiliyor ama daha bagka yan etkileri de var. Bu yan
etkilere sahip olmalarinin nedeni, beyinde ve vucutta libido, istah, sindirim, vs. gibi

fonksiyonlari etkileyen sistemleri etkilemeleri.

Sonugcta psikiyatristler bu ilaglarin depresyon konusundaki yararlarini gérmusler ama
insanlar ilaglarin yan etkilerinden hi¢ hoslanmamiglar. Birgok insanin agzi kurumus,
libidolari diusmus, uyku ve istah problemi yasamaya baglamiglar ve kilo almislar. Bu

ilaglar bazi insanlari cok rahatsiz etmis.

10 yil kadar sonra da, beyindeki zevk yollari kesfedilmis. Bunlar beynin degisik
bolgelerinde bulunan, ama birbirlerine baglh noronlar yani bir devre olusturuyorlar. Bu
noronlari belli davraniglarla ya da deneylerde elektrik ile uyardiginizda, hem insanlar
hem de hayvanlar, bu yollarin daha fazla uyariimasi igin oldukgca motive bir hale
geliyorlar. Yani bu zevk devreleri oldukga pekistirici devreler. Aslina bakarsaniz insanlar
ve hayvanlar, bu beyin bolgelerinin uyariimasi konusunda, seks, uyusturucu gibi seyler
icin oldugundan ¢ok daha fazla ¢aba harciyorlar. Hatta bagimlilar, belli bir uyusturucu
igin yoksunluk sendromu iginde olsalar bile, se¢im sansi verildiginde, o belli uyusturucu

yerine bu devreleri uyarmayi tercih etmigler.
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Bu cok 6nemli bir kesif. Bu zevk yollari, nucleus accumbens' (NA) ve ventral tegmental
alan' (VTA) gibi bolgeleri kapsiyor. Beynin bu alanlari, dopamin Ureten néronlar

konusunda zengin alanlar.

Depresyonun anhedoni, zevk yoksunlugu ya da zevk deneyimi yagsayamama belirtilerini
dusundrseniz, depresyondaki birinin dopamin sisteminde bir problem oldugunu
dUsunebilirsiniz. Ve gercekte olan da bu yani olay sadece ndérepinefrin degil, ayni

zamanda dopamin ve zevk yolu da bir sekilde bozuluyor.

SSRI (Prozac, Zoloft, vs): Segici serotonin geri alim inhibitor(i™

Sonra 1980’lerde, SSRI denilen yeni tip ilaglar kesfedildi. Bugin ¢ogu insan SSRI -
Segcici serotonin geri alim inhibitéri® sinifindaki ilaglari biliyorlar. SSRI antidepresanilar,
trisiklik antidepresanlar ve Monoamin Oksidaz (MAQO) antidepresanlardan farkli bir
mekanizma ile galisiyorlar. isimlerinden de anlasilacag gibi, segici serotonin geri alim
inhibitorleri, iki noron birbirleri ile konustuktan sonra serotoninin sinapstan

temizlenmesine engel oluyor.

Simdi bunun ne anlama geldigini anlamak igin, temel Norobiyoloji 101 bilgisi gerekli. Bu

konuda higbir bilginiz yoksa, 6numuzdeki cimlelerde bir miktar hizli ders alacaksiniz.

Noronlar birbirleri ile, aralarindaki sinaps denilen kuguk bosluklara kimyasallar
salgilayarak haberlesiyorlar. Bu kimyasallar kargi taraftaki nérona baglanarak, o
noéronun elektrik aktivitesinde degisiklige neden oluyorlar. Serotonin, burada

bahsettigimiz norotransmitterlerden®' birisi ya da daha spesifik olarak serotonin bir

7 Zevk, bagimlilik, korku ve plasebo etkisinde 6nemli bir rol oynadi§i disiiniilen 6n beyinde bulunan
néron toplulugu. Her beyin yarim kiiresinin bir niikleus accumbens var.Nucleus accumbens, beyindeki
bagimhlik ve haz ile ilgili yolaklarin kavsagdi ve merkezi. madde kullanimi veya seks bu alanda yodun
dopamin salinimi yaptigi i¢in zevk patlamasi var.

'8 \Ventral tegmental area

19 Segici serotonin geri alim inhibitérleri (kisaca SSGI; ingilizce: selective serotonin reuptake inhibitor,
kisaca SSRI) major depresif bozukluk, anksiyete bozukluklari ve diger psikolojik bozukluklarin tedavisinde
antidepresan olarak kullanilan bir ila¢ grubudur. Yan etkilerinin az olmasi, etkinlikleri ve tolere
edilebilirlikleri nedeniyle siklikla depresyon ve diger birgok psikiyatrik bozukluk igin birinci basamak ilaglar
olarak kullanilirlar. - Secici serotonin geri alim inhibitori

20 Selective serotonin reuptake inhibitors

21 Noronlar arasinda veya bir noron ile bagka tir bir hiicre arasinda iletisimi saglayan kimyasallara
norotransmitter veya nérotransmiter denir. Sinir sistemi boyunca sinirsel sinyaller bu kimyasal tasiyicilar
yardimiyla iletilir.
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néromoddilatér?? yani ¢ok blylk bir grup noronun aktivitelerini anlamh bir sekilde

degistirebilen kimyasallardan birisi.

Secici serotonin geri alim inhibitord demek, kigi bu sinifta bir ilaci (Prozac, Zoloft gibi)
aldiginda, sinaps icinde daha fazla serotonin asili kaliyor ve kargi taraftaki ndron
tarafindan alinabiliyor. Yani daha fazla serotoninin etkili olmasini sagliyor. Yani SSRI
beyindeki toplam serotonin miktarini arttirmak yerine, zaten mevcut olan serotoninin ne

kadar etkili olacagini ve noron aktivitelerini degistirecegini degistiriyor.

SSRI antidepresanlarinin da bir¢ok insan igin yan etkileri var. Ve maalesef SSRI alan
insanlarin Ugte birinde SSRI etki gostermiyor yani depresyon belirtilerini azaltmiyor.
Ama Ugte ikisinde, cogunlukla bazi ve siklikla tim majoér depresyon belirtilerini ortadan

kaldirabiliyorlar.

SSRI antidepresanlar buglnlerde yan etkileri ile ¢ok tartisilan bir konu ama bu ilaglar
ayni zamanda ¢ok fazla sayida hayat kurtardilar ve ¢ok daha fazlasini daha iyi hale
getirdiler. Fakat sorun su ki, etkileri kisiden kisiye ya da ayni kiside zaman iginde

degisiklik gosteriyor.

Ayni zamanda bu antidepresanlar konusunda, insanlari rahatsiz eden birgok gizem de
var. Ornegin SSRI kullanimi ile beraber serotoninin néron aktivitesi etkisi hemen oluyor
ama insanlar depresyon etkisinin azaldigini, ilaci almaya basladiktan iki hafta kadar

sonra hissetmeye basliyorlar. Yani orada tam olarak bilinmeyen bir seyler oluyor.

SSRI ile ilgili fikirlerden biri de, SSRI antidepresanlarin depresyon belirtilerini iyilestirme
ya da tamamen ortadan kaldirma mekanizmasinin noroplastisite oldugu yani noron
devrelerinin fonksiyonlarini degistirdigi. Bu konuda c¢ok ¢alisma var ama SSRI

antidepresanlar ve noroplastisite konusundaki ¢aligsmalar iki kampa ayriliyorlar.

Bunlardan biri SSRI antidepresanlarin, hipokampuste dentate gyrus denilen ve hafizayi
etkileyen bodlgede yeni noéron Uretimini tetikledigi yoninde. Bu 6nemli zira hafiza
konusuna gelecegiz. Digeri ise SSRI'In plastisitenin kritik evrelerini yeniden agtigi

yonunde.

22 Ana sinapsta ileti asirmini ayarlayan, presinaptik ucun veya zarin uyarilabilirligini degistirerek
presinaptik ucun veya postsinaptik zarin cevap verme ihtimalini degistiren madde. Neuromodulator.
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Bu calismalardan birisine kisaca deginecegim. Lamberto Maffei’nin ¢alisma grubu
tarafindan Pisa’da yapilan bir arastirma var. Burada gen¢ hayvanlarda oldugu bilinen

ama daha yasli hayvanlarda kaybolan bir plastisite ¢esidine bakiyorlar.

Bu insanlarda da gecerli yani daha geng insanlarin beyninde, daha yash beyinlerdekine
gore ¢ok daha kolay degisimler saglayan, ¢cok daha fazla plastisite var. Bu ¢alisma,
fluoxetine, Prozac antidepresanlarinin yetiskin hayvanlarda bu inanilmaz plastisite

donemini yeniden actigini gosteriyor.

Bu enteresan zira sadece serotonin iletiminde artis ile meydana geliyor. Baska
calismalar da, fluoxetine kimyasalinin, yetiskin beyinlerde daha fazla ndéronun

uretilmesine / dogmasina (nérogenesis) olanak verdigini gosteriyor.

Epinephrine / Motor Fonksiyonlar, Dopamin / Motivasyon ve Arzu,

Serotonin / Duygular

Beyinde baslica U¢ kimyasal sistem oldugu agik: norepinefrin, dopamin ve serotonin
sistemleri. Bunlardan serotonin, depresyon belirtileri ile alakali ve bunlari

duzenleyebilen bir sistem.

Epinefrin ve norepinefrin, bazen psikomotor geriligi de denilen psikomotor bozukluklar
ile alakahlar. Bunlar uyusukluk, tukenmiglik, ornegin sabah yataktan disari adim

atamama gibi seyler.

Dopamin ise anhedoni yani zevk alamama durumu ile alakali ya da daha dogrusu,

depresif hastalardaki dopamin yoksunlugunun anhedoniye neden oldugu digunuluyor.

Ve serotonin ise 1zdirap, sugluluk gibi depresyonun daha biligsel / duygusal 6zellikleri ile

alakall.

Yani aktivite ve uyaniklik ile alakali norepinefrin sistemimiz, motivasyon, zevk ve zevk
arayip deneyimleme ile alakali dopamin sistemimiz ve i1zdirap ile alakali serotonin

sistemimiz var.
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Beyin ve genel olarak organizma, maalesef matematik kesinlikle ¢calisan yapilar degiller.
Bu kisi ¢ok fazla 1zdirap c¢ekiyor dediginizde, o kiginin higbir uyusukluk problemi
olmayabilir. Yani o zaman hadi serotonin takviyesi yapalim diyebilirsiniz ama bu sadece

kagit Uzerinde caligir bir sey zira gogu zaman klinik olarak bir ise yaramaz.

Baska bir hasta ise hayattan zevk alamiyor olabilir ama ayni zamanda kaygili da olabilir.
Belki hi¢ uyuma zorlugu ¢ekmiyordur ama surekli bir kaygi ve hisran duygusu iginde
olabilir. Bu kisi depresyon teshisine uyuyor olabilir. Bu durumda siz de bu kisiye
dopamin arttirici ilag verelim ve duzelsin diyebilirsiniz. Ama bu ancak bazi durumlarda

ise yarar.

Ornegin Wellbutrin adli, spesifik olarak dopamin sistemi (izerinde galisan bir ilag var ve
dopamini arttiriyor (ayni zamanda norepinefrini de arttiriyor). Birgok insan Wellbutrin ile
buyudk bir rahatlama saglayabiliyor. Bu ila¢ serotonin sistemini etkilemedigi icin de

serotonin ile ilgili yan etkileri yok.

Ama bazi insanlar bu ilaglari alirken ¢ok fazla kaygili oluyorlar ve bazi insanlar da bu

ilacglara, dopamini yUkselttigi icin daha fazlasini istediklerinden, bagimli hale geliyorlar.

Yani kagit Gzerinde mantikli gériinen, klinik olarak her zaman mantikli olmuyor. isi
karmasik hale getiren sey de bu. lyi bir psikologun ve iyi bir psikiyatristin, bu sistemleri

cekip iterek dogru kombinasyonu bulmasi gerekiyor.

Fiziksel ve Duygusal Acinin Birbirlerine Bagl Olmalari: P Maddesi

Depresyon kimyasinin, anlamasi ¢ok onemli olan bir dorduncu yonu daha var: aci. Bu
seride daha once acidan bahsettik ama eger zevk ve aci ile ilgili bolumleri
okumadiysaniz, acinin vicudumuzda hissettigimiz bir sey olmanin yaninda, duygusal
acl da deneyimledigimizin altini gizmek istiyorum. Ve bu sistemleri birbirleriyle ¢aprasik

sekillerde iliskililer.

Tylenol ya da Aspirin gibi agri kesicilerin, bazi insanlarda duygusal aclyi da azalttigina
dair bilimsel veriler var. Simdi ¢ikip, duygusal aci icin bu ilaglari alin demiyorum. Ama bu

konuyu dusunurseniz, fiziksel aci igin olan ilaglarin duygusal aciya da iyi gelmesi
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sasirtict degil. Fizyolojik agrilarini dindirmek igin agr kesici, opiat ve benzeri ilaglari
kullanan insan sayisinin muazzam oldugunu biliyoruz. Ve bu ilaglarin birgok bireyde

bagimhlik gibi ciddi sorunlara neden oluyor.

Beyinde ve vucutta ndronlar tarafindan Uretilen ve aci hissinin temelini olugturan, P
maddesi denilen bir madde var. P maddesi inhibitorleri depresyon igin kullaniliyorlar ve

bazi durumlarda ise de yariyorlar.

Depresyondaki birgok insan aciya karsi asiri duyarli. Bu insanlarda kronik agri ya da

yaralanma ve major depresyon bir arada olabiliyor.

Gordugunuz gibi, depresyonun kimyasinda c¢ok fazla sey oluyor. Ama norepinefrin
sisteminin uyusukluk ve psikomotor geriliklerle alakali oldugunu, dopamin sisteminin
motivasyon ve motivasyonsuzluk ile alakall oldugunu, serotonin sisteminin ise izdirap ile
alakali oldugunu bilmeniz yeterli. DlUsuk serotonin, asiri 1izdirap ve utanca neden olabilir
ve daha yuUksek serotonin seviyeleri de bazen insanin esenligini, guvenligini ve iyi

hissetmesini tamir edip yukseltebilir.

Hormonlar ve Depresyon: Tiroid ve Kortisol

Simdi hormonlarin depresyonla ilgisini, stresi ve stresin depresyonla iliskisini konugsmak
istiyorum. Bunlarin yaninda depresyona yatkinlik konusundaki genetigi de konusmak

istiyorum.

Bazilariniz, “bunlari birak da depresyonla ilgili tekniklere ge¢” diyorlardir. Sizden biraz
daha sabirli olmanizi isteyecegim. BoOylece bu karmasik duygudurumu rahatsizhgi
konusunda daha fazla sey 6grenmekle kalmayacaksiniz, ayni zamanda bu bélimde ele
alacagimiz teknikleri daha iyi anlayip uygulayacak seviyeye de geleceksiniz. Bu
bolimleri atlayabilirsiniz ama bence depresyonun hormonal ve stres ile ilgili yonlerini

bilmek onemli.

Major depresyon gegiren insanlarin %20 kadarinda dusuk tiroid hormonu seviyeleri
goérulayor. Bu durum da bu insanlarin dusuk enerjili olmalarina, beyin ve vucuttaki

metabolizma hizlarinin dugik olmasina neden oluyor.
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Psikiyatristler bazen hastalara tiroid ilaglari yaziyorlar ve bu da bazi hastalarda belirtileri
azaltiyor ya da yok ediyor. Yani depresyonun illa serotonin, dopamin, norepinefrin veya

madde bagimliligi ile ilgili olmasi gerekmiyor. Bazen sorun tiroid olabiliyor.

Bazi durumlar, tiroid hormon sistemini etkileyerek depresyon tetikleyebiliyor ya da
depresyonu daha koétu hale getirebiliyor. Bu durumlardan birisi dogum yapmak. Birgok
kadin, dogumdan sonra postpartum depresyon denilen bir depresyona girebiliyor.
Dogum yapiyorlar ve bir gocugun dunyaya gelmesi kadar nese veren baska gok az sey
olsa da, dogumdan sonra kadinlar depresyona girebiliyorlar. Bunun hormon nedenli
oldugu, ya direkt tiroid sistemi ile ya da belki kortizol sistemi ile alakali oldugu

dusunulayor.

Bir bagka durum da adet dongusu. Bazi kadinlar adet dongusunun belli agamalarinda,
klinik depresyona yakin belirtiler gosterebiliyorlar ve siklikla klinik depresyon teshisi
alabiliyorlar. Adet dongusunun hormon seviyelerinde degisim yaptigi da bilinen bir

gercek.
Yine kadinlari ilgilendiren bir bagka durum da menopoz dncesi ve menopoz.

Ozellikle kadinlarin bu durumlarda doktora danigip, tiroid ve kortizol testleri yaptirmalari
tavsiye edilir. Peki neden kortizol? Zira daha fazla stres, major depresyon evreleri ile

korelasyon halinde olan bir sey.

Cok fazla stres, hayat boyu doért bes depresyon donemine neden olabiliyor. Bunlar genel
olarak uzun sureli stres donemleri ve bu donemler sizin major depresyon riskinizi

arttinyorlar.

Genetik olarak depresyona yatkinliginiz olsa da olmasa da, depresyondan korunmanin
en iyi yollarindan birisi, stres sisteminizi kontrol etmeyi 6grenmeniz ve herkesin siklikla

deneyimledigi kisa vadeli stresten orta ve uzun vadeli strese gitmeyi engellemektir.

Bununla beraber eger uzun vadeli stresi engelleyemiyorsaniz en azindan ¢ok fazla uzun

vadeli stres donemi yagsamaya engel olmaktir.
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Ornegin her yastan ve gevreden birgok insanin, oldukga yodun bir iligkinin ayrilikla
bitmesi sonrasi ya da bazen iligkinin kendisinde, bazen stresli bir iste ya da egitim
hayatinda, vs. uzun sureli strese maruz kaliyorlar ve birka¢ ay sonra da depresyona
giriyorlar. Bunun nedeni, stres sisteminin kortizol salgilanmasi ile alakali olmasi. Kortizol

sistemi, dopamin, serotonin ve norepinefrin sistemleri Gzerinde buyuk etkiye sahip.

Stresi kontrol etmeyi 6grenmek, depresyondan uzak durmak i¢in de anahtar bir yetenek.
Depresyonda olsaniz da olmasaniz da, stres sisteminizin kontrolinu elinize alin. Bir

onceki bolimde bu konuyu ayrintili olarak ele aldik.

Depresyona Genetik Yatkinlik: Stresin Etkisi

Depresyondan uzak durmak igin stresi kontrol etmenin dnemli olma nedenlerinden birisi,

bazi insanlarin genetik olarak depresyona yatkin olmalari.

On binlerce insani kapsayan birgok arastirmada, 6zellikle beyinde ne kadar serotonin
olacagini kontrol eden SHTTLPR genindeki polimorphizme bakmiglar. Bu polimorfizme
sahip olmaniz kesin olarak depresyona gireceksiniz anlamina gelmiyor ama stres
kosullari altinda depresyona daha yatkin olacaginiz anlamina geliyor. Yani ayrilik, ig, bir
aile bireyinin hastaligi, bir diploma almak igin okumak gibi blyuk ve uzun stres

kosullarinda, bazi insanlar gok daha az sayida stres krizi ile depresyona girebiliyorlar.

Mesela bu gen polimorfizmine sahip olmayan tipik bir insansaniz, depresyona girmeniz
icin 3-4 stres krizi gerekli iken, bu polimorfizme sahip biriyseniz 1-2 stres krizinde

depresyona girebiliyorsunuz.

Genetik mutasyonlar sizin bir seye kesin olarak maruz kalmanizi degil de o seye maruz
kalma ihtimalinizin artmasina neden oluyor ve bircok gen de bu sekilde, olasilik

Uzerinden, galisiyor.

Depresyonun ¢ok gugclu bir genetik tarafi var. Tek yumurta ikizlerinden biri major
depresyona yakalanmis ise digerinin de major depresyona yakalanma ihtimali %50. Tek
yumurta olmayan ikizlerde bu oran dustyor ve ikiz olmayan kardeslerde %25’e dusuyor.

Tek ebeveyn paylasan Uvey kardeslerde ise %10’a disuyor.
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Henlz major depresyon yasamadiysaniz, stresi kontrol etmeyi 6grenmeniz ¢ok dnemli

zira stres depresyonu tetikleyen en dnemli faktorlerden birisi.

Anahtar, Biyolojik Mekanizmalari Anlamaktir: Recete ve Kabiliyet

Simdi depresyonda olanlarin, depresyona yatkin olanlarin ya da depresyonda olmayan
ve sadece iyi duygudurumunu devam ettirmek isteyenlerin kullanabilecegi bazi spesifik

teknikler hakkinda konugmak istiyorum.

Bunu saglamak igin kullanabileceginiz teknikler galisir teknikler zira temeldeki serotonin
ve dopamin sistemlerini duzenliyorlar ve bu sistemleri oldukga spesifik yollardan

duzenliyorlar.
Temeldeki mekanizmayi anlamamiz neden 6nemli?

Ornegin size bir yemek icin tarif versem, o tarifteki her malzeme varsa, tarife gore
yemegi yapabilirsiniz. Ama altta yatan kimyayi biraz anlayabilirseniz, neden tuzun
hemen degil de Uglncu sirada eklendigini ya da ocagin neden spesifik bir zamanda
ayarlanmasi gerektigini bilirseniz, sadece tarifi uygulamakla kalmaz, &rnegin bir
malzeme eksik ise onun yerine ne kullanabileceginizi ya da yemegin tadini degistirmek

icin ne yapabileceginizi bilir ve belli bir esneklik kazanirsiniz.

Depresyonla Basa Cikma Tekniklerii Mantik ve Uygulama
(Protokol 2)

Simdi gelin herhangi bir teknigin depresyonu neden rahatlatabilecegini disinelim. Daha
once bazi ilaglarin bu degisik kimyasal sistemler Uzerinde nasil etki ettiklerini ve neden
bazi problemler yarattiklarini konusmustuk. Problemler temelde, ¢ok fazla beyin ve

vucut sisteminin etkilenmesinden kaynaklaniyordu.

Mesela serotonin artirici bir ilag alindiginda, serotonin sadece duygu durumu ile degil
ayni zamanda istah ve libido ile de alakali oldugundan, ila¢ birgok sistemin igleyisini

degistiriyor.
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Ayni seyi davranigsal teknikler (araglar) icin de soyleyebilir miyiz? Yani herhangi bir
davranigsal teknik, belli bir kimyasalin seviyesini ayarlayarak, belki de major depresyon

belirtilerinden bazilarini hafifletebilir.

Simdi bu seride ¢ok konustugum soguk dus teknigini ele alalim. Soduk dus ya da
banyo, vicudunuzda ve beyninizde norepinefrin ya da epinefrin salgilanmasina neden

oluyor.

Depresyonun bazi yonleri disik norepinefrin ile alakal ise, soguk dus depresyonu
hafifletebilir mi? Ya da belki depresyonun bazi yonlerini iyilestirebilir. Depresyona care
olabilir mi? Bu aslinda kisiden kisiye degisen bir sey.

Egzersiz yapmak, depresyonu hafifletmeye yarar mi? Kosmak viucudunuzdaki
norepinefrin miktarini artirir ve eger kosmaktan zevk aliyorsaniz, dopamin miktarini ve

muhtemelen serotonin miktarini da arttirir. Peki depresyonu iyilestirebilir mi?

Egzersizin depresyon uzerindeki etkilerini inceleyen birgok arastirma var ve birgok
arastirma, duzenli spor yapmanin depresyona kargi etkili bir koruyucu oldugunu
gOsteriyor. Ama ayni zamanda egzersiz, depresyon belirtilerinin bazilarini da
hafifletebiliyor.

Simdi o zaman neden ilaglara ihtiyag var ki diye sorabilirsiniz. Bu depresyonun seytani
dogas! ile alakali zira eger insanlar ciddi derecede major depresyona dusmus
durumlarsa, birakin banyoya veya spor salonuna gitmeyi, yataktan bile kalkamaya bile

enerji ya da motivasyon bulamiyorlar.

Boyle bir insana “kitapta okudum eger cikip kosarsak kendini daha iyi hissedeceksin
zira tum bu kimyasallari salgilayacaksin” deseniz bile o insanin maalesef higbir sey
yapmaya istegi olmayabilir. Siz depresyonda olmadiginiz i¢in bu size dunyanin en kafa

karistirici ve sinir bozucu seyi gibi gelebilir.

Sunu anlamaniz 6nemli: hepimiz zevk, mutluluk, egzersiz, soguk dus, vs. devrelerine
ulasabiliriz ama derin major depresyon gegciren bazi insanlar bu devrelere, depresyonda
olmayan bir insan gibi ulagamazlar. Bunu depresyonda olanlarin kullanacagi bir bahane

olarak sGylemiyorum ama durum bu.
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Her neyse simdi depresyon ile basa cikmak igin yapilabileceklerden konusalim.
Baslamadan tekrar uyarayim. Herhangi bir teknik, katki maddesi ve ilag

kullanacaksaniz, mutlaka doktora danigin, 6zellikle de major depresyon igindeyseniz.

Beyin iltihabl ve Ruhsal Durum

Simdi stres sistemine odaklanmak istiyorum. Size sabahlari g6zlerinize gines 1s1g1 alin
ve iyi bir uyku uyuyun demeyecegim, gergi bence herkes bunlari dizenli olarak yapmaili.

Ama bence stres ile gergek zamanli mucadele edebileceginiz araglara ihtiyaciniz var.

Bundan 6nce gelin depresyona daha derin bir biyolojik fenomenden, iltihap ve bagisiklik
sisteminden bakalim. Majér depresyonun birgok seklinin, belki hepsinin, fazla

iltihaplanma ile alakali olduguna dair giderek artan deliller mevcut.

lItihaplanma yaralarin iyilesmesinde ¢ok 6nemli bir rol oynuyor ve bagisiklik
sistemimizin pozitif bir 6zelligi. Ama iltihaplanma asiri hale gelirse, ¢ok uzun surerse,
cok fazla iltihap karsiti ya da iltihap destekleyici sikotin® gibi maddeler gogalirsa, iltihap
vucut icin kotu hale gelir. Ve bu tip bir iltihabin ise, kotulesen depresyona neden oldugu

konusunda makul kanitlar var.

Bu nedenle eger depresyonu sinirlamak ya da tamamen ortadan kaldirmak istiyorsak,
iltihaplanma ve bununla alakali yollara odaklanip bunlari azaltmamiz gercekten iyi bir
adim. Aslina bakarsaniz bu, depresyonda olan ya da olmayan herkesin fayda

saglayabilecegi bir sey.

Beyindeki ve vicuttaki kronik iltihaplanmanin ana aktorleri, iltihap yapici sitokinler (IL-6,

interleukin-6, Tumor Necrosis Alpha, TNF alpha, vs.)

Kronik olarak streslendigimizde, beynimizin belli noktalari iltihaplanmaya baglarlar
cunku belli tip hucreler, genellikle yardimci hucreler olduklari dusunalen glial hicreler

bozulmaya baslarlar.

23 Sitokin, hayvan ve bitki hiicrelerince Uretilen, hicrelerin birbirleriyle iletisimini saglayan protein ve
peptidlerin bir grubudur.
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Protokol 3 : Omega - 3 ve EPA

iitihaplanmayi sinirlamak icin yapabilecegimiz bazi seyler var. Bunlar kaliteli bilimsel
aragstirmalarda, iltihaplanmayr ve bazi durumlarda major depresyonu sinirlama
konusunda etkinlikleri bilimsel kanitlara dayandirilmig seyler. Bunlardan birisi daha fazla
temel yag asidi** tiketmek. Belli omega-3 yag asitlerini tiiketenlerde, SSRI kullanimi

kadar etkili depresyon belirtisi azalmasi gdzlemleyen ¢ok fazla sayida arastirma var.

Bazi arastirmalarda, bu yag asitlerinin kullaniminin, etkili SSRI dozunu azaltabilecegini
gOsteriyorlar. Bu harika bir sey ama tabii doktorunuz tarafindan size verilen regeteli
antidepresani birakip ya da azaltip yag asidi tuketin anlamina gelmiyor. Bu konulari her

zaman doktorunuzla konugmalisiniz.

Yag asidi esik miktari 1000 miligram gibi goériiniyor. Bazi krill yagi®® ya da balik yagi ve
hatta bitki kaynakli yag siselerinde, 1000 miligram ya da 1200 miligram rakamlarini
gorebilirsiniz. Ama asil bakmaniz gereken, 1000 miligram ya da fazlasi EPA olup

olmadigdi zira burada 6énemli olan EPA%,

Bu konudaki literatir, 400 miligram - 5000 miligram arasinda yag asidi alanlarin,
depresyon konusunda fayda gorduklerini gosteriyor. Bazi durumlarda yan etkiler de
gorulmus ve bunlari konusacagiz. Ama depresyon etkilerini azaltma konusundaki kritik

esik miktar1 1000 miligram ama 2 gram alanlarin daha iyi sonuglar aldiklari géraltyor.

Kardiyovaskuler alandaki faydalar ise biraz karmasik. Zira bazi ¢alismalar temel yag
asidi aliminin kardiyovaskuler saglik igin ¢ok faydalh oldugunu gdsterseler de, bazilari
onemli bir iyilesme olmadigini gosteriyorlar. Fakat guncel veriler, alinan her bir gram

EPA'nin, kalp damar saglhginda %9 iyilesme sagladigina igaret ediyorlar.

2 Esansiyel yag asitleri, insan ve hayvanlarin yagsamlarini devam ettirebilmesi igin disaridan almasi
gereken, vlcutta sentezlenemeyen yag asitleridir. "Esansiyel yag asidi" terimi solunumda kullanilan yag
asidi icin degil, biyolojik faaliyetleri gergeklestirmek igin gerekli olan yag asitleri igin kullanilir. insanlar igin
bilinen 3 esansiyel yag asidi vardir. Bunlar; alfa-Linolenik asit (bir omega-3 yag asidi), linoleik asit (bir
omega-6 yag asidi) ve arasidonik asittir.[2]

% Krill yagi, okyanuslarda yasayan “Euphausia superba” isimli deniz canlisindan elde edilen bir maddedir.
Krill yaginda yuksek oranda Omega 3 yag asitleri bulunur ve bu yag asitleri fosfolipitler seklindedir.
Ayrica, astaksantin, A vitamini ve E vitamini iceren bir besin takviyesidir.

% Ejcosapentaenoic acid (EPA) bir omega-3 yag asidi gegidi
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Depresyon konusuna donecek olursak, ne kadar ¢ok EPA alirsaniz o kadar iyi
hissedersiniz diyemeyiz. Verilerin isaret ettigi bu degil. Verilerin isaret ettigi, 1 gram ya
da 2 gram EPA almanin, her insan igin olmasa da bir¢ok insan icin, major depresyon

belirtilerinde onemli dlgude azalma sagladigi.

Bunun calisma mekanizmasi da iltihap yapici sitokinler. iltihap yapici sitokinler,
serotonin, dopamin ve norepinefrin ile ilgili sinir hicrelerini ve sinir devrelerini, bu
kimyasallarin salgilanmasini ya da sentezlenmesini bastiracak sekilde etkiliyorlar.
EPAlarin bu sureci nasil pozitif olarak etkiledigine bir 6érnek verecedim ve bu da
depresyonun etkilerini azaltmak icin egzersizin dogru kullanimi ile ilgili olan ikinci

teknige isaret edecek.

Su ana kadar saglikli serotonin miktarinin, saglikli bir duygu durumunu muhafaza etmek
icin 6nemini anlamigsinizdir. Bu konuda dopamin ve norepinefrin de var ama serotonin

oldukgca 6nemli.

Dopamin ya da 5HT, triptofan denilen bir maddeden elde ediliyor. Triptofan vicudumuza
besinler sayesinde giren bir amino asit ve karbonhidratlarda bulunuyor. Depresyondaki
insanlarin sekerli gidalar konusundaki istahinin, triptofan miktarini artirma gibi bir amaci

var mi diye dugunuyorsaniz evet var.

Triptofan sonunda serotonine cevriliyor. Ama iltihaplanma yapici sitokinler, triptofanin
serotonine gevrilmesine engel oluyorlar ve triptofani IDO denilen baska bir gevirime
yonlendiriyorlar. Bu gevirim norotoksin olarak etki eden bir asidin sentezlenmesini

saglayan bir yol. Bu asit depresyon destekleyici bir madde.

EPA ise bu iltihap yapici sitokinleri sinirliyor ve daha fazla triptofanin serotonine

ceviriimesini saghyor.

Protokol 4: Egzersizin Depresyonu Azaltmasi

Bunun yaninda egzersizin de triptofanin serotonine c¢evrilmesine olumlu etki ettigi

gorulayor. Bunu etkinin nasil oldugu ise oldukga enteresan.

57



Az 6nce bahsettigimiz gibi, triptofan serotonine ya da bir ndrotoksine cevirilebiliyor.
Kaslarin ritmik kullanim ile harekete ge¢mesi, 0zellikle aerobik egzersiz ama direng
egzersizleri?’ de, norotoksin lretiminde kullanilacak ara maddeleri kaslara géndererek

depresyon arttirici norotoksin Uretimini sekteye ugratiyor.

Batdn bunlarin sizin i¢cin anlami ne? Eger major depresyondan muzdarip biriyseniz ve
ilag aliyorsaniz bunu birakmayin. Doktorunuzla konusun ve EPA alin. Egzersiz yapin.
Eger major depresyondan muzdarip degilseniz bile, bu mekanizmalari bilmeniz,

depresyondan korunmaniz agisindan énemli.

Bu bilgi aslinda daha fazla egzersiz motivasyonu demek. Sagliginiz agisindan haftada
150 - 180 dakika Bolge 2 Kardiyo?® yapmalisiniz. Bu sadece kalp damar sagliginiz igin

degil ayni zamanda depresyon igin de etkili bir teknik.

Protokol 5: Kreatin Monohidrat ve On Beyin Fonksiyonlari

Simdi duygu durumu rahatsizliklarinin tedavisinde faydali olabilecek bir baska madde

hakkinda konugmak istiyorum. Bu madde kreatin.

Kreatin vicutta bir dizi 6nemli fonksiyona sahip bir madde. Diren¢ ya da dayaniklilik
egzersizi yapanlarinizin bilebilecedi gibi, kreatinin kaslara daha fazla su ¢ekme ve
kaslarin gug ciktisini arttirma 6zellikleri nedeniyle, kreatin takviyesi son yillarda oldukga

popduler.

Uzun vadeli yluksek dozda kreatin takviyesinin, bdbreklere zararli olup olmadigi
konusunda bir tartisma var ama duslik dozda (ginde 1-5 gram arasi) kreatin
kullaniminin fiziksel performansi arttirici etkisi cogu insanin kabul ettigi bir sey. Yine de

bobrek problemleri olanlarin dikkatli olmasi gerekiyor.

2 Direng egzersizleri agirlhiga karsi efor sarf edilen ve agirlik kaldirilan egzersizlerin bitinudar. Yani
direng egzersizleri igin agirlik antrenmanlarinin tima denilebilir.

2 Bolge 2 egitimi tipik olarak egitim amagcl kullanilan en diisiik bélge. Bunu, maksimum kalp atis hizinizin
%60-70'i arasinda bir yerde, hala bir sohbete devam edebiliyorken bir kosuya ¢ikmak olarak dusunin.
Zone 2 antrenmaninin arkasindaki amag, 30+ dakika boyunca aerobik esiginizin hemen altinda bir
tempoyu surdirebilmektir.
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Konumuza donersek, beyinde ndoronlar ve diger baska hucreler arasindaki haberlesme
ile alakali fosfokreatin sistemi?® denilen bir sistem var. Ama bu sistemin 6zellikle 6n

beyinde duygu durumunu, 6dul yolunu ve depresyonu duzenledigi bulunmus.

Su an literaturde, kreatin takviyesinin sadece fiziksel performansi arttirmak ile kalmayip,
duygu durumunu iyilestirdigini ve depresyon belirtilerini azalttigini gosteren en az Ug¢

tane kaliteli bilimsel aragtirma var.

Birgcok calisma, fosfokreatin sistemi ile NMDA denilen reseptdrler arasinda bir bag
gOsteriyor. NMDA reseptorleri, noroplastisite konusunda olduk¢ca 6nemli kapilar. Bu

alicilar beyin devreleri gugll uyaranlara tepki olarak degisecekken aktif hale geliyorlar.

Mekanizmasi tam olarak bilinmese de, kreatin takviyesinin 6n beyindeki fosfokreatin
sisteminde artisa neden oldugu, bunun da NMDA alicilarinin fonksiyonlarinda bazi
degisikliklere neden olarak néroplastisiteye neden olabilecedi goérulliyor. Yani alttaki
devrelerde negatif duygu durumundan, pozitif duygu durumuna dogru bir degisiklige

neden olabiliyor.

Aragtirmalarda ayrica kreatinin manik hastalarda manyakligi arttirdigi gézlemlenmis. Bu
enteresan. Bu bdlimde bipolar depresyonu konusmuyoruz ama kreatinin her turld
duygu durumunu arttirdigi goérultyor. Kreatin depresyonda olan biri i¢in faydali olabilir

ama mani evresindeki manik hasta i¢in problem olabilir.

Her zaman oldugu gibi kreatin takviyesi alacaksaniz bir doktora danisin ve kendiniz igin

guvenli olan bir miktarda kreatin alin.

Protokol 6 : Keton Diyeti ve GABA

En cok sorulan soru gesitlerinden birisi de beslenme sekilleri 6rnegin ketojen, vegan,
sadece et beslenme sekilleri ya da aralikl orug. insanlarin beslenme sekilleri ve majér
depresyon arasindaki iliski konusunda ilging veriler var. Ornegin karbonhidratlarin ve
Ozellikle hindi eti gibi serotonin Uretiminde girdi olan triptofan zengini karbonhidratlarin,

depresyona karsl ila¢ gibi oldugundan bahsetmigtik.

2 phosphocreatine system
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insanlarin ila¢g yerine besin kullanmasini tavsiye etmiyorum ama bircok insan
depresyondayken, kortizoli bastirmak icin refleks olarak karbonhidrat tuketimini
arttinyor. Yuksek karbonhidrath o6zellikle de nisastali yiyecekler, kortizoli gercekten
koreltiyorlar ve o yiyeceklerde triptofan fazla ise serotonin miktarini arttiriyorlar. Ama

herhangi bir yiyecek g¢esidini fazla tiketmek oldukga zararl.

Vegan beslenmenin depresyon belirtilerini azaltip azaltmadigini inceleyen aragtirmalar
var. Veriler ¢cok fazla veya etkileyici degiller. Ayni sekilde sadece etle beslenmeye de

depresyon agisindan bakan birka¢ arastirma mevcut.

Ketojen diyetin bazi depresyon belirtilerine iyi gelip gelmedigi daha ¢ok arastiriimis.
Ozellikle de manik ve depresif durumlar arasindaki denge olan euthymia durumunu

devam ettirebilmeye etkisine ve major depresyona etkisine bakilmis®.

Ketojen diyeti aslen epilepsi tedavisinde etkili oldugu igin ortaya ¢ikmis bir beslenme
cesidi. Epilepside ozellikle de ¢cocuk epilepsisinde, beyin metabolizmasini baskin olarak
glikoz yerine keton kullanir hale getirmenin epilepsi nobetlerinin sayisini duagurdugu

gorulmus. Bu her zaman etkili degil ama ¢ogu zaman etkili bir teknik.
Peki bu nasil oluyor?

Keton metabolizmasi epilepsi ndbetlerini, GABA iletimi denilen bir mekanizmayi
arttirarak dusuriyor. GABA beyinde dogal olarak salgilanan bir madde. GABA bir

inhibitor yani sinapslarda salgilandiginda elektrik aktivitesini disuruyor.

GABA iletimini arttiran baska maddeler de var. Ornegin alkol. Alkol 6n beyinde GABA
iletimini artirarak insanlarin sosyal olarak kendi kendilerini gozlemleme yetilerini

azaltiyor ki gok fazla alkol alanlar altlarina isemek ya da dusmek gibi seyler yapiyorlar.

Epilepsiyi azaltmak icin alkol almak tabii ki berbat bir fikir ve bu fikrin berbat olmasinin
sebeplerinden biri de, noron aktivitesini baskilamadan sonra birden arttirma etkisi

gelmesi. Yani alkol daha sonra epilepsiyi daha azgin hale getirebiliyor.

% bipolar bozuklukta mani ve depresyon durumlarinin ortalayicisi niteligindeki dinginlik, sakinlik, bir nevi
notrlesme. hyperthymia (asiri coskunluk) ve dysthymia (asiri ice kapaniklik)'nin ortasi bu oluyor
terminolojik olarak.
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Ketojen diyete donersek, ilagla iyilesmeyen major depresyon hastalarinda ketojen
beslenmenin iyilesme sagladigini gosteren saglam arastirmalar var. Bu her zaman
gecerli degil ama ilagtan yeterince fayda saglayamayan major depresyon hastalarinin

ketojen diyet konusunda doktorlari ile konusmasi faydali olacaktir.

ilaglarin etkili oldugu majoér depresyon hastalarinda ise, ketojen diyetin etkili ilag dozajini

dusurdugu gozlemlenmis.
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DEHB (Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu) ve
Dikkati Arttirma
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Girig

Bu bolimde DEHB (Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu) hakkinda konusacagiz.
Bunun yaninda normal dikkat seviyeleri, DEHB olsak da olmasak da dikkatimizi nasil
arttirabilecegimiz ve dikkatimizin dagilmasini nasil engelleyecegimiz hakkinda da

konusacagiz. Goértinen o ki dikkati artirmak ve dikkat dagiticilari engellemek iki farkh

sey.

Ayni sekilde bilgiyi daha iyi hatirlamak da ayr bir sey. Arastirmalarin gosterdigi, yeni
bilgi 6grenmenin ve yaratici fikirler dretmenin kritik on kosullarindan birisi, odaklanirken

rahatlamak. Yani bu bolim DEHB hastasi olmasaniz bile size olduk¢a faydali olacak.

Bagslamadan once psikiyatrik problemler konusunda kendi kendimize teshis koymanin
oldukgca cekici bir sey olmasina ragmen, bu konuda teshisin uzman bir doktor veya
psikolog tarafindan konulmasi gerektigini hatirlatmak istiyorum. DEHB’nin olduk¢a acik
kriterleri var ama bir gogumuzda DEHB hastasi biri gibi olmamiza neden olan belirtiler
de mevcut. Ayrica gunumuzde akilli telefon kullanimi nedeniyle, uyariimis yetigkin
DEHB’si diye bir kavram var ve yetigkin insanlarin odaklanma gugligu c¢ekmesine,

streslenmesine neden oluyor.

Hiperaktivite konusunda gercekten profesyonel tedaviye ihtiyaciniz olabilir ya da
olmayabilir ama durti kontroll, dikkat ve yogunlasma gibi boliumde ele alacagimiz
kavramlar oldukca 6znel ve zaman icinde degisen seyler. Bazen digerlerinden daha iyi
bir dikkat seviyesine sahip olabiliriz. Bu ne kadar iyi uyudugumuz ve hayatimizin gidisati
gibi cogunun farkinda olmadigimiz seylere baghdir. Ama anlamaniz gereken en énemli
seylerden birisi, hepimizin dikkat kapasitemizi iyilestirebilecegimiz gergegi. Hepimiz
beyin devrelerimizi daha fazla odaklanabilecek sekilde yeniden kablolayabiliriz. Bunu

degisik mUdahalelerle saglayabiliriz ve bu bdlimde bunlari gézden gegirecegiz.

DEHB ve DEB : Genetik, 1Q, Cocuklarda ve Yetiskinlerde Oranlar

Simdi DEHB yani Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu hakkinda konusalim. Ayni
zamanda odaklanma ve dikkat hakkinda konusalim ama sadece DEHB hastalarinin

degil herkesin odaklanma ve dikkat kabiliyeti hakkinda konusalim. Bu bolumde daha
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sonra sadece DEHB hastalarinin degil, herkesin yogunlasma ve dikkat seviyelerini

arttirabilecekleri tekniklerden de bahsedecegiz.

DEHB eskiden DEB olarak adlandiriliyordu yani Dikkat Eksikligi Bozuklugu. DEB ile ilgili
elimizdeki kayitlar 1904 tarihine kadar gidiyor. 1904 bu konuda 6zel bir yil degil. Sadece
DEB ilk defa bu tarihte tip literatirinde yer almaya baslamis. Ama DEHB ya da DEB
1904’ten ¢ok daha once var olmaya baslamig olmali zira DEB’in ¢ok guglu bir genetik
tarafi da var. Eger DEHB sahibi yakin bir akrabaniz varsa, sizin de DEHB sahibi olma
ihtimaliniz ¢ok daha yuksek ve bu ihtimal, akrabanin size yakinligina orantili olarak
artiyor. Ornegin bir insanin DEHB hastasi tek yumurta ikizi kardesi varsa, kendisinin de
DEHB hastasi olma ihtimali %75. Eger kardeste DEHB varsa, kisinin DEHB olma
ihtimali %50-%60 civari. EGer bir ebeveyn DEHB sahibi ise, kiginin DEHB olma olasihgi

%10 - %25 arasi. iki ebeveynde de DEHB varsa, bu oran daha yiiksek, vs.

Bu genetik yon, beyindeki bazi spesifik devrelerin nasil baglandiklari, kullandiklari
kimyasallar ve o kimyasallari nasil kullandiklari ile direkt baglantili. Bu konuyu bu

bolumde derinlemesine ele alacagiz.

DEHB hastasi bir akrabanizin olmasi, sizin de DEHB sahibi olacaginiz anlamina
gelmedigi gibi, eger DEHB sahibi biriyseniz de bu bozuklugun dikkat eksikligi, durtusellik

gibi belirtilerinden kurtulmanin yollari mevcut.

DEHB ile bilinmesi gereken baska bir dnemli nokta da, DEHB’nin zeka ile bir alakasinin
olmamasli. Sadece 1Q degil, bunlar tartismali konular olsa da diger zeka ¢esgitlerinin de
DEHB ile bir alakasi yok. Cok ylUksek derecede fonksiyonel olmak sizi daha buyuk
ihtimalle DEHB yapmaz ve DEHB olmaniz sizin daha disik IQ'ya sahip oldugunuz
anlamina gelmez. Yani kisacasi sizin dikkat ve odaklanma kabiliyetiniz, sizin ne kadar

zeki oldugunuzla ya da olmadiginizla alakali degil.

DEB’nin DEHB olarak yeniden isimlendiriimesi 1980’lerin ikinci yarisinda, psikiyatri
toplulugunun hiperaktivite olan c¢ocuklarda ayni zamanda dikkat sorunlarinin da
oldugunu fark etmeye baslamasiyla gerceklesti ve DEB’nin DEHB olarak yeniden

adlandiriimasi bile, teshis konusunda daha iyi olmamizi sagladi.
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GUnUimuzde her 10 c¢ocuktan birinde (%10-%12 arasi) ya da muhtemelen daha
fazlasinda DEHB oldugu tahmin ediliyor. Bu ¢ocuklardan yarisinin DEHB rahatsizhgi

dogru tedavi ile ortadan kalkabiliyor ama diger yarisi i¢in ayni sey gecerli degil.

GUunumuzde c¢okga gbrmeye basladigimiz bir baska sey ise, yetiskinlerde DEHB
oraninin artmasi. Bu c¢ocukken teshis edilemeyen DEHB ylzinden mi bdyle yoksa
DEHB’nin insanlarin diinya ile etkilesimlerinin degisimi sonucu - 6zellikle de akill telefon
kullanimi sonucu - artik yetiskinlikte de ortaya g¢ikmasindan mi bilinmiyor. Akilh
telefonlar, e-postalar, mesajlasma uygulamalari, bir sird uygulama, video yayinlari,
sosyal medya ve gercek yasam etkilesimleri artik birbiri icine gegmis vaziyette ve
bunlarin hepsi dikkatimizde delikler yaratiyorlar. Yani daha 6nceden DEHB olmayan

yetigskinlerde DEHB yaratan bir ortam mi yarattik tam olarak bilmiyoruz.

Dikkat, Odaklanma ve Durtu Kontrolu

Dikkat hakkinda konugmak icin once bilimsel literatur agisindan ve DEHB konusunda

dikkatin ne demek oldugunu tanimlayalim.

Bu bodlimde dikkat, odaklanma, yogunlasma ve durti kontroli kelimelerini ¢ok
kullanacagiz. Bu bolum agisindan dikkat, odaklanma ve yogunlasma ayni sey. Bilimsel
literatlrde tabii ki bunlari ayirma konusunda tartismalar var ama DEHB tartismasi

acisindan, aksini belirtmedigimiz surece dikkat, odaklanma ve yogunlagsma ayni seyler.
DEHB hastalar dikkatlerini bir seyde tutma konusunda problem yasayan insanlar.
Peki dikkat nedir?

Dikkat algidir. Duyusal duinyayir nasil algiladigimizdir. Bunu acgiklamak igin biraz

Norobiyoloji 101 dersi vermem gerekecek.

Sinir sisteminize surekli olarak bircok duyusal sinyal geliyor. Ornegin slrekli olarak ses
dalgalarini duyuyorsunuz, foton parcaciklarini goriyorsunuz, derinizden bir¢cok duyu
geliyor, vs. Ama belli bir anda bunlarin sadece bir kismina dikkat ediyorsunuz ve dikkat

ettikleriniz de sizin algilariniz oluyor.
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Yani sesimi duyuyorsaniz, sesimi algiliyorsunuz ve diger duyu sinyallerine dikkat
vermiyorsunuz. Disarda ruzgar altinda bile olabilirsiniz ve ben bunu diyene kadar

ruzgari algilamiyor bile olabilirsiniz ama vicudunuz rizgari hissedip duruyordu.

Yani dikkat ve odaklanma hemen hemen ayni seyler ama darta kontrola farkh bir sey
zira dartd kontroli ¢evremizdeki duyusal olaylara kargi bir perde ¢gekmemizi, kontrolu

gerektiriyor. Durtu kontroll, algimizi sinirlama ile alakali bir sey.

DEHB olan insanlarin dikkatleri oldukg¢a zayif ve bu insanlar oldukc¢a dirtisel insanlar
yani ¢ok kolay bir sekilde dikkatleri dagilabilir. Ama bunun kendini gosterme sekli
oldukga sasirtici.

Asirt Odaklanma

DEHB olan insanlarin higbir seye dikkatlerini veremeyeceklerini, isteseler bile gergekten
odaklanamayacaklarini dusunebilirsiniz ama durum bu degil. DEHB olan insanlarin
dikkatlerinin ¢ok ¢abuk dagildigi ve durttsel olduklari dogru. Cevrelerinde olan seylere

cok cabuk sinirlendikleri ve bazen ¢ok yuksek derecede duygusal olabilecekleri dogru.

Ama DEHB olan insanlar asiri odaklanabilirler. Zevk aldiklari ve kendilerinde merak

uyandiran seylere odaklanma konusunda inanilmaz bir yetenege sahiptirler.

Bu ¢ok énemli zira DEHB olan birini disindigimuzde, bu kisinin gergekten hiperaktif,
higbir zaman yerinde duramayan, higcbir seye dikkat kesilemeyen biri aklimiza gelir. Bu
tur bir karaktere sahip insanlar olsada bircok DEHB hastasi, belki de timu, gergekten
sevdikleri bir seyi verdiginizde (bir gocugun bilgisayar oyununu ya da resim ¢izmeyi
sevmesi ya da bir yetiskinin bir filmi sevmesi gibi), bu seye hi¢ ¢aba harcamadan

oldukcga keskin bir sekilde odaklanabilir.

Bunun bize goOsterdigi, DEHB olan insanlarin bir seye dikkatlerini verme kapasitesine
sahip olduklari ama gercekten istemedikleri seylere dikkat veremedikleri. Ama bir gocuk
ya da yetigkin igin hayat, yapmak istemedigi seylere odaklanip bunlari yapma gerekliligi
ile dolu. Ornegin egitim hayati, sevmedigimiz, yapmamayi tercih edecegimiz ama

yapmak zorunda oldugumuz ve kendimizi yapmaya zorlamamiz gereken seylerle dolu.
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Zaman Algisi

DEHB olan insanlarin gogunlukla sahip oldugu birka¢ sey daha var. Bunlardan birisi,

zaman algisi problemi.

Zaman algisi, beynimizin nasil c¢alistigi ile ilgili en etkileyici yénlerden birisi. ileride,
zaman algisindan ve zaman algisi konusunda nasil daha iyi olabileceginizden
konusacagiz. Muhtemelen su an, sizi en iyi zaman algisindan uzaklastiran seyler
yaplyorsunuz ve size zamani beyninizle oOlgme kabiliyetini nasil kazanacaginizi

ogretecegim.

DEHB olan insanlar genellikle ge¢ kalmaya ve igleri ertelemeye meyilliler. Ama ilging ve
sasirtici olan, bir son teslim tarihi verildiginde, eger isi bitirmemenin sonuglari yeterince

agirsa, zamani ¢ok iyi algilayabilmeleri ve genellikle ¢ok iyi odaklanabilmeleri.

Yani DEHB olan insanlar bir seyden hoglaniyorlarsa o seye odaklanabiliyorlar ve eger
sonuglarindan yeterince korkuyorlarsa da gogunlukla o seye odaklanabiliyorlar. Bunun
yaninda eger son teslim tarihi ve sonuglar konusunda bir endiseleri yoksa, zaman
algisini kaybedebiliyorlar ve bir seyleri yapmak igin gerekli sureyi genellikle yetersiz

tahmin ediyorlar.

Simdi bu konuda sadece DEHB olan insanlarin degil, olmayan bircok insanin da
problemi var. Ama DEHB olan insanlar basit seyleri bile gerekli teslim tarihlerinde
yetistirmek icin glun iginde nasil siralayip yapacaklari konusunda sorun yasiyorlar.
Mesela 0Ogleden oOnce bitirilmesi gereken bir igi yapmayi ogle yemege giderken
hatirliyorlar ama ayni zamanda arada geg¢en zamani da verimli bir sekilde gegirmeyi
beceremiyorlar. Bunun yaninda gelmekte olan teslim tarihini takinti haline getirebiliyorlar

ki bunun g¢aresini konusacagiz.

Yigin “Sistemi”

Bunun yaninda DEHB olanlarin uzaysal organizasyon yetenekleri de siklikla yetersiz
oluyor. Her zaman olmasa da siklikla yigma sistemi kullaniyorlar yani mutfakta olsun,

yatak odasinda olsun, is yerinde olsun bir surl seyi sadece kendilerinin bildigi bir
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sisteme gore kategorize edip yigiyorlar. Birgok insan da yigin sistemi kullaniyor ve yigin
sistemine sahip olmaniz sizin DEHB oldugunu gostermiyor. Ama DEHB hastalari yigin
sistemini her zaman kullanmaya meyilliler ve bu yigin sistemi onlar igin bile galismiyor.
Neyi hangi sirayla yapacaklarini bilemiyorlar, simdi neyi yapacaklarini bilemiyorlar ya da

ihtiyaglari olan seyleri yiginda bulamiyorlar.

Bu da genel DEHB fenotiplerinden biri. Fenotip bu arada altta yatan genetik veya
psikolojik 6gelerin digsa vurumu demek. Fenotip kahverengi g6z ya da sari sa¢ da

olabilir, yigin sistemi de olabilir.

Isleyen Bellek

DEHB olanlarin siklikla sahip oldugu bir baska problem ise isleyen bellek®! ile alakall.
DEHB hastalarinin kétu hafizalari oldugunu dusunebilirsiniz ama bu dogru degil. DEHB
olanlarin ge¢mis ile ilgili hafizalari muthis olabiliyor ya da gelecekte olacak seyleri ¢ok
rahat hatirlayabiliyorlar yani hafizalari ¢aligir durumda. Ama isleyen bellekleri yani belli

bilgileri beyinde surekli olarak dondurmek icin gegici olarak tuttugumuz bellekleri bozuk.

Isleyen bellege 6rnek olarak birinin size sdzel olarak ismini ve telefon numarasini
verdigini dusunelim. Bunu telefonunuza kaydedene kadar igleyen belleginizde tutmaniz
gerekli. DEHB olmayan biri bu bilgiyi genellikle hafizasinda tekrarlaya tekrarlaya, biraz
caba harcayarak tutabilir. DEHB olanlar ise 10 - 60 saniye kadar hafizalarinda tutmalar

gereken seyleri hafizalarinda tutamamaya egilimlidirler.

Normal insanlar telefon numarasi gibi bir rakam dizisini 60 saniyeye kadar hafizalarinda
tutabilirler ve rakam sayisi arttikga bunda zorlanirlar. DEHB olanlar ise basit rakam

dizilerini akillarinda tutmakta bile zorlanabilirler.

isleyen bellegin zayif olmasi, beyin on loblari zarar gérmiis ya da yashhk kaynakli
bunammaya baslamis insanlarda da goérilen bir sey. Bu nedenle DEHB ile ilgili

tedavileri tartisirken gorecegimiz birgok teknigin, katki maddesinin be tedavinin, yas

31 Working memory, Bilgileri gegici olarak tutabilen ve sinirli kapasiteye sahip bir bellek sistemi olan
isleyen bellek, karar verme ve davranigin yonlendirilmesi gorevlerini yuratar.
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nedenli bilissel kayipla ilgili tekniklere, katki maddelerine ve tedavilere paralel olmasi
sasirtici degil.

Simdi insanlarin DEHB olduklarinda sergiledikleri 6zelliklere degindik. Bir DEHB hastasi
bu dzelliklerin hepsine ya da sadece bir kismina sahip olabilir. DEHB’nin siddeti de ¢ok
azdan c¢ok siddetliye kadar degisen bir skala Uzerindedir. Ama genel olarak DEHB
dikkat, odaklanma, durtu kontroli konusunda problemler yaratir. DEHB olanlar ¢abuk
sinirlenirler bir isi yapip bitirmekte zorlanirlar. Zaman algilari kapali olabilir ve genellikle
yigin sistemi denilen ve kendileri icin bile ¢alismayan bir sistem kullanirlar. Sikici,
olagan seyleri yapmakta zorluk cekerler ama sevdikleri seylere ¢ok iyi bir sekilde

odaklanabilirler.

Simdi saglikli bir beyinin odaklanma kabiliyeti konusunda bir skala Gzerinde oldugunu
biliyoruz. Bazi insanlara bir igi verdiginizde, is ne olursa olsun o ise lazer kesinliginde
odaklanabilirler. Bazi insanlar, bir seye odaklanip yapmak igin i¢sel bir micadele verip

kendilerini o seyi yapmaya ikna edebilirler, kendilerini o seyi yapmay tesvik ederler.

Bazi insanlar bir isten ¢ok ama c¢ok sikilabilirler ama “oldukga disiplinli” olduklarindan
yine de o isi yaparlar. Boyle insanlara hayranlik duyariz ama birazdan gdéreceginiz gibi

bu sekilde calismanin dikkat sistemini en iyi sekilde kullanmak anlamina geldigi supheli.

Asiri Odaklanma ve Dopamin

Simdi DEHB olan insanlarin neden zevk aldiklari ya da merak duyduklari seylere yogun

bir sekilde odaklanabilmelerine bakalim.

Zevk ve merak psikolojik terimler ya da aslina bakarsaniz psikolojik terim bile degiller.
Bunlar bir seyden hoglanma ve bir sey hakkinda daha fazla sey bilmeyi isteme

deneyimlerini tanimlamak igin kullandigimiz terimler.

Ama norobiyolojik bakis agisindan zevk ve merak oldukg¢a agik bir kisilige sahipler:

dopamin.
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Dopamin ylksek odaklanma durumu yaratir. GérlisimuUzu daraltip odaklar ve derimizin
digindaki seylere dikkat kesilmemizi saglar (dis algi®?). Dopamin bizi derimiz digindaki
seyleri isteme ve onlara ulagmak i¢in motive olma durumuna sokar. Bu seyler gercek

dunyadaki seyler de olabilir ya da disimizdaki dunyadaki bilgiler de olabilirler.

Ama dopamin bir néromodulator olarak, dunyayi algilayis seklimizi de degistirir. Daha
once beyninize birgcok duyu verisinin geldigini ama belli bir anda bunlarin sadece bir
kismina dikkat ettiginiz icin bunlarin bir kismini algiladiginizi sdylemistim. Dopamin
salgilandiginda gorsel ve igitsel odagimizi daraltir. Dopamin seviyemiz dusuk

oldugunda da tim dunyayi algilamaya ve tUm manzarayi gérmeye meyilli oluruz.

Ben bunlari sdylerken umarim dopamin salgilamasinin DEHB olsun olmasin insanlarin
dikkatlerini belli seylere vermelerini sagladigini anlamaya baslamigsinizdir. Yani dikkati
belirsiz bir terim olmaktan ¢ikarip, ona dopamin ile bir nérokimyasal kimlik veriyoruz.

Ayni zamanda dikkate néron devresi kimligi de veriyoruz.

Dopamin genel olarak iki ¢gesit noron devresini iyilestirmeye meyilli. Simdi bunlari genel
terimlerle agiklayacagim ama bu bilgileri daha derin arastirmak isteyenleriniz oldugunu

bildigim icin biraz detaya da girecegim.

DEHB ile ilgili Néron Devreleri: Varsayilan Mod Agi ve Is Aglari

DEHB, dikkat ve dopamin konusunda Uzerinde durmamiz gereken iki temel devre tipi
var. Bunlardan birincisi varsayilan mod agi®. Varsayillan mod agi, biz higbir sey
yapmiyorken c¢aligan sistemdir. Sadece beyninizin istedigi yere gitmesine izin verdiginiz,

herhangi bir is yapmadiginiz durumda altta varsayilan mod agi ¢aligiyor.

DEHB ile alakal olarak konusacagimiz diger devre tipi de is aglar®. Bunlar beynin

amaca yoOnelik ya da en azindan sizi amaca yonelik yapmaya galisan aglar.

Varsayillan mod agi ve is aglar birbirlerinden tamamen farkli beyin alanlari ama

birbirleriyle haberlesiyorlar ve bunu da ¢ok ilging bir sekilde yapiyorlar.

32 exteroception
33 Default mode network
34 Task networks
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Once varsayilan mod agi ile is aglarinin birbirleri ile nasil haberlestiklerini agiklayayim.

Burada norobiyolojik isimler verecegim ama bunlari aklinizda tutmaniz gerekmiyor.

Varsayilan mod agi beynin dorsolateral prefrontal korteks® denilen bir boélgelerini de
iceriyor. Bu bodlgelerden beynin iki yaninda birer tane var. Bundan bagka beynin arka
singulat korteks® denilen bir bolge ve lateral parietal lob®” bolgelerini igeriyor. Bu isimleri

aklinizda tutmaniza gerek yok.

Bu Ug beyin bolgesi aktivitelerinde birbirleri ile senkronize olan beyin alanlari. Yani tipik

bir insanda bu bdlgelerden birisi aktif hale gelirse, diger iki alan da aktif hale gelir.

DEHB olan bir insanda, klinik teshis alacak belirtileri olmasa da DEHB belirtileri
gOsteren bir insanda ve hatta iyi uyumamisg tipik bir insanda, varsayilan mod aginin es

zamanl ¢alismadigini géruyoruz.

Is aglan ise baska beyin yapilarini kapsiyor. Prefrontal korteks hala isin iginde ama
prefrontal korteksin baska alanlari isin icinde. Genellikle medial prefrontal korteks is
aglarinin icinde olmaya meyilli ve bazi bagka beyin bolgeleri de is aglarinin galismasina
katiliyorlar. Medial prefrontal korteks bu diger alanlarla surekli iletisim halinde ve temel
islevi de durtuleri bastirmak. Ayaga kalkmak istediginiz halde kalkmadiginizda,
burnunuzu karistirmak isteyip de kasimadiginizda yani bir hareketi her kisitladiginizda

bu alan devreye giriyor.

Bu is / 6dev yonetimli aglar ¢ok aktifler. DEHB olmayan bir insanda, is/6dev aglari ile
varsayillan mod agi tahterevalli gibi caligirlar yani birinin aktivitesi artarken digerininki
azalir. DEHB olan bir insanda ise varsayillan mod agi ve is aglarn daha koordine bir
sekilde caligirlar. Bu size sasirtici gelebilir zira dikkat problemi ya da DEHB olan bir

insanin beyninin daha uyumsuz olacagini varsayariz. Ama DEHB olanlarda varsayilan

3 dorsolateral prefrontal cortex - dorsolateral prefrontal korteks. prefrontal kortekste Brodman'in 9 ve 46
no'lu alanlari. Beynin son evrimlesen kismi olup gelisim sureci, erken yetiskinlige kadar devam eder.
isleyen bellek ve yénetici dikkatten sorumludur.

% Singulat korteks veya Cingulate korteks (Latince: cingulate gyrus) beyin yankiresinin igyan yuzi
Uzerinde, corpus callosumun hemen Ustiinde yer alan beyin bélimu.[1] Singulat korteks, genellikle limbik
lobun bir pargasi olarak kabul edilir.

% Parietal lob insan beyninin mekansal yon belirleme, tatlari algilama, aci ve dokunma hisleri gibi
islevlerinden sorumlu béliumudur. Eklem ve kaslardaki bilgilerin islenmesi de gérevleri arasindadir. Var
olan bilgiler arasinda képri kurulmasi bilgilerin islenmesine yardimci olur.
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mod agi ve is aglar beraber ¢aligiyorlar ve anormal olan sey de bu. Gitar, bas ve davul
bir arada caliyorlar ama bas ve davul geri vuruslari ¢calmak yerine gitarla beraber ayni

melodiyi ¢aliyorlar gibi. Birbirleri ile koordineler ama ¢ikan ses dogru dedgil.

Beyin resimleme c¢alismalari sayesinde sunu kendimizden emin bir sekilde
sOyleyebiliyoruz: bir kisi DEHB tedavisi ile ya da yas ile DEHB’den kurtuldugunda,
varsayillan mod agi ve ig aglar birbirlerine ters, tahterevalli gibi calismaya basliyorlar.

Bu igin altta yatan norobiyolojisi.

DEHB Dusuk Dopamin ve Uyaran Kullanimi

Buraya kadar dopaminden bahsetmedigime dikkat etmigsinizdir. Bu baglamda dopamin
bir orkestra sefi gibi davraniyor. Hangi devre aktif olacak onu belirliyor. Ama DEHB
hastasinda, dopamin sistemi bdyle calismiyor ve varsayillan mod agi ile is aglarinin

birbirleriyle ters baglantili kalmalarina izin vermiyor.

Burada iki soru gindeme geliyor. Dopaminin yeterince ylksek seviyede olmadigi igin mi
orkestra sefi iglevini yerine getiremiyor yoksa dopamin bu isi tamamen yanhs mi

yapiyor? Yani orkestra sefi yok mu yoksa var ama yanhg mi yonlendiriyor?

Gunumuzdeki bazi DEHB tedavilerine bakarak, dopamin sisteminin bu baglamda nasil

calistigini ve neden basarisiz oldugunu anlayabiliriz.

2015 yilinda ¢ok 6nemli bir makale yayinlandi ve DEHB’de dusuk dopamin hipotezini
resmi hale getirdi. DEHB hastalarindaki dopaminin uygun seviyelerde olmadigi
dusuncesi uzun suredir bilimsel gevrelerde varolan bir dusunce ama bu dusuncenin bir
makalede resmilesmesi bazi ¢ok onemli deneylere ve DEHB hastalarinda neyin yanhs

gittigi konusunda belli bir anlayiga yol agti.

Arastirmalarin ortaya koydugu sey, belli beyin devrelerindeki dopaminin ¢ok dusuk
seviyelerde olmasi, kisinin odaklanmaya ve yapmaya ¢alistigi isle alakali olmayan beyin
bdlgelerinde gereksiz ateslemeye / aktiviteye neden oluyor. Bunu varsayilan mod agi ve
is aglarn baglaminda dusunurseniz, dopamin seviyesi ¢ok dugsuk oldugunda, normalde

kargit korelasyona sahip olmasi gereken bu sistemlerden biri g¢aligirken, normalde
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calismamasi gereken bazi noronlar ¢alismaya basliyorlar. Dopamin seviyesi ¢ok dusuk

oldugunda, dikkati yoneten aglarda fazladan noron ateslemesi oluyor.

DEHB olan insanlar ¢ok uzun yillardir igki, sigara, fazla kahve tuketimi ve hatta
uyusturucu madde kullanimi gibi seylere basvuruyorlar ve bu madde ve aliskanliklarin
ortak 6zelligi, beyinde ve 6zellikle de dikkat ile ilgili beyin aglarinda dopamin seviyesini

arttirmalari.

Bu tur seylere ulagimi olmayan DEHB hastasi ¢ocuklarin ise sekerli yiyeceklere
yoneldigini gozlemleyebiliyoruz. Bu ¢ocuklar gazli iceceklere, kahve ve gaya ulagsmaya
basladiklarinda ise bunlari, normal ¢ocuklardan ¢ok daha fazla kullanmaya meyilli

oluyorlar.

Seker, Ritalin, Adderall, Modafinil & Armodafinil

Uzun yillar boyunca, DEHB olan gocuklarin ve yetigkinlerin bu tir madde egilimlerinin
dikkat eksikliginden, iyi kararlar verememelerinden ya da durtisellikten oldugu
dusunuliyordu. Bu bir miktar dogru olsa da, bugun DEHB ve dopamin hakkinda
bildiklerimiz bize, bu insanlarin bu maddeler ile kendi kendilerine ilag vermeye

calistiklarini gosteriyor.

Ornegin dopamin seviyelerini arttiran madde kullanan yetiskinlerin daha iyi
odaklanabildikleri goraluyor. Cocuklarin da daha sakin ve odaklanabilir olduklari

gorulayor.

DEHB olmayan c¢ocuklar ise ¢ok fazla seker tikettiklerinde tam tersi daha hiperaktif

olmaya meyilliler.

DEHB’nin kaynaginin dopamin seviyelerinin disutk olmasi fikri, hem yetigkinleri hem de
cocuklari, dopamin arttirici maddelerle tedavi etme fikrini ortaya ¢ikardi. Ginumuzde bu
amagla uretilen ve kullanilan ilaglar Ritalin, Adderall, Modafinil, vs. Bunlarin hepsi belli

dopamin aglarinda dopamin seviyelerini artirmaya yarayan ilaglar.
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Ritalin, DEHB’nin sebebinin dopamin seviyelerinin gok dustk olmasi fikri ile gelistiriimig
ve dopamini hedefleyen ilk ilaglardan birisi. Bugunlerde ise DEHB icin daha cok
Adderall yazihyor.

Bu ilaglarin dopamini arttirdigini biliyoruz ama iginde ne var biliyor muyuz? Ornegin
Ritalin icinde metilfenidat var ki bu madde amfetamin hizina yakin bir madde. Adderall
ise amfetamin ve dekstroamfetamin iceriyor. Yani bu ilaglar bagimlilik yapmaya meyilli
ilaclar. Bu ilaglar beyinde dopamin, epinefrin ya da norepinefrin ve serotonin seviyelerini
arttinyorlar ve bu da durtu, enerji ve odaklanma artigi saglyor. Bunun yaninda serotonin

de bir miktar artiyor ve bu da daha ¢ok sakin ve huzurlu hissetme ile alakali.

Bu ilaclar 6zellikle de Adderall ilacini sadece DEHB hastalari kullanmiyor. Bildigim
kadariyla Universite dgrencilerinin %25 ve belki de 17 - 30 yas arasi insanlarin %35
kadari duzenli ya da yari duzenli bir sekilde Adderall kullaniyor. Adderall kullanma

sebepleri de genellikle islerine, derslerine daha iyi odaklanip ¢alisabilmek.

Recetesiz Adderall Kullanimi, Kafein ve Nikotin

DEHB olmamalarina ragmen geng insanlarin %25’inin Adderall kullanmasi, Urkutlcu
derecede yuksek bir rakam. Bu rakamlar bize ¢ok sayida genc yetiskinin, odaklanmak

icin uyarici madde bagimhligi gelistirdigini gésteriyor.

Hayatin daha talepkar olup olmadigi, gereginden c¢ok fazla miktarda odaklanmamiz
gerekip gerekmedigi konusunda tartigabiliriz ve bu ilging bir tartisma konusu olur. Ama
bunun yerine, insanlarin odaklanmalarini arttirmak igin kendi kendilerine ilag

vermelerine odaklanmak istiyorum.

Mesela kafein, uzun yillardir insanlarin dopamin, norepinefrin, enerji ve dikkati arttirmak
icin kullandiklari bir madde. Temel olarak kahve belli beyin devreleri Gzerinde etki

ederek size eneriji veriyor ve iyi hissetmenizi sagliyor.

insanlar kahve igmenin yaninda mesela sigara iciyorlar ve nikotin ile dikkatlerini
arttirmaya calisiyorlar. Bugunlerde sigaranin sagliga zararlari ile ilgili biling nedeniyle

insanlar artan oranda elektronik sigara gibi teknolojilerle nikotin almaya ¢aligiyorlar.
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Uyarici ilaglar Cocuklara Odaklanmayi Nasil “Ogretiyor”?

Yani disaridan uyaran tuketerek dikkati arttirmak yeni bir fikir degil. Sasirtici olan, bu
seylerin DEHB icin de ise yaramasi. Demek istedigim sey, DEHB yani Dikkat Eksikligi
Hiperaktivite Bozuklugu olan gocuklara uyaran veriliyor ve bu onlari sakinlegtiriyor ya da

en azindan daha fazla odaklanabilmelerini sagliyor.

Bunun nedeni su: ¢ocuklarin olduk¢ plastik, deneyimlere gore oldukga hizli bir sekilde
(6zellikle yetiskinlere gore c¢ok daha hizli bir sekilde) kendini yeniden modelleyen
beyinleri var. DEHB teshisi konmus bir gocuga uyaran verdiginizde, 6n beyindeki 6dev
ile alakali aglar uygun zamanda aktif hale gelmeye bashyorlar ve ¢ocuk ¢ok geng

oldugu i¢in bu, cocugun odaklanmanin ne oldugunu 6grenmesini saghyor.

Bir ila¢g alindiginda olugsan odaklanma yapay bir odaklanma. Odaklanma, DEHB olan
kisi yaptigi seye cok ilgili oldugu icin ortaya ¢ikmiyor, kimyasal olarak ortaya gikiyor.
Ama c¢ocuklugun ve yetigkinligin ¢ogu, aslinda yapmay! istemediginiz seylere

odaklanmanizi gerektiriyor.

Herkes igin calisacagini iddia edemem ama bir sey Uzerinde caligirken o seye
odaklanamiyorsaniz, kendinizi bu seyin dunyanin en ilgin¢ seyi oldugu ve bu seyi ¢ok
sevdiginiz konusunda kandirmaya calisabilirsiniz. Bu sekilde bir seyi 6grenmek isteyen
ve dopamin iceren devreleri isin icine sokmayi basarabilirsiniz ve daha iyi odaklanma

saglayabilirsiniz.

Ama c¢ocuklar odaklanmay! bu tur bir yapay telkinle yapamazlar. DEHB olan bir gocuga
yerinde otur dersiniz ama 11 Kkere ayaga kalkar. Sinifta s6z verilmeden
konusamayacagini soylersiniz ama tum c¢abalarina ragmen konusmadan duramaz,
dikkati surekli olarak dagilir. Sonugta DEHB hastasi ¢ocuklarin daha fazla dopamine
ihtiyaglari var ve bunu da ilag olarak aliyorlar. Bunun uzun vadeli sonuglari nedir? Peki
klinik olarak bu tur maddelere ihtiya¢ duymadiklar halde bu maddeleri kullananlar

uzerinde etkileri nelerdir?
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Ne Zaman lla¢ Kullanmali? Uzman Gériisu

Bu sorulari, pediatrik nérolojist olan ve epilepsi ile DEHB konusunda uzmanlasmis
birine sorduk. Bu uzmanin ayni zamanda kendi oglu da DEHB belirtileri gosteriyor ve

kendi oglunda Adderall kullanip kullanmama kararini vermek Uzereyken konustuk.

Klguk cocuklara uyarici verilmesi konusundaki goéruslerini sordum. Bunun gilginca
olmasina ragmen, verilebilecek en kuglk dozajda verildigi, cocuk buyudukge ve dikkat
kabiliyeti kazandikgca dozajin ayarlandigi durumlarda c¢ocuklarin bundan fayda

gordugunu gozlemlemis.

Size c¢ocuklariniza Ritalin ya da Adderall verin demiyorum. Ben doktor dedilim bir

profesérim ve bu nedenle de bu konuda karar verebilecek uzman kisi degilim.

ikinci soru, ilac icin neden cocudun bulug cadina girmesini beklemedigi oldu. Bulug
c¢aginda erkeklerde ve kizlarda testosteron ve Ostrojen artigi olur ve bu da ¢ocuklarin
vicudunda buyuk degisime yol agar. Ama bulug ¢agi ayni zamanda beynin igleyisini de
onemli dlgude dedistirir, 6zellikle de frontotemporal ddev iligkili ytritme (odaklanabilme,
dikkatini bir yere yonlendirebilme ve durtilerini kontrol edebilme gibi) fonksiyonlarini

tetikler.

Bir cocuk ile bir yetiskin arasindaki spontane davranis kaliplari farkini ¢ok kolay bir
sekilde gozlemleyebilirsiniz. Kluguk gocuklar ¢ok fazla hareket ederler ve durmadan
kimildarlar. Cocuklar i¢cin hemen her sey bir uyaran olabilir. Ama insan buyuduikge
davraniglarini kontrol etmeyi, bunlari yapmak istemese bile kimildamadan oturmayi,
dinlemeyi ve odaklanmayi 6grenir. DEHB olan bir gocuga ilag vermek, bu hareketsizlik
kontrolini daha Onceden deneyimlemesine ve zaman iginde bunu devam ettirme

kabiliyeti kazanmasina olanak verir.

Bu uzmanin kendi ¢ocugunda bulug ¢agini beklememesinin sebebi, ndroplastisitenin
cocuklarda ¢ok daha fazla olmasi. Noéroplastisite 25 yasindan sonra azaliyor ama 3

yasindan 12-13 yasina kadar noroplastisite en yuksek seviyesinde oluyor.
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Eleme Diyeti ve DEHB'de Alerijiler

Ucglincli soru, beslenme ile ilgili bilgiler dogru mu? Mesela gocudun beslenmesinden
sekeri, sut urunlerini ya da gluteni ¢ikarmak ya da oldukga azaltmak, DEHB belirtilerini
azaltiyor mu? Ozellikle ginimiizde DEHB’li gocuga sahip bazi ebeveynler, sorun
yaratan spesifik besin maddelerini bulmak, beynin hayat boyu DEHB ile ugrasacak

sekilde kablolanmasini engellemek igin ekstrem bir gabaya girebiliyorlar.

Uzmanin bu konudaki cevabina gegmeden Once size, bu konudaki arastirmalardan ve
verilerden bahsetmek istiyorum. insanlarin tiikettikleri ya da tiiketmedikleri besinlerin,
dikkat seviyesi ile alakasi var mi ve daha da onemlisi beslenme sekli DEHB’ye karsi

kullanilabilir mi?

DEHB ile ilgili beslenmenin rollu seklinde bir arastirma oldukga zor zira DEHB olan
cocukler ve yetiskinler, sekerli ya da genel olarak dopamini arttiran her tirli besinin
pesinde kosuyorlar. Kendileri bunun farkinda olsa da olmasa da, odaklanma ve durtu

kontrolU eksiklerini, bu tur yiyecekler ile iyilestirmeye caligiyorlar.

Simdi size bahsedecedim arastirmada ila¢g kullaniimamis. Tek yaptiklari, 100 kadar
cocugun beslenmelerini degistirmek. Cocuklardan 50 tanesini eleme diyeti dedikleri bir
beslenme rejimine sokmuslar. Diger 50 tanesi ise kontrol grubuna alinmis ve

beslenmelerinde bir degisiklik yapiimamis.

Deney capraz gegigli olarak tasarlanmis yani ¢alismanin belli bir pargasinda gocuklar
kendilerine kontrol grubu olacak sekilde tasarlanmis. Yani bir grup ¢ocugun
beslenmesinde eleme yapmiglar ve ¢alismanin surecinde bir yerde bu ¢ocuklari diger
gruba almiglar. Bu sekilde kigisel farklardan kaynaklanacak degisik sonugclari

eleyebilmisler.

Calismanin sonucunda, yemek alerjileri olan (ama bu alerji ¢ok ylksek degil zira
¢ocuklar arastirmanin bir yerinde tum yiyeceklerden de yiyebilmisler) ¢ocuklarda eleme
diyetinin DEHB belirtilerini dnemli olgude azalttigr gortlmus. Temel olarak g¢ocuklarin
hepsine hangi yiyeceklere karsi antikora sahip olduklarina yani hafif sekilde alerijileri

olduguna dair test yapiimis.
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Bu arastirmanin sonuglari oldukga dikkat c¢ekti zira arastirma, herhangi bir ilag
kullanmadan DEHB belirtilerinin azaltilabilecegine isaret ediyor. Fakat daha sonra
arastirma ile ilgili elegtiriler gelmeye basladi zira verilerin yeniden analizinde verilerin

kagit Uzerinde iyi dursalar da, deneyin tasariminda problemler olduguna dikkat ¢ekildi.

Bunun detaylarina girip sizi istatistige bogmak istemiyorum ama bilimde suphecilik iyi bir
sey Ozellikle de cocuklarin tedavisinde karar vermek icin kullanabileceginiz bilimde

suphecilik ¢cok iyi bir sey.

DEHB tedavisi de yapan, DEHB belirtileri olan bir ¢ocuga sahip pediatrik norolojist
uzmanin hikayesine geri donelim. Kendisine beslenmenin bir etkisini gorup gormedigini
sordum. Yani ebeveynlerin ¢ocuklarin beslenmesini kontrol etmelerinin ¢ocuklarin
DEHB belirtileri Gzerinde bir etkisi olup olmadigini sordum. Cevabi oldukg¢a netti. Basit
sekerlerin ¢ocuklarin beslenmesinden c¢ikariimasi, DEHB belirtileri Gzerinde oldukga
belirgin bir pozitif etkiye sahip. Bunu yuzlerce DEHB hastasi ¢ocukta goézlemledigini
sOyledi. Bu tabii ki bilimsel bir arastirma degil, bir anektod ama bu konuda uzman

birinden geliyor.

Peki eleme diyetlerinin etkisi var mi? Uzmanimiz burada, alerji riskine goére hazirlanan
eleme diyetlerinin etkilerinin tartismali oldugunu soyluyor. Birgok insan neye alerjiniz
oldugunu bilmeniz gerektigini ve bunlarin beslenmenizden 0&zellikle ¢ocuklarin

beslenmesinden ¢ikariimasi gerektigini dusunuyor.

Ama yavas yavas bilimsel literatirde yer almaya baslayan bir baska kamp daha var. Bu
kamp, ¢ocuklarin bazi yiyeceklere 6zellikle de bazi kabuklu yemiglere maruz kalmayan
cocuklarin bu besinlere alerji gelistirdiklerini ve bu alerjinin problem yarattigini

gOsteriyorlar.

Bu konuda konustugum 4 noérolojist ve psikiyatrist de, DEHB hastasi c¢ocuklarin
mumkun oldugunca yuksek sekerli yiyeceklerden uzak durmalari gerektigini ve eger
bazi besinlerin DEHB belirtilerini arttirdigi gorulirse bunlardan da uzak durulmasini
tavsiye ediyorlar. Ama c¢ocugun DEHB belirtilerini arttiran yiyeceklerin ne oldugu

zamanla degisebiliyor.
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Yukarida bahsettigim arastirma 2011 yilinda Lancet dergisinde yayinlanmis. O
zamandan bu zamana bu konuda vyapilan birgok arastirma, beslenmenin DEHB
belirtilerini azaltmakta oldukga etkili oldugunu ve hatta bazi cocuklarin artik ilag

almasina bile gerek kalmayacak sekilde etki ettigini gosteriyor.

Omega-3 Yag Asitleri

Peki zaten normal odaklanmaya sahip yetiskinler, odaklanma seviyelerini arttirmak icin
ya da DEHB sahibi yetigkinler bunun etkilerini azaltmak i¢in beslenmelerini degistirmeli

mi? Aslinda burada daha tartigsmali bir konuya, omega-3 yag asitlerine geliyoruz.

Gunlik 1 -2 gram EPA iceren takviye Omega-3 yag asidi aliminin antidepresan
etkisinden, insanin duygu durumunu iyilestirdiginden ve bilinen pozitif kalp damar
etkilerinden daha onceki boliumlerde bahsetmigtim. Bugun veriler omega-3 yag asidi
aliminin bagisiklik sistemi Uzerinde de faydalari oldugunu gosteriyor ozellikle de en
hesapli formu olan sivi balik yadi seklinde alimindan (ama balik yagini sevmiyorsaniz

kapsul olarak da alabilirsiniz).

Peki omega-3'un odaklanma ve dikkat Uzerinde olumlu etkisi var mi? Omega-3
asitlerinin bu konuda oldukga blUyuk ya da orta duzeyde etkili oldugunu gdsteren
arastirmalar da bulabilirsiniz, hi¢ etkisi olmadigini gosteren arastirmalar da. Fakat
gorunen o ki, ginde 1 gram ustiinde EPA igceren omega-3 alimi, DEHB ya da hafif
dikkat eksikligi sorunlari geken yetigkinlerin daha az ilag ile daha iyi odaklanmalarini ve
bazi nadir durumlarda ilag¢ kullanimi ihtiyacini tamamen ortadan kaldirdigi goérultyor.

Yani omega-3 faydali ama DEHB'yi iyilestirecek bir etkisi yok.

Dopamin gibi belli bilesenler tarafindan diizenlenen biyolojik siireclere sahibiz. Ornegin
motive hissetme kabiliyeti, bir seye odaklanabilme kabiliyeti, beyinde dopamin
salgilayan devrelerce duzenleniyor. Ama dikkat ayni zamanda ne kadar dinlenmis
oldugunuza da bagh. Ornegin dogru diizgin disiinme kabiliyetinizi kaybetmek
istiyorsaniz, 2 gece uyumayin yeter. Bunu yaparsaniz ¢esitli seylere reaksiyon gosteren
devrelerinizi yeniden duzenlersiniz, dikkatiniz daginik, duygusal olursunuz ve kendinizi

bok gibi hissedersiniz.
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Bu, uykunun dikkat ve odaklanmaya ortam sagladigi anlamina gelmez ama uyku
bunlari dogrudan olmayan bir sekilde duzenler. Ayni sekilde omega-3 yag asitleri de
hem duygu durumu hem de dikkat icin faydali. Bunlara direkt etki etmese de bunlari
ortaya cikaran devrelerin daha fazla dopamin yapmasini sagliyor ya da eldeki

dopaminin alicilara daha fazla baglanmasini sagliyorlar.

DEHB’'de beslenmenin etkisi de bu sekilde dolayli. EGer DEHB hafifse veya erken
evrelerde yakalandiysa, beslenme dedisiklikleri ilag ile beraber etkili olabilirler. Ama her

seyi degistirecek kadar ¢ok etkili olamazlar.

Bu tabii ki yanlis beslenmenin, ¢ok sekerli veya alerjiniz olan gidalari tuketmenizin iyi bir

fikir oldugu anlamina gelmez.

Oligoantijenik diyet (kisinin hafif de olsa alerjisi olan besinlerden uzak durmasi)
konusunda daha yeni ve tartismali bir g¢alisma var. 2020 tarihinde yayinlanmis ve
calismanin ismi “Oligoantijenik Diyet Cocuklarda Video Derecelendirme de Dahil DEHB
Derecesini Guvenilir Bir Sekilde lyilestiriyor” (Oligoantigenic diet improves children's
ADHD rating scale scores reliably in added video rating). Video derecelendirme,

arastirmacilarin odaklanma ve dikkat konusunda ekledikleri fazladan bir dlgim.
Dikkat Goz Kirpmalari

Buraya kadar odaklanmanin noron devrelerini ve kimyasini konustuk ama bizi
odaklanma konusunda daha iyi yapacak seyleri ve odaklanmanin daha iyi olmasinin ne
demek oldugunu konugmadik. Simdi bir adim geriye gidelim ve nasil odaklandigimiza

ve odaklanmada nasil daha iyi olabilecegimize bakalim.

Birazdan odaklanmanizi tek seansta (en azindan teoride) iyilestirebilecek ve arkasinda
harika bir arastirma veri kUmesi olan bir teknikten bahsedecegim. S$imdi size
okuyacagdim bolum, ndron bilimi ile ve meditasyon ya da varsayillan mod aglari gibi
seylerle ilgileniyorsaniz okumanizi tavsiye edecegim harika bir kitaptan. Kitabin ismi

“Altered Traits" (Degismis Ozellikler”).
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Bilim meditasyonun beyni ve vicudu degistirdigini gosteriyor ve hayir sizi meditasyon
yapmaya ikna etmeye cgalismayacagim. Size okuyacagim kisa bolum, odaklanma ile
ilgili arastirma verileri ile baglantili ve olduk¢ga 6nemli. Eger meditasyon yapmak

istiyorsaniz bu sizin tercihiniz.

“Altered Traits" Daniel Goleman ve Richard Davidson tarafinda yazilmis. Goleman
olduk¢ca meshur bir yazar ve duygusal zeka gibi birgok kitabi var. Richard Davidson da
doktorali bir psikoloji ve psikiyatri profesorid. Davidson’'un ayni zamanda beyin

durumlari ve beyin durumlarinin ayarlanmasi konusunda harika arastirmalari var.

Hemen birazdan dikkatin ne zaman caligtigini, ne zaman calismadigini ve ozellikle
dikkat g6z kirpmalar (gergcek goz kirpmalari degil) denilen bir seyi konusacagiz. Burada

kisaltarak yazacagim zira Goleman ve Davidson oldukga iyi bir sekilde yazmislar.

Dikkat g6z kirpmalarini anlamak zor degil. Waldo’yu bulma oyununu gérmuasgsunuzddr.
Resimde bir suru insan ve nesne vardir ve resmin bir yerinde de sapkali ve gozIUklu,
ince yapili Waldo insani yer alir. Sizin gorsel bir arama yaparak Waldo’yu yani kendine
has gorsel 6zellikleri olan bir nesneyi, icine gdomuldugu bir surl seyin iginde bulmaniz
gereklidir. Bu 6devi yerine getirmek icin Waldo’yu bulana kadar resme bakarsiniz ve
bakarsiniz. Cocuklar bunu yapabilirler ve bundan zevk alirlar. Yetiskinler de bundan

zevk alsalar da almasalarda bu 6devi yapabilirler.

Siz gorsel bir nesneyi ararken sinir sisteminiz sizi bazi nérokimyasallarin salgilanmasi
ile odulllendirir ve kendinizi iyi hissedersiniz. Sonra da bu nesneyi bulursunuz ve
duraksarsiniz. Bu duraksama ilging zira hafif bir 6dil ve nesneyi bulma ile
duraksadiginizda, deneylerin bize gosterdigi, buldugunuz Waldo’nun hemen yaninda

oturan baska bir Waldo’yu géremediginiz.

Gorsel bir nesneyi aradiktan ve gorsel hedefin yerini bulduktan sonra dikkatiniz géz
kirpiyor yani bir saniyeligine kapaniyor. Buna laboratuvarda daha resmi bir sekilde
bakmanin bir yolu da var. Daha klasik olan bu yontemde bir kisiye harflerden ya da
rakamlardan olusan bir dizi veriyorsunuz ve mesela R ve Z harflerini bulmasini

istiyorsunuz. R’yi buldugunuzda Z’yi de bulacaksiniz. Deney sonucunda gdrtlen su ki,
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denekler R harfini goérduklerinde bunu bilingli bir sekilde kaydediyorlar ama Waldo

orneginde oldugu gibi Z harfini kagirmaya meyilli oluyorlar.

Eger sadece R veya Z harflerini bulmalarini isterseniz denekler bunu yapabiliyorlar.
Denekler R ve Z harflerini goérebiliyorlar ama ikisini ayni anda gérmeleri istendiginde,

birinci gorulen harf, digerini gérmeye engel oluyor. Buna da dikkat géz kirpmasi deniyor.

Tdm insanlar bunu surekli yapiyorlar ama ¢ocuk ya da yetiskin DEHB hastalarinda

dikkat géz kirpmasi ¢ok daha fazla oranda oluyor.

Bu onemli o nedenle tekrar edecegim. Aradiginiz ve oldukga ilgilendiginiz bir gseyi
gordugunizde, kismen bu seye fazla odaklandiginiz igin baska bilgileri géremiyorsunuz.

Bu da bizi, DEHB’'de neyin yanlis gittigi konusunda oldukga ilging bir hipoteze goturuyor.

DEHB hastalarinin odaklanma yoksunu olmadiklarini, gercekten ilgilendikleri ya da
merak dutduklari, 6nemsedikleri seylere ¢ok iyi odaklanabildiklerini soylemistik. DEHB
hastalari belki de DEHB olmayan insanlara gore ¢ok fazla sayida dikkat géz kirpmasi

yaslyorlar ve bu gikarimi destekleyen arastirma verileri de mevcut.

Bu bilgi, DEHB olan herkes igin oldukg¢a heyecan verici bir bilgi. Ayni zamanda dikkatini

ve islere yogunlagsma kabiliyetini arttirmak isteyen herkes igin de heyecan verici bir bilgi.

Bir seye odaklanma ve calisabilir sekilde yogunlagsma kabiliyetimizin altindaki sinir
devreleri, odaklanma konusunda basarisiz oluyor degiller. Sadece bazi seylere asir
odaklandiklari i¢cin baska bazi seylere odaklanamiyorlar. Yani DEHB hastasinin
dikkatinin kolay dagilmasi, bazi seylere c¢cok odaklanmalarindan ve baska seyleri

kacirmalarindan kaynaklaniyor olabilir.
Acik Gézlemleme, 17 Dakikalik Odaklanma lyilestirmesi

DEHB olanlarin burada yapmalari gereken sey, acik gozlemleme. Agik gozlemleme, az
once bahsettigim kitapta anlatiliyor ve genellikle de Vipassana meditasyonu konusunda

ileri seviyelerde olan insanlar ile baglantilandirilan bir sey. Bu insanlar agik bakis gorsel
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analizi ve acgik bakis diusinmesi denilen seyleri 6grenmeye oldukga fazla zaman ayirmig

insanlar. Fakat bunun daha kolay bir yolu var.

Oncelikle gorsel sisteminizin iki tip isleme modu var. Asirl odakli yani bir seye asiri
odakli ama geri kalan higbir seyi gormedigimiz mod. Ama gorisumuzu geniglettigimiz,
panaromik bir bakis elde ettigimiz bir mod daha var. Panaromik gorus aslinda gézden
beyne farkli bir sinir devresi tarafindan tasiniyor ve bu sadece genis acili gorus
saglamiyor ayni zamanda daha iyi isleme zamani sagliyor. Bu, panaromik gorusun,
yavas cekim filmlerdeki gibi saniyede akan film oraninin yiksek olmasi anlamina

geliyor.

Panaromik gorisl, agik gbézlemleme dedigimiz aktivite igin kullanabilirsiniz. Ornegin
insanlar bu sekilde bir harf dizisi i¢inde birden fazla hedef harfi farkedebilirler ve bunlara

ek seyleri de gorebilirler.

Acik gozlemleme insanin pratik ile 6grenebilecegi bir sey ki bu da ¢ogu insan igin

oldukga kolay ve gozleri bilingli bir sekilde genisletmeyi iceriyor.

Bunun yaninda insanlara belli bir sekilde dustinmeyi 6grettikleri ve bu sayede de dikkat

g6z kirpmalarinin sayisini azalttiklari bagka ¢alismalar da var.

Bugun elimizde, insanlara meditasyon yapar gibi bir yerde gozleri kapali 15 dakika
oturduklari ve sadece nefeslerini dusunmelerini ve vlcutlarinin nasil hissettigine
odaklanmalarini (eger zihinleri baska yere kayarsa zihinlerini yeniden vucutlarina
odaklamalari gerekiyor) soyledikleri yayinlanmis ¢alismalar var. Yani pratikte 15 dakika

meditasyon yapiyorlar.

Bu size herhangi bir etkisi olacak kadar onemli veya siradisi bir alistirma gibi
gelmeyebilir. Ama bunu sadece 17 dakika yapmak, insanlarin dikkat g6z kirpma
sayllarini énemli Olglde azaltiyor. Yani baska ek bir egitim almadan odaklanmalari

neredeyse sabit olacak sekilde iyilesiyor.
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insanin gorsel bilgiyi azaltip kendi i¢ durumlarina odaklanma pratigi, daha sonra onlarin
gorsel hedefleri bakip birka¢ seye birden odaklanmalari gerektigi durumlarda daha az

dikkat g6z kirpmasi yasamalarina neden oluyor.

Ayrica insanlar yaslandikca isleyen bellekleri kotulegsiyor ve odaklanma kabiliyetleri de
kotulesirken, yasadiklari dikkat g6z kirpmalarinin sayisi da artiyor. Bu nedenle
insanlarin  15-20 dakika gozler kapali nefese ve i¢sel durumlarina odaklanarak
yapacaklari meditasyonun, vyas ile alakal bilissel dustsu yavaslatip iyilestirip

iyilestirmeyecegine dair ¢caligmalar yapiliyor.

Verilerin bana soOyledigi, yasiniz ne olursa olsun ve DEHB olsaniz da olmasaniz da,
gunde 17 dakika nefesinize ve i¢gsel durumlariniza odaklandiginiz meditasyonun, bilissel

dususunuzu iyilestirecedi ve yaptiginiz seylere daha iyi odaklanmanizi saglayacagi.

Herkesin meditasyona baglamasini beklemiyorum ama ¢odumuz glinde 17 dakika
meditasyon yapabilecek durumdayiz ve eQer bunu yaparsaniz dikkat ve odaklanma

arttitma konusunda ¢ok guglu bir teknigi kullaniyor olacaksiniz.

Buna ek olarak panaromik gorus ile acik gdzlemleme pratigi yaparsaniz, beyninizin
daha fazla bilginin farkina varacak sekilde c¢alismasini saglayabilirsiniz. Bu guglu
teknigin guzelligi, hem ilk defasinda hem de her yapisinizda ¢alismasi. Bunun nasil
cahistigini  bilmiyoruz. Belki de varsayllan mod agi ile odev aplari arasindaki
senkronizasyonu ya da asenkronizasyonu yonetiyor ama bilmiyoruz. Ama etkileri dnemli

ve uzun vadede kalici.
Go6z Kirpma, Dopamin, Zaman Algisi ve Odaklanma Egitimi

Dikkat goz kirpmalarini geride birakip gercek goz kirpmalar hakkinda konusalim.

Simdi bu sdyleyecedim size bariz gelebilir ama iki gbézinizu de ayni anda c¢ok hizlh
kirpabilirsiniz. Ayni zamanda uykuda oldugu gibi uzun siUren bir géz kirpma da
yapabilirsiniz. Gece uyudugunuzda, g6z kapaklarinizi kapiyorsunuz ve bdylece
g6zunuze gelen bilgiyi kisithyorsunuz. Bunun sonucunda da siz uykuya girerken zaman

alginiz sapmaya basliyor. Zaman alginiz ¢ok hizlidan ¢ok yavasa kayiyor yani bilgiyi
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islediginiz kare orani (frame rate) siz uykudayken degisiklik gosteriyor ve bazen de ¢ok

hizli olabiliyor yani seyleri yavas ¢cekimde deneyimleyebiliyorsunuz.

Uyanikken de zaman deneyiminiz bazen ¢ok hizli bazen de ¢ok yavas olabiliyor. Genel
olarak daha uyanik oldugunuzda kare orani artiyor. Streslendiginizde, bir seyin olmasini
beklediginizde zaman sanki gegmek bilmiyor ¢unkl kare hiziniz ylksek yani zamani
¢cok daha ince bir sekilde analiz ediyorsunuz. Zaman ayni hizda akiyor ama sizin

zamani algilayisiniz degisgiyor.

Zaman alginiz ayni zamanda ne siklikta goz kirptiginiza gore hizli bir sekilde de
degisebiliyor. G6z kirpma ile zaman algisi arasindaki iliski, nérobilim dunyasinda

oldukga saglam literattre ve verilere sahip bir olgu.

Bu noktada bagligi “Cabuk goz kirptiginizda zaman genisler™® olan bir arastirmaya
deginecegim. Bu arastirma, goz kirpma ile zaman algimizi tekrar ayarladigimizi
goOsteriyor. Bu acidan g6z kirpmalar, sahne aralarindaki perde kapayip agmalara

benziyorlar.

Daha da ilginci, goéz kirpmalarimizin dopamin tarafindan yonetiliyor olusu ve bu da
dopaminin dikkatimizi kontrol ettigi anlamina geliyor. Cunkd g6z kirpma, dikkat ve
odaklanma ile alakali ve bu nedenle dopamin ve g6z kirpma sistemi, zaman algimizi
degistirip guncellememizi saglayan mekanizma. Ve isin iyi yani, goz kirpanizi kontrol

edebiliyor olusunuz.

Bu arastirmadan c¢ikan temel sonuglar, goz kirpmanin zaman algisini kontrol ettigi,
dopamin seviyelerinin de zaman algisini degistirdigi, goz kirpma ile dopaminin ayrilmaz

sekilde baglantili oldugu ve bu ikilinin dikkatimizi kontrol ettigi.

Dopamin seviyesi arttikga, insanlar bir seyin ne kadar surece@i konusunda gercekte
olandan daha fazla sureler tahmin ediyorlar zira zamani daha yavas algilamaya
basliyorlar. Dopamin seviyeleri azaldiginda ise zaman araliklarini gergekte oldugunun

daha azi olarak tahmin ediyorlar.

%8 Time dil fter ntan linkin
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Bolumun baginda DEHB hastalarinin zamani iyi yonetemediklerinden, surekli geg
kaldiklarindan ve daginik olduklarindan bahsetmistik. DEHB hastalari fiziksel uzayda
degil zaman boyutu icinde daginiklar. Dopamin seviyeleri digsuk ve zaman araliklarini
gercekte olanin altinda tahmin ediyorlar. Bu nedenle de siklikla ge¢ kalmalari, zaman

algisini ve odaklanmayi kaybediyor olmalari sasirtici degil.

Bu bilgiler oldukga heyecan verici zira DEHB hastasi c¢ocuklarda, DEHB hastasi
yetiskinlerde ya da normal odaklanma seviyesine sahip insanlarda, odaklanmayi
arttirmak igin géz kirpma egitimi (ne siklikta géz kirpacaklari ve gorsel hedefleri ne
zaman ve nasil odakta tutacaklari) yapabileceklerine isaret ediyorlar. Aslina bakarsaniz
bu konuda yapiimis ve bash@ “ilkokul Cocuklarinda Sabitlenme Odakli Egitim ile
Dikkatin lyilestirimesi”®® olan bir arastirma da var. Detaylara girmeyecedim ama
arastirma, gorsel hedeflere kisa sureli olarak odaklanmanin, okul gocuklarinin baska tip
bilgilere odaklanma kabiliyetini énemli dlgude arttirdigini bulmus. Bu etkinin dnemli bir
bilegeni de, cocuklarin géz kapaklarini yani géz kirpmalarini kontrol etmeleri oldugu

gorulmas.

Bu galismada ¢ocuklardan bir dakika boyunca yakinlarindaki gorsel nesnelere mesela
ellerine odaklanmalari istenmis ki bu bir miktar caba ve zaman gerektiren bir sey. Bu
cocuklarin géz kirpmalarina izin verilmis. Ama baska bir ¢alisma, insanlarin gozleri
neredeyse kuruyacak noktaya gelene kadar aralikli g6z kirpmalari durumunda,

dikkatlerini daha da arttirabildiklerini gosteriyor.

Bu arastirmada ise c¢ocuklar odaklanma pratigi yapmadan once, hareketsiz oturma
kabiliyetlerini arttiracak bir dizi fiziksel hareket yaptiriimis. Cocuklarin fazla hareket
etmeden oturmalari i¢in bolca hareket ettikleri teneffuslere ihtiyaglari oldugu ¢ok uzun

suredir bilinen bir gergek.

% |mprovement of attention in elementary school students through fixation focused training activity
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Yankilayici*® Norolojik ve Fiziksel Aktivite

Bu da bizi gunimizde DEHB hastasi okul ¢agi ¢ocuklari igin aktif olarak kullanilan bir
baska tedavi yontemine getiriyor. Bu ayni zamanda bir¢gok ebeveyn tarafindan ¢ocuklari
yaptiklari seylere odaklansinlar ya da arabada ya da genel olarak yaramazlik
yapmasinlar diye de kullanilmaya baslanan bir yontem. Bunlar, ¢ocuklarin sinir
sistemindeki yankilayici aktiviteleri agiga ¢ikarmak icin aktif olarak ve tekrarli bir sekilde

oynayabilecekleri fidgeter (kipir kipir) oyuncak denilen seyler.

Ornegin DEHB olan bazi gocuklara, masaya ilistirilmis bir lastik bant verildigini ve
cocuklarin bu bandi tekrar tekrar gerip gevseterek surekli kipirdamadan oturmak yerine
fiziksel enerjilerini harcamalarinin saglandigini gorebilirsiniz. Sonuglarin gosterdigi, bu
oyuncaklarin ¢ocuklarin zihinsel odaklanma yeteneklerini gelistirdigi ve bunun

yetiskinlerde de caligtigi.

Cok hassas bir seyi yerinden cikarirken ellerinizi mimkin oldugu kadar sabit tutmak
istersiniz ama elleriniz hafif de olsa titremeye meyillidir. Bunun derecesi ictiginiz
kahveye, ne kadar iyi uyudugunuza ve taban otonom yukselmenize bagl ama
bazilarimiz ellerimizi tamamen titreme olmadan tutabilirken bircogumuzun eli hafif
titreyecektir. Burada titremeye neden olan sey, premotor aktivite denilen ve
sisteminizdeki hareket etme komutlari. Yankilayici aktivite derken kastettigim sey bu ve
DEHB olan gocuklarda ve yetiskinlerde yankilayici aktivite gok daha fazla yani surekli
hareket etme istegi duyuyorlar ve sabit oturmakta zorlaniyorlar. Bu da onlarin bir seye

dikkatlerini toplamalarina engel oluyor.

Beyin ameliyati yapmaya bagslayan doktorlarin mentérlerinden 6grendikleri numara,
ellerinin titredigini gorduklerinde ¢ok hafif bir sekilde ve ritmik olarak ayaklarini yere
vurmalari. Bunun elleri daha da titretecegini dusunebilirsiniz ama ayak hareketi ¢cok az
yapilirsa tam tersi oluyor. Bunu yaptiklarinda olan sey, premotor aktiviteyi bir devreden

alip uzak bir devreye aktarmak. Bunu yaptiklarinda elleri daha az titriyor.

40 reverberatory
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Ayni yontemle mesela daha iyi el yazisi yazabilirsiniz ya da eger topluluk onunde
konusmak sizi fazlaca kaygilandiriyorsa, podyumun arkasinda ayaginizi yere
vurabilirsiniz. Yine ayni sekilde basinizi sallamanizin veya konusurken ellerinizi

kollarinizi hareket ettirmenin de faydasi olacaktir.

Burada “bir yerden bir bagka yere enerji transfer” etmiyorsunuz. Bir seyi yaparken o sey
gerilim yaratiyorsa, gerilimin baska bir sinir devresine yansimasini sagliyorsunuz Ki

yapmakta oldugunuz seyi odaklanmis ve fazla kipirdamadan yapabilesiniz.

GOz kirpmaya donecek olursak, Ritalin veya Adderall gibi ilaglar ve hatta kafein bile,
dopamini arttirrken daha az g6z kirpmamiza neden oluyorlar. Ayni zamanda
yoruldugumuzda, daha fazla g6z kirpmaya meyilli oluyoruz. Yani g6z kapaklariniz
sadece g6z kirpmak veya kozmetik nedenlerle orada degiller. G6zunlzden beyninize
giden bilgiyi ve ne kadar uzun sureli pargalar halinde beyninize gidecegini dizenlemek

igin oradalar.

ic Algilayici Farkindalik

Hem gocuk hem de yetiskin DEHB hastalarinda olan i¢ algilayici farkindaliktan*' da
kisaca bahsetmek istiyorum. i¢ algilayici farkindalik insanin kalp atiginin, nefesinin,

derisinin bir ylizeye degmesinin, vs. farkindaligina deniyor.

Uzun yillar boyunca, DEHB hastalarinin i¢ algilayici farkindaliga sahip olmadiklar
hipotezi vardi. DEHB hastalarinin bu nedenle duzensiz olduklari ya da goérundukleri,
eger i¢sel durumlarinin farkindahigini kazanmayi 6grenirlerse, daha fonksiyonal bireyler

olabilecekleri dugunuluyordu.

“I¢ Algisal Farkindalik ve DEHB” adinda ¢ok giizel bir arastirma var. Bu arasgtirmada
DEHB olan ve olmayan insanlar arasinda i¢ algilayici farkindalik farki olup olmadigina

bakmislar ve arada énemli bir fark olmadigini gérmasgler.

Bu arada i¢ algilayici farkindaligi élgmenin klasik yolu, bir insanin kendi kalp atisini

sayma kabiliyetine bakmak. Bu bazi insanlar igin ¢ok zor olabilir, bazilari igin ise ¢ok

“! interoceptive awareness
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kolay. Bazi insanlar nabizlarina bakmadan kalp atislarini sayamazlar. Bazilari ise
sadece odaklanarak sayabilirler. Bu arastirmalarda arastirmacilar katihmcilardan,
oturup kalp atiglarini saymasini isterler. Ayni zamanda kalp atigini cihazla

gozlemledikleri igin, katiimcinin ne oranda dogru saydigini Olgebilirler.
Asetilkolin ve Alfa-GPC

Buraya kadar asetilkolin hakkinda konusmadigimi fark etmissinizdir. Asetilkolin bir
norotransmiter ve noron — kas birlesim yerlerinde salgilanarak kaslarin kasilmasini

saglayan bir kimyasal.
Asetilkolin beyinde iki bolgede de salgilaniyor,

Beyin kokinde 6ne dogru bir cesit fiskiye sulama sistemi gibi yayilan bir grup sinir
hdcresi var ve bu hucreler asetilkolini yayarak salgiliyorlar. Ayni zamanda baska bir
beyin bolgesinde de asetilkolini itfaiye hortumu gibi yayan baska sinir hucresi
topluluklari var. Bu iki asetilkolin kaynagi beraber c¢alisarak, beynin belli bdlgelerini aktif
hale getiriyorlar ve bunun sonucunda da oradaki sinapslarda artik ne oluyorsa ona
blyuk bir odaklmanma sagliyorlar. Su an soylediklerimi dikkatle dinliyorsaniz ve dikkatle
kelimesi zihninizde ©one c¢iktiysa, dikkatle kelimesinin algilanmasini temsil eden

noéronlarin oldugu bdlgede asetilkolin salgilandi.

Bu Dbilgiler 1siginda, asetilkolin iletimini arttiran ilaglarin odaklanma ve bilinci
iyilestirecegini tahmin etmek zor degil. Ornegin Alfa — GPC bilegeni asetilkolin iletimini
arttiran bir bilegsen. Tek bir seferde alim icin yuksek oldugundan, 1200 miligramlik
gunlik ihtiyag, 300 ya da 400 miligram olarak glinde 3-4 kere alinabiliyor ve bunun

yasla gelen biligsel diisustn 6nune gectidi, bilissel fonksiyonlari gticlendirdigi gortltyor.

Simdi bu dozaj, yasa bagl biligsel dislisii olmayan insanlar igin ¢ok yliksek. Ogrenme
kapasitelerini arttirmak icin Alfa-GPC alanlar genelde ginde 300 — 600 miligram

aliyorlar ve daha yaygin kullanim dozaji bu.

Bu tur bilesenleri almadan once mutlaka doktora danigin.
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DEHB tedavisi ya da odaklanmay artirmak igin yaygin olarak kullanilan iki tane daha
recetesiz ilag var. Birincisi, dopamin uretiminde gerekli olan L-Tyrosine amino asidi.
Dopaminin dikkat ile iligkisini bildigimiz i¢in, insanlarin odaklanma ve dikkat artimi,

DEHB tedauvisi igin L-tyrosine almasini anlamak zor degil.

L-tyrosine alimi dopamin artisina neden oluyor ve bu da insanin odaklanma kabiliyetini
arttirabiliyor. Ama burada dozaji ayarlamak problemli zira |-tyrosine alimi bazen asiri
neseye, fazla heyecanli ve uyanik olmaya neden olabiliyor ve bunlarda Kkisinin
odaklanmasina engel olabiliyor. Dozaj konusunda o6zellikle duygu durumu bozuklugu

olanlar ¢ok dikkatli olmalilar.

ikinci bilesen grubu ise PEA ve Phenethylamine.
Akilli Telefonlar, DEHB ve Dikkat

Son olarak da DEHB olsaniz da olmasanizda odaklanmanizi giderek zorlagtiran
teknolojilerden  bahsetmek istiyorum. Nereye varmaya c¢alistigimi tahmin
edebiliyorsunuzdur. Ginimuzde hemen herkes bir akilli telefon sahibi. Birgok ¢ocuk da

olabilecek en geng yasta akilli telefon sahibi olmak i¢in can atiyor.

Akill telefonlar gérece kugukler ve tum dikkatimizi emme guclne sahipler. Ve o ufacik

ekranda milyonlarca dikkat penceresi potansiyeli var.

Akill telefon ekranindaki baglamin degdisim sekli yizinden, beynin o baglam degisim
dizgisinden kurtulmakta zorlandig1 dusunuluyor. Bir suru video, instagram sayfasi, ag
sitesi, Twitter, Facebook, vs. Tum dunya kiuguk bir ekrandan, en azindan gorsel formda,

elinizin altinda.

Gergek dunyada da sonsuz sayida bilgi pargacigr var ve go6zlerinizi odaklama -
panaromik goruse geg¢me, devasa bilgi akisi ile basa c¢ikmamizi saglyor. Ama
telefonda, gorsel mekanizmaniz belli bir pencereye ayarlaniyor. Bu kli¢lk pencerede

dikkat pencereniz, sonsuz sayida bilgi pargacidi ile basa ¢ikmaya galisiyor.
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Burada soru su: Boyle bir pencere ile gunlik olarak etkilesime girmek, okulda, iste,
iliskilerde, vs. gerekli olacak gesitte dikkati kotu etkiliyor mu? Bunun cevabi malesef

evet. Gorunen o ki akilli telefon kullanimi bir ¢cesit DEHB yaratiyor.

Bu konudaki arastirmalar devam etmekte zira akilli telefon kullanimi genel olarak 2010
yili civarinda basladi ve bu telefonlar sadece 13 vyildir kullaniliyorlar. Uzun sureli
aragtirmalarin da zaman aldigini dusundrseniz, bu konuda daha kesin sonuglar

cikarabilecegimiz veriler, GniUmuzdeki yillarda elimize gegecekler.

2014 yilinda yapilan bir arastirmadan bahsetmek istiyorum. Bu arastirmada, 7102
ergenin akilli telefon kullanimina bakilmig. Ergenlerin telefonlarini ginde 60 dakikadan
az kullanmalari gerektigi, yoksa dikkat konusunda sikintilar yasadiklari goriimus.
Arastirma, yetiskinlerin de glinde 2 saatten fazla telefon kullanmalarinin, ciddi dikkat

eksikligi problemine neden olacagini gosteriyor.

Deep Work (Derin Calisma) kitabinin yazari Carl Newport ayni zamanda “A World
Without Email” (Epostasiz bir Dunya) adl kitap daha yazdi. Bu kitapta Newport, insan
beyninin surekli olarak baglam degistirme konusunda kotl oldugunu soyliyor. Beyin
surekli olarak baglam degistirebilse de bu beynin anlamh bir is yapabilme kapasitesini

dusurayor.
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Modern Norobilimi Kullanarak Travma ve Korkuyu
Silmek
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Giris

Bu bdlimde korkunun ndrobilimini konusacagiz. Bunun yaninda travmayi ve travma

sonrasi stres bozuklugunu da konusacagiz.

Korkunun norobiliminin biyolojide ve psikolojide uzun bir tarihi var. Ama norobilim son
10 yilda, sadece korku tepkisini kontrol eden ve korku tepkisinin nasil olacagini yoneten
arka planindaki noéron devrelerine 1sik tutmakla kalmadi, ayni zamanda korkuyu yok

etmenin davranissal ve kimyasal yollarini da gosterdi.

Bu bdolimde sadece korku ve travmanin biyolojisini anlamakla kalmayacagiz, ayni
zamanda korku ve travmayi yenmek igin kullanabilecegimiz pratik teknikler 6grenecegiz.
Bolum igerisinde yeni yapilmig bir arastirmaya da bakacagiz. Bu arastirma, glnde
sadece 5 dakika, bilerek strese maruz kalmanin, uzun vadeli depresyon ve korku
baglantih  belirtileri hafiflettigini gosteriyor. Bu arastirmaya ve bu arastirmadan
clkaracagimiz teknige detayli olarak degineceg@iz. Mantigin sdylediginin aksine, stresi

korkuya karsi savasmakta kullanabiliriz.

Bu bolumde o6ncelikle korkunun ve travmanin biyolojisine bakacagiz. Korku tepkisini

ortaya ¢ikaran hucrelere, devrelere ve kimyasallara bakacagiz.

Her zaman olmasa da korkunun bazen neden travmaya donustugune bakacagiz. Ayni
zamanda korkuyu sondurmenin biyolojisine de bakacagiz. Bu bolimde de birgok
sasirtici sey okuyacaksiniz. Ornegin korkuyu Oylesine yok edemeyecegimizi, bunun
yerine korkuyu pozitif olaylarla yer degistirmemiz gerektigini géreceksiniz. Bunu yapmak

icin teknikler var ve bunlara da deginecegiz.

Korku nedir?

Peki korku nedir?

Korku, sinir sisteminin duygu dedidimiz kategorisine ait bir fenomen. Duygularin ne olup

ne olmadigi tarih boyunca tartisma konusu ama bu bolimde o tartismaya girmeyecegiz.
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Duygular vicudumuz iginde tepkilere de neden oluyorlar. Kalp atisinin hizlanmasi, kan

akisinin degismesi, derimizde 1sinma veya soguma hissetmemiz gibi.

Ama duygularin biligsel bir 6gesi de var. Dusunceler ve anilar var. Yani hepsi bir arada

duygu diye adlandirdigimiz sey, bir¢ok biligsel ve fizyolojik seyden olusuyor.

Bu bolimde korku tepkisini konuguyoruz. Korku tepkisi hakkinda fizyolojik tepkiler ve
biyolojik tepkiler baglaminda konusursak, korku ile basa ¢ilkma konusunda somut

mekanizmalara ve tekniklere ulasabiliriz.

Ama o6nce gelin korkunun ne olmadidini konusalim. Cogu insan strese, hem kavramsal

olarak hem de deneyim olarak asinadir.

Stres fizyolojik bir tepki. Kalp atisini hizlandiran, kan akisini beyinde ve vicutta belli

alanlara yonelten bir tepki.

Stres ayni zamanda asiri ihtiyat ve farkindalik yaratan bir tepki. Bu farkindalik dar bir

alana odaklanmis bir farkindaliktir,

Stresin bazi ya da tum 6geleri olmadan korku duyamayiz. Ama korku duymadan strese

girebiliriz.

Bir de kayg! var. Kaygl baska anlamlara da gelse de genellikle, gelecekte olacak bir
seyler konusunda hissedilen strestir.  Kayginin  bazi  &gelerini  gérmeden,
deneyimlemeden gergekten korku duyamayiz ama korku duymadan kaygi duyabiliriz.
Burada yapmaya calistigim sey, korkunun stres ve kaygi gibi temel 6gelerden ingaa

edilen bir duygu oldugunu anlatmak.

Bir de tabii travma var. Travmayi, operasyonel tanimlama dedigimiz bir sekilde
tanimlamamiz gerekecek. Operasyonel tanimlama, bir kelimenin anlaminin ne oldugu
konusunda, konusma dilinde anlasmamizi ya da blyUk oranda anlasmamizi saglayan
bir tanimlama cesgidi ve bir sey hakkinda konugmayi ¢ok daha kolay hale getiren bir

tanimlama.

Travmanin operasyonel tanimlamasini yapalim. Bir korku meydana geldi ve bu korku

tabii ki stres ve kaygi igeriyor. Ve bu korku bir sekilde sinir sistemimize oyle bir

94



goémuliyor ya da aktif hale geliyor ki, uyumsuz, hi¢ adaptif olmayan zamanlarda ortaya
cikiyor. Yani korku, ortaya ¢iktigi zamanlarda bize yarar saglamak yerine bize zarar

veriyor.

Ornegin sabah kalkiyorsunuz ve ortada herhangi bir tehlike ya da korkutucu sey olmasa
bile, panik atak ya da derin bir korku hissediyorsunuz. Buna travma sonrasi stres ya da
korku deniyor. Sizi kelimelere bogmayacagim. Stres ve kayginin, burada korku ve
travma denilen seylerin temelini olugturacak sekilde nasil yigildigini gosterecegim. Tabii
ne oldugunu anlamadan gegemeyecedimiz baska fenomenler de var, fobi ve panik atak

gibi.

Panik atak, korku yaratacak bir uyaran olmamasina ragmen ¢ok yogun korku hissetme
durumudur. Travmaya benzer. Fobi ise spesifik bir seye karsi hissedilen asiri korkuyu
ifade eder. Oriimcek korkusu, yiikseklik korkusu, ucak korkusu gibi. Burada kafaniza bir
kelimeler corbasi boca etmek istemiyorum ama gostermek istedigim, korku dedigimiz

seyin tanimlamak igin birgok kavram mevcut.

Biz sadece korkuya ve travmaya odaklanalim. Bunlar spesifik biyolojik ve biligsel
sureglerle baglantililar. Bunlari anladiktan sonra korkunun nasil olustugunu, nasil yok
edilecegini ve daha onceki korkulu deneyimlerin yerine gegecek yeni anilarin nasil

yaratildigini konugmaya baslayabiliriz.

Otonom Uyariima: “Tetiklik” ve “Sakinlik”

Korku ve travma ile ilgili ortak bir dil olusturma yolunda, otonom uyariimaya igaret etmek
istiyorum. Otonom uyarilma, sinir sistemimizin otonom sinir sistemi bolumu ile alakali.
Otonom, otomatik demek Otonom sinir sistemimizin kontrol edebildigimiz taraflar da
olsa da, genellikle sindirim, iseme, cinsel davraniglar ve stres gibi seyleri yonetiyor.
Uyanik olmak istemeniz ya da uyumak istemeniz, bu sistemin iki dah yani iki farkl
sistem. Bu sistemlerden biri sempatik otonom sinir sistemi. Buradaki sempatigin

sempati ile bir alakasi yok. Bu sistem tetikte olmayi, uyanik olmayi arttirmak ile alakall.

Yani sempatik sinir sistemini uyaniklik sinir sistemi, uyaniklik ve ihtiyat seviyenizi arttiran

bir sistem olarak dusunebilirsiniz.
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Diger otonom sinir sistemi dali ise parasempatik otonom sinir sistemi. Cok fazla kelimeyi
bir araya koydugumuzun farkindayim. Parasempatik otonom sinir sistemi, sizi
sakinlestirmek isinde yer alan hucreleri, sinir hicreleri, kimyasalari ve beyin ile vicudun

diger bolgeleri iceriyor.

Sempatik ve parasempatik sistemler, tahterevalli gibi ¢alisiyorlar ve genel uyaniklik
seviyenizi ayarliyorlar. Mesela su an uyanik ve sakinim, stres veya panik durumunda
degilim. Uyumaya hazir degilim ya da kisa bir uyku ¢ekmeye ihtiyacim yok. Tani
tahterevalli, belki biraz sempatik - uyaniklik tarafinda dogru yuksek olsa da, az ¢ok yere
paralel. Eger uykulu olsaydim, tersi gecerli olacaktl. Parasempatik taraf daha yukarida

olacakti ve sempatik taraf daha asagida olacakti.

Hipotalamus Hipofiz Adrenal Aksi

Otonom sinir sisteminin birgok 6zelligi var ama bugln karsiniza tekrar tekrar gikacak ve
anlamanizin  6nemli oldugu bir o6zellige deginecedizz HPA aksi*2. HPA aksi,
Hypothalamic - Pituitary - Adrenal (Hipotalamus-hipofiz-adrenal) kelimelerinin basg
harfleri.

Hipotalamus*, beynin derinlerinde, tabana yakin ve birgok alana sahip bir néron grubu.
Viacut sicakhigi, cinsel arzu, acglik, susuzluk, vs. gibi temel seyleri kontrol ediyor. Ayni
zamanda cinsel birlesmeyi istememe, yemek veya su istememe gibi seyleri de kontrol

ediyor. Yani hipotalamus hem gaz, hem de fren kontrollerine sahip.

42 Hipotalamus-hipofiz-adrenal aks (HPA aksi), ya da Limbik-Hipotalamus-hipofiz-adrenal aks (LHPA),
kompleks geribildirim mekanizmalarina sahip néroendokrin bir yolak. Bu yolagin, stres maruziyeti sonucu

artan aktivitesi hipotalamik "kortikotropin salgilatici hormon" (CRH)'in salinimi ile ilgilidir -

43 Hipotalamus, beyinde talamusun altinda bulunan ve (giincl ventrikiliin tabanini olusturan 6nbeyin
bélgesidir. Kiiglik nukleuslardan olusur ve en 6nemli gorevlerinden birisi hipofiz bezi aracilidi ile beyin ve
endokrin sistem arasindaki baglantiyi saglamaktir. Tiim omurgalilarda bulunur. insanda, kabaca bir
badem seklindedir. Memelilerde beyin merkezleri arasinda ilinti saglar. Vicut sicakligi mekanizmasini,
sempatik sinir sistemini ve hipofizin galismasini denetler. Susama, acikma hislerinin merkezi olup vicut
Isisini ve kan basincini ayarlar.
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Hipotalamuz, hipofize baglaniyor. Hipofiz*, agzinizin tavanina yakin bir yerde bulunan
bir bez. Hipofiz kan dolagiminiza hormon salgilayan bir bez ve hipotalamus da bazi
hormonlarin salinmasini tetikleyebiliyor ya da durdurabiliyor. Bu hormonlar 6rnegin
kortizol, testislerde / yumurtalikta testosteron / Ostrojen ya da adrenal bezlerinde

adrenalin salgilanmasini tetikleyen hormonlar.

iki bobreginizin tizerinde 2 adet adrenal bezine sahipsiniz. Sinir hiicreleri araciligiyla ya
da hormonlar araciligi ile sinyal alarak degisik hormonlar ve baska kimyasallar
salgihyorlar. Konumuz ile alakal olarak bilmeniz gereken iki tanesi adrenalin (epinefrin(
ve kortizol. Bu iki hormon da stres hormonu olarak bilinir ama her zaman stres isinde

yer almazlar. Sabah uyanma slrecimizde de yer alirlar.

HPA aksi U¢ pargcadan olugan ve beyninizin vicudunuzu uyandirmasi ve harekete
gecmeye hazirlamasi igin kullandigr bir sistem. Bunu da kisa vadede, sizi uyanik ve
harekete ge¢cmeye hazir yapan hormon ve kimyasallarin salgilanmasini tetikleyerek
yapabiliyor. Ve ayni zamanda uyanikhdin ¢ok uzun bir slre surmesini saglayan

norotransmitterlerin, hormonlarin ve kimyasallarin salgilanmasini tetikliyor.

Bu énemli zira korkunun ve travmanin ayirici 6zelliklerinden birisi, ¢cok uzun streli korku
refleksi icermeleri. Korkuya neden olan olaylar ¢ok kisa olabilirler 6rnegin bir arabanin
size neredeyse ¢arpmasi ya da birden bir silahin patlamasi gibi. 100 milisaniye ya da 1
saniye hizinda gergeklesebilir. Korku ise sinir sisteminde daha uzun sure kalabilir zira
HPA aksindaki kimyasallarin hem kisa sureli bilesenleri var hem de uzun sureli

bilegsenleri var.

HPA aksinin uzun sure devam eden bileseni beynin degisik alanlarindaki baglantilari ve
organlarin ¢alisma seklini degistirebili. Ama sadece bunu yapmakla kalmaz, beyne
geribildirim vererek gen ifadesini de kontrol ediyor. Bu gunlerce devam edebiliyor ve
beynimizde yeni devreler ve kimyasallar yaratip, korkuyu beynimize ve vicudumuza

eklemleyebiliyor.

4 Hipofiz bezi veya diger adiyla Pitliiter bez, bir fasulye tanesi biyikligiinde yaklasik 0,5 gram
agirhdinda bir endokrin bezdir. Beyin tabaninda, hipotalamusun altinda bir ¢ikinti seklinde uzanir. Beyni
Orten dura mater (sert zar) ile gevrilmistir. Hipofiz hormonu Uretip salgilayarak Homeostasiyi duzenler.
Bunu butin i¢ salgi bezlerini (endokrin bezleri) denetleyerek yapar
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Bu size oldukga depresif gelebilir ama HPA aksinin ve korku tepkisinin yavas ve hizh
fazlarinin olmasinin, adaptif bir nedeni var. Ve neyse ki bu gen ifadelerini, korku
tepkisini sondurmek ve vyerine, korku icermeyen baglantilar getirmek igin de

kullanabiliriz.

Tehdit Refleksi

Simdi korkunun ndéron devrelerine ve biyolojisine daha derinden bakalim. Bdylece,

korkuya nasil meydan okuyabilecegimizi de ortaya koyabiliriz.

Amigdalayi konugsmadan, korkuyu konusamayiz. Amigdala badem seklinde (amigdala
badem demek), beynin iki tarafinda da bulunan bir yapi. Amigdala, tehdit refleksi

dedigimiz seyin bir parcasi.

Korkuyu, refleks de icerecek sekilde kavramlastirmak olduk¢a dnemli. Keskin bir cismin
Uzerine bastiginizda ayaginizi kaldirma refleksi gibi, korku deneyimlerken de, belli
olaylar i¢in beyninizde ve vicudunuzda refleksler var. Bunlar, kalp atisinin hizlanmasi,
asirt ihtiyath olmak, dikkat sisteminizin tepeye firlamasi, enerji kaynaklariniza
ulasiminizin artmasi, vs. Sivri bir cisme basma refleksinde oldugu gibi, sakin, uyuyabilir,
cevrenizin tam bir resmini gorebilir olmanizla alakall tum sinir devreleri, korku refleksi

aktif hale geldigi anda birden kapatilir.

Ama korku refleksi bir gesit aptal, karmasik olmayan, olduk¢a genel bir tepkidir. Bu
onemli zira korku sisteminin iyi Ozelliklerinden birisi, genellegtirilebilir olmasi. Korku
sistemi, sizin sadece bir seyden korkmaniz i¢in tasarlanmamis. Tabii ki bebeklerin
yukseklik, orimcek ve yilan gibi bazi seylerden dogustan korktugunu gosteren saglam
veriler var. Ama korku sisteminin gercek kapasitesi, tehdit sistemi bazi dissal
deneyimlerin de etkisi ile aktif hale geldikten sonra herhangi bir seyden korkuyor

olabilmemiz.

Simdi bilginin korku refleksine ve tehdit refleksi boyunca nasil aktigina deginecegim.
Bunun sonucunda da drumcek, yilan, araba kazasi gibi fiziksel travma, toplum oninde

konusma gibi sizi korkutan herhangi bir seyin bu reflekse nasil baglandigini gorecegiz.
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Bu refleks genellesmis oldugu igin neyden korktugunu bilmiyor. Tek bildigi sey, icimizde

bizim korku dedigimiz hissi olugturmak.

Amigdala korku merkezi degil ama tehdit refleksinin 6nemli bir par¢asi. Badem seklinde
gorunse de aslinda, amigdaloid kompleks denilen gok daha buylk ve karmasik bir sinir

hlcresi koleksiyonunun bir pargasi. Bu kompleksin 12-14 kadar boélgesi var.

Amigdala sadece tehdit ile ilgili bir bdlge degil ayni zamanda birgok degisik bilgiyi
entegre eden tehdit refleksleri Ureten bir merkez. Hafiza sistemimizden, duyu
organlarimizdan gelen bilgiler, amigdaloid komplekse akiyor. Bunun yaninda
amigdaladan disari dogru birden fazla ¢ikti var. Bunlar icinde 2 6nemli yol var. Biri
hipotalamusu igeriyor. Hipotalamus denilen bu néron koleksiyonu ilkel seks durtimuzan,
yemek durtumuizun, susuzlugumuzun, sicaklik ihtiyacimizin onemli bir kismini kontrol
ediyor ve ayni zamanda tetikte olma ve aksiyon hissi yaratan adrenal bezlerimizi de

kontrol ediyor.

Bir baska yol da beynimizde PAG* (periakuaduktal gri) denilen bir alana ulasiyor. PAG
donup kalmay: tetikleyebiliyor ya da travmatik olaylari yatigtirmaya yonelik bir tepki olan

yaltaklanma refleksini tetikliyor.

Bazi insanlar tehdit karsisinda donup kalirlar. Daha 6nce savas ya da ka¢ kavramini
duymussunuzdur. Aslinda su an anlatmakta oldugum yol, savas hissi yaratabilir ve
insanlarin tehdite kargi saldirgan bir sekilde yonelmesini saglayabilir ya da kagmalarini

saglayabilir.

Bir tehdit olmasa bile insan mesela toplum 6ninde konusmaktan kaginiyorsa podyuma
cilkmaktan ya da elini kaldirmaktan (elini kaldirinca s6z verilerek topluluk 6nunde

konusmaktan) kacabilir.

Yani bir yanda savas - kag tepkisi var ama bir de donup kal tepkisi var. Donup kal

tepkisinin yoneten birkag beyin merkezi var ama bu tepki igin merkezi olan bolge PAG.

45 Periakuaduktal gri (PAG), igglidiisel davraniglari diizenlemek igin 6n beyinden motor ve otonomik beyin
sapl merkezlerine bilgi aktaran kritik bir orta beyin merkezidir.
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PAG’daki ndronlar ayni zamanda ig¢sel afyon (opioid) salgiliyorlar. Bu kimyasallar bir

cesit aciya kargl uyusmusluk hissi yaratiyor.

Bu mekanizmay1 anlamak ¢ok zor degil. Tehdit ile kargilastigimizda fiziksel olarak ¢ok
rahatsiz edici bir duruma girme ihtimalimiz yuksek ve vicut buna karsi i¢sel agri kesici

salgihyor.

Burada ilgi cekici bagska bir beyin bdlgesi de locus coeruleus. Locus coeruleus

adrenalin, epinefrin ve norepinefrin salgilayarak bir ¢esit uyarilma hissi yaratir.

Yani temel olarak amigdaloid kompleks cesitli tehditlerle ya da tehdit algilari ile (6rnegin
korkutucu bir seyin hatirasi ile) aktif hale gelebiliyor. Ama sonra korku tepkisi meydana
geliyor ve bu belli oranda tehdit refleksinin aktif hale gelmesi sonucu ortaya ¢ikiyor. Ve
bu tehdit refleksi, bircok fonksiyonu harekete gegiriyor: donup kalma, adrenal bezlerinin
aktif hale gelmesi, uyariima, tetikte olma, igsel agr kesicilerin salgilanmasi, vs.

Amigdaladan disari dogru giden bir yol bu.

Amigdaladan digsari dogru giden ikinci yol ise ilging bir sekilde normalde o6dul ve
bagimlilik ile ilgili bir alana gidiyor. Amigdala kompleksinin dopamin sistemine uzanmasi

oldukcga sasirticl.

Dopaminin aktif rol oynadigi ve pesinde kosma, motivasyon ve odul ile alakali bu beyin
yollari, tehdit merkezi ile iletisim halinde ve tehdit merkezi tarafindan aktif hale
getirilebiliyor. Bunun neden onemli oldugunu ve dopamin sistemini korkulu anilarin
yerine yeni anilar igin beyin kablolamasi yapmak Uzere nasil kullanabilecegini

gOrecegiz.

Simdi olay toparlarsak, tehdit refleksiniz var ve bu refleks herhangi bir zamanda ve ¢gok
kolay bir sekilde aktif hale gelebiliyor. Ama tehdit refleksini aktif hale getiren sey, anilari
depolayan alandan gelen &nceki deneyimlere de bagh olabilir, hemen simdi

deneyimledigimiz korkulu seylere de bagli olabilir.

Bu tehdit refleksi devresinin iki temel ¢iktisi var. Biri tetikte olma, aci ydénetimi ve donup

kalma gibi seylerle ilgili. Digeri de 6dul ve pekistirme ile ilgili.
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Korkuyu Kontrol Etmek: Tepeden Tabana isleme

Korkunun noéron devreleri ile ilgili bu resme koymamiz gereken dérdincl bir bilesen
daha var. Bu, beynin prefrontal korteks denilen alanini ve bunun alt alanlarini iceren bir

devre.

Prefrontal korteks, tepeden asagi dogru isleme dedigimiz islemle ilgili. Bu iglem ile
prefrontal korteks bir refleksi bastirabiliyor. Ornegin sivri bir cisme bastiginizda,
ayaginizi hemen kaldirnip diger bacaginizi uzatiyorsunuz. Bu refleks sizi yaralanmalara
ve dusmeye kargl koruyor. Ama isteseniz, isteyeceginizden degil ama isteseniz, sivri

cisme basarsiniz.

Bir refleks ile savasmak, tepeden asagi islemedir ve cogunlukla prefrontal kortekste
gerceklesir. Kendinize bir anlati yaratirsiniz. “Sunu yapmak istiyorum ya da yapmaliyim”
diye. Ya da “sebepsiz de olsa gidip yapacagim” da diyebilirsiniz. Bu sekilde tehdit
refleksi de dahil birgok refleksinizi bastirabilirsiniz. Bunu yapmanin yolu da, tehdit

dedigimiz deneyime yeni bir anlati, hikaye yazmaktir.

Az dnce goérdigumuz gibi tehdit refleksi, nefesin ve kalp atisinin hizlanmasi ve vicuda
adrenalin salgilanmasi gibi tepkilere neden oluyor. Bazilarimiz adrenalin bagimlisi olsak
da c¢ogu insan vucudunda fazlaca adrenalin olmasi hissini sevmez. Ama tehdit refleksi
vicuda bolca adrenalin salgilanmasina neden olur ve bundan sonra da soru donup

kalmak mi, ileri gitmek mi yoksa kagmak mi tercihine doner.

Genellesmis bir tepki olan tehdit korku tepkisine bir anlati, bir anlam, bir amag
olusturmak da dordincu 6ge. Korkunun nasil hissettirdigini degistiremezsiniz ama ne
anlama geldigini degistirebilirsiniz. Sadece ilerlemeyi mi, donup kalmay! mi yoksa geri

donup kagmayi1 mi tercih edeceginizi kontrol edebilirsiniz.

Anlatilar: “Koruyucu ya da Tehlikeli”

Simdi burada birgogunuz “mekanizma tamam, mantik da tamam ama korkuyu nasil yok

edecegiz?” diye soruyor olmalisiniz.
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Bu o kadar da basit degil. Bu devrelerin mantigini ve mekanizmasini anlamaniz ile bu
soruyu cevaplayacak noktaya gelebilirsiniz. Bu bolumde, korku konusunda

kullanabilecegimiz bir grup teknigi gérecegiz.

“‘Korkuyu yok etmek icin nasil anlatilar ingaa etmeliyim?” diye soruyor olabilirsiniz.
Oncelikle korkunun adaptif bir tepki oldugu gercekligini kabul etmeniz lazim. Yani,
insanlarin korku yok etmelerini istemeyiz zira bu onlarin yaralanmalarina ve hatta
Olmelerine neden olabilir. Tehdit - korku tepkisi, bizi 6lmekten ve kotu tercihler

yapmaktan korumak igin var.

Sadece fiziksel tehlikelerden bahsetmiyorum. Bize olan bazi seyler dlumcul degiller ve
digsal bir hasar vermiyorlar ama bize ig¢te hasar veriyorlar. Bu konuda harika
arastirmalara imza atan, Dr. Kerry Ressler’in kelimelerini 6ding alacagim. Bu boélimde,

Dr. Ressler’in calismalarina bolca referans gosterecegim.

Dr. Ressler korkuyu sadece bizi yaralayacak ya da oldurecek hemen yakindaki
durumlara hazir olmakla ilgili degil, gelecekte olabilecek seylere kargi hazir olmakla da

iliskilendiriyor zira dnceden tahmin etmek de énemli bir insani ihtiyag.

Dr. Ressler anilarimizi koruyucu veya tehlikeli olarak ikiye ayiriyor. Bazi anilarimiz,
icimizde korku uyandirsalar da koruyucular. Bizi koti hatalar yapmaktan, kendimizi

tehlikeli durumlara sokmaktan, yaralanmaktan veya olmekten koruyorlar.

Diger anilar ise tehlikeliler zira icimizde bir huzursuzluk yaratiyorlar, davraniglarimizi
uyumsuz olacak sekilde sinirliyorlar. Baskalari ile saglhkh iligkiler kurmamizi
engelliyorlar, saglikli olmamizi, iste basarimizi, kendimizle saglkh bir iligki kurmamizi

engelliyorlar.

Korku baglaminda anilari koruyucu ve tehlikeli olarak tanimlayan dil dnemli zira bunlar
korkunun 6nemli ozellikleri ve korku sisteminin ¢ogu aslinda ani sistemi. Olabilecek
seyleri tahmin ederek tehdit sistemini aktive edecegimiz sekilde, belli anilari beynimize

kaziyor.
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Korkuyu Olaylara Baglamak: Klasik Kosullanma ve Hatiralar

Simdi belli anilarin korku sistemimize nasil baglandiklarini konusalim. Bu bizi, biyoloji ve

psikolojinin glizel ve Nobel Oduillii bir alanina getiriyor: Pavlovcu kosullanma.

Cogunuz Pavlov'un kdpeklerini ve Pavlov’un kosullanma ile ilgili meshur deneylerini
duymussunuzdur. Kisaca Ozetlemek gerekirse Pavlov kopeklere bir zil galiyor ve
kopekler baslangigta bu zile pek tepki vermiyorlar. Zile bakiyorlar belki ama normalden
fazla salyalanmiyorlar. Ama zil calma ile yemek vermeyi bir arada yeterince
tekrarlayinca, kopek yemegdi gorunce salyalaniyor ve sonra yemek vermeseniz bile

sadece zil sesini duyunca bile salyalaniyor.

Pavlovcu kosullanma baglaminda kosullu uyaranlar, kosulsuz uyaranlar ve tepkiler var.
Bu birgok insanin kafasini karistirabiliyor ama ben muamkuin oldugunca basit anlatmaya
calisacagim. Kosulsuz uyaran, yemek gibi kosulsuz bir sekilde tepki ortaya gikaran
uyarandir. Ornekteki gibi zil de kosullu uyaran. Kosullu uyaranlar, dogal olarak tepki

ortaya c¢ikaran seylerle bir arada kullanilirlar.

Bunun ¢ok sikici ve basit oldugunu dusunebilirsiniz ama korku sistemimiz aynen boyle
caligiyor. Ama tepki ortaya ¢ikarmak igin, Pavlov’'un kopeklerinde oldugundan ¢ok daha
az miktarda kosullu uyaran - kosulsuz uyaran ikilisi deneyimi gerekiyor. Bir denemede

6grenme denilen bir sey oluyor yani.

Burada amigdala, tehdit refleksi ve biraz dnce bahsettigim tim bilesenler devreye giriyor
ve sistem Ogrenmek, anilar yaratmak ve oOnceden tahmin kabiliyeti edinmek Uzere
kuruluyor. Korku sistemi ¢ok iyi bir sistem zira bizi guvende tutmak igin tasarlanmig bir

sistem.

Cogdu insan igin ¢ok yogun bir deneyim, drnegin bir kere yanmak, kotu bir ayrilik, toplum
icinde konusurken bir kere rezil olmak, birinin evde besledigi yilanin bir kere saldirip
Isirmasl, vs. anlik da olsa yogun bir korku yaratabilir ama mesela o gun ve sonraki
gunler uyuyamamak gibi daha uzun korku deneyimine neden olabilir. Korku deneyiminin
anilari oldukga rahatsiz edicidir, fizyolojik sonuglari oldukga rahatsiz edicidir ve bu

nedenle de olay tek bir denemede beynimize korku olarak kablolanabilir.
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Bu, diger noroplastisite sekillerinden oldukga farkh zira 6drenme ile ilgili diger
noroplastisite sekilleri genellikle uzun sure ve fazlaca tekrar gerektirirler. Maalesef pozitif
veya notr deneyimler genellikle tek denemede 6grenilemezler. Tek denemede 6grenme

genellikle negatif deneyimler icin olur.

Simdi klasik kosullanmanin nasil meydana geldigini anhyor olmalisiniz. Cocukken
piyano resitali vermek Uzere izleyenlerin onlUne gegiyorsunuz ve piyano basina
oturdugunuzda birden donup kaliyorsunuz. Birka¢ saniyeligine donup kalsaniz da bu
size buyuk utang veriyor. Kalbiniz yerinden g¢ikacak gibi atiyor, terliyorsunuz ve
hissettiginiz utang sizi uzun muzik enstrimanlarindan uzak durmaya ya da topluluk

onunde galmaktan kaginmaya itiyor, eger tabii bunu asmak icin bir seyler yapmazsaniz.

Bu iste tek denemede 6grenmektir. Bazi insanlar igin birden fazla deneyimin birikmesi
gerekebilir. Boyle bir kisi 6rnegin butun bir yaz ya da yil ya da Allah korusun 10 yil stren
bir kotu iligski sonrasi, birine baglanma veya duygusal yakinliga kargi buyuk bir korku

geligtirebilir.

Korku kisa vadeli, orta vadeli veya uzun vadeli olabilir. Kisa sureli bir hatirayi icerecek
sekilde ya da uzun slre boyunca olan birgok olayin hatirasini icerecek sekilde
kablolanabilir. Sonugcta iligkiler koétuduar, bu sehir ya da mahalle berbattir gibi genel

hislere yol acabilir.

Korkunun zamansal bir bileseni var yani korku sisteminde, zaman iginde meydana
gelmis bircok olayi bir bir araya toplayip spesifik bir korku yaratan ya da izole, kisa

suren bir olayi alip buyuk bir genel korku algisi yaratan bir bilesen var.

ikincisine bir érnek vereyim. Ornegin bir arkadasinizin sizin sehrinize ilk defa geldigini
ve bu ziyaretlerinde arabalarinin igine hirsiz girdigini distnin. Maalesef bu bazi
sehirlerde sik rastlanan bir olay. Bu olaydan sonra arkadasiniz sizin sehre bir daha ayak
basmamaya yemin edebilir. Bu izole bir olay olsa da, arkadasinizin sizin sehriniz

hakkindaki gorusunu tamamen ele gegiriyor.
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Korku Ogrenmesi Nasil Meydana Gelir? Uzun sureli potansiyel
artisi (USPA)

Bu asamada, tehdit refleksinin ve korku tepkisinin arkasindaki devreler ve bunlari
yukaridan asagl dogru nasil kontrol ettigimiz yani korku tepkisine bir anlat
iliskilendirdigimiz ve korku tepkisinin belli olaylarla baglantili olarak 6grenilebilir oldugu
konusunda yeterli bilgiye sahip oldugunuzu umuyorum. Ama henlz bu 6grenmenin
nasil meydana geldigi konusuna deginmedim. Simdi bu konuya deginecegim zira
korkuyu nasil yok edecegimiz ya da daha dogrusu korkuyu nasil daha pozitif

deneyimlerle degistirebilecegimiz konusu agisindan, korkuyu nasil 6grendigimiz énemli.

Sinir sistemimizde noroplastisite denilen bir mekanizma oldugunu biliyorsunuz.
Noroplastisitenin  kabaca sinir sistemimizin deneyimlere tepki olarak degisebilme

kabiliyeti oldugunu biliyorsunuz.

Noroplastisite hlcre seviyesinde, degisik mekanizmalar sonucunda meydana geliyor.
Temel noroplastisite mekanizmalarindan biri de Uzun sureli potansiyel artisi (USPA)*

USPA néronlar arasindaki belli baglantilarin gticlendiriimesi anlamina geliyor.

Noronlar arasindaki baglanti noktalari arasinda sinaps denilen ve noronlar arasindaki
iletisimin meydana geldigi bosluklar var. Bu bosluklar guglendirilebiliyorlar yani belli
noronlar belli baska noéronlar ile daha oOncesine gore ¢ok daha gugli bir sekilde

haberlegebiliyorlar.

Araba kazasi, yilan ile kargilasma, topluluk éninde konusma, travma veya herhangi bir
korkutucu deneyim hakkinda konugurken, korku sistemine baglaniyoruz. Konustugumuz
sey, sinapslar arasindaki baglantilarin gucu ile alakali yani daha 6nce birbirleri ile pek iyi
haberlesemeyen sinir hicreleri, artik ¢ok gugla, hizh ve berrak bir sekilde haberlesir

hale geliyorlar. Bu da, USPA mekanizmasi sonucu oluyor.

8 long term potentiation ya da Uzun siireli potansiyel artigi (USPA): Presinaptik sinir hiicresinin yiiksek
frekansla (tekrar tekrar) uyarilmasinin, uyarici postsinaptik potansiyelde yarattigi uzun sureli bir artis.
Baska bir deyisle, sinirsel bir yol ne kadar sik kullanilirsa, ayni yolu gelecekte de kullanmak o kadar
kolaylasir. Yine baska bir deyisle, tetiklenmeleri iligkili birbirine bagli iki sinir hiicresi, gelecekte de
birbiriyle iligkili olarak tetiklenecektir
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USPA, korkuyu soéndirme ile ilgili tartismamiz agisindan énemli olan birkag hicresel
mekanizma  sayesinde oluyor. Temel mekanizma NMDA alicilari  yani
N-methyl-D-aspartate receptorleri. Bunlar, néronlar Uzerinde birer baglanma noktasi ya

da park alani.

Néronlar cok yogun bir olay nedeniyle cok gliclii bir sekilde aktif hale geliyorlar. Ornegin
arkadasinin sehrinde arabasi soyulan adamda arabalarindaki mallari koruma ile ilgili

NMDA alicilari gugla bir sekilde aktiflesiyor.

NMDA alicilari normalde kolay aktif hale gelen alicilar degiller ve aktiflestiklerinde,
noron iginde bir dizi sinyal yaratiyorlar ve néronu degistiriyorlar. Noron hlcre yuzeyine
daha fazla park alani koyuyor ve boylece bu hicrelere dogru olan haberlesme daha da

kolay ve hizli hale geliyor.

NMDA alicilari normal gundelik aktivitelerde de kullanilsa da genellikle 6grenmede, sinir

sistemimizde yeni baglantilar olusturmada kullaniliyorlar.

NMDA alicilari ve paralelinde birka¢g baska mekanizmanin aktif hale gelmesi, hicre
icerisinde bir dizi olayin meydana gelmesine neden oluyor ve bundan sonra bir olayin
dusuncesi bile tehdit refleksini harekete gecirebiliyor. Yani USPA ile gegcmiste alakasiz
ve Onemsiz olan olaylar artik korkutucu hale geliyorlar. Bu mekanizma ile bazi olaylari

travmatik hale getiriyoruz.

Simdi neyse ki NMDA alicilari ve USPA mekanizmalari tersine de cgalistirilabiliyorlar.
Uzun Sireli Bastirma (USB)*" denilen bir mekanizma daha var. USB, USPAnIn tersine
baglantilari zayiflatiyor. Korkuyu sondurmeyi basardigimizda da olan bu, belli néronlar

arasindaki baglantilarin zayiflamasi.

Korkulari Sondurmek (Azaltmak)

Simdi korkuyu sondurmek, travmalari tersine ¢evirmek yani insanlarin belli olaylar,
kisiler ya da yerler ile ilgili kdti hissetmesini sona erdirmek igin uygulanan terapilere

deginmek istiyorum.

47 Long term depression
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Bu sure¢ az 6nce bahsettigimiz NMDA alicilari ile ilgili ama baglantilari guglendirmek
yerine Kigilere, olaylara veya yerlere karsi gelistirilen tehdit refleksinin ardindaki néron
baglantilarini zayiflatmak ile basliyor. Bundan sonra da daha pozitif deneyimler ile ilgili

baglantilarin guc¢lendirilmesi gerekiyor.

Bu ¢cok dnemli. Sanilanin aksine korkuyu séndirmek yeterli degil. Korku ve travmayi
sondurdukten sonra, korku ve travma dolu anilari, fikirleri ya da tepkileri, daha pozitif
tepkilerle yer degistirmek de gerekiyor. Bu maalesef hem bilim literaturinde hem de

korku ve travma ile ilgili genel tartismada ¢ok az deginilen bir konu.

Korkuyu sondurmek, sinir sistemimizi yeniden kablolamak ile korku ve travma yok
edilebilir ama bu sure¢ sadece korkulu veya travmatik bir olay konusunda rahatlamak ile
olmaz. Gecgmiste korku ve travma yaratan olaylara yeni pozitif deneyimler de eklemek

gerekli.

Klinik olarak korku, travma ve hatta Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB)
konularinda birgok yaklasim var. Birgcok durumda antidepresan gibi ilaglar kullanihiyor.
Bu ilaglar genellikle kaygly! azaltan ilaglar ve daha once konustugumuz Hipotalamus
Hipofiz Adrenal Aksi Gzerindeki 6geleri azaltmaya yonelikler. Birgok insan antidepresan

ve benzeri ilaglarla, kaygi, korku ve TSSB belirtilerinde azalma sagliyor.

Fakat bu tedavilerin higbiri, korkunun norobiyolojisine dayanmiyorlar. Kayginin kontrol
edilmesi elbette kisinin panik atak veya korku yasama riskini azaltiyor ama ilaglar

korkunun mekanizmasina direkt etki etmiyorlar.

Biraz 6nce detayli olarak konustugumuz korku devrelerini hedefleyen tedaviler hakkinda
disunmemiz gerekiyor. Yani genel tehdit refleksi ve korku tepkisi ile baglantili anilar var
ve tehdit refleksi ve korku tepkisi de dopamin sistemine ve aci ve kaygqi ile ilgili baska

sistemlere baglanabiliyor.
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Bilissel (Anlati) Terapileri

Bu noktada, bu sistemleri direkt hedef alan, temel korku ve travma tedavilerine

geliyoruz. Bu tedavilere davranigsal terapi*® deniyor.

Birgogumuz mucize bir hapla ya da kisa sure baglanabilecegimiz bir makine ile
beynimizi yeniden kablolayabiliyor olmayi ve bu sekilde korkudan kurtulmay:! hayal
ediyoruz. Ama maalesef gergek dunyada bdyle haplar ya da makineler yok. Bunun

yerine konusma ve anlati ile ilgili teknikler var.

Konusma ve anlati tekniklerinin potansiyel hap, makine ya da iksirlerden daha zayif
araclar olacagini dasunebilirsiniz. “Konusmak, bir seye olan tepkimizi nasil
degistirebilir?” diye sorabilirsiniz. Ama sadece dil kullanimi UGzerine kurulu, U¢ cesit
terapi mevcut ve bunlar, korku ve travmayi azaltma konusunda guglu ve etkin oldugu
bilimsel olarak gosterilmis terapiler. Bu terapiler, Uzun Sdreli Alistirma Teknigi'nin
(Prolonged Exposure Therapy)*, Biligssel islem Terapisi (Cognitive Processing Therapy-

CPT) ve Biligsel Davranisgi Terapi (Cognitive Behavioral Therapy).

Bu terapiler konusundaki literatire detayli bir sekilde dalmayacagiz. Ama bu ug terapi

¢esidinin de galismasinin ardindaki merkezi temaya deginecegiz.

Korku devresinin, travma devresinin genel bir refleks icerdigini ve bundan sonra da 6n

beyinden gelen tepeden asagdi dogru gelen 6geleri oldugunu hatirlayin.

insanlar travmalari hakkinda konusmaya basladiklarinda, 6zellikle de ¢ok detayl olarak
anlatmaya basladiklarinda, muazzam bir kaygi refleksi ortaya ¢ikiyor. Bu refleks bazen

korku ya da travmaya gergekten maruz kaldiklarindakinden ¢ok daha ylksek olabiliyor.

8 Behavioral therapy

49 Uzun Sureli Alistirma Terapisi (Prolonged Exposure Therapy (PE)), kronik hale gelmis Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu (TSSB) icin gelistiriimis ve yapilandiriimis bir grup bilissel ve davranisgi terapi teknigini
icerir. Tedavinin temelini olusturan “Emotional Processing” teorisine goére Kronik TSSB, kiginin travmay!
hatirlatici durumlar ve dusincelerinden kaginmasi sonrasi, travma hatiralarinin yeterince islenemedigi
duslncesine dayanir. Kaginma davraniglari, travma sonrasi ortaya ¢ikan hasta ve gevresi hakkindaki
olumsuz disuUnce ve inanglarin da sirmesine neden olur.

Bu terapi tekniginde amag, kisiyi travmayla iligkili uyaranlarla karsilastirarak bilgi islemlemeyi (emotional
processing) ilerletmektir. Tedavi iki ana bolime ayrilir. “lmaginal Exposure (imgesel Alistirma)” denilen
bélimde, hastadan gdézlerini kapatarak travmasini -o an yasiyormuscgasina- tekrarlayici sekilde anlatmasi
istenilir. Hastanin travma 6ykusu seanslar boyunca gittikge ayrintilandirilir ve olayla iligkili mimkin
oldugunca tiim duyular (dokunma, koku, ses vb.) canlandiriimaya calisilir.
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Bu uzman bir terapist esliginde yapiliyor ya da yapilmali zira insanlar bunu yaparken
¢ok yogun kaygi hissediyorlar. Terapist travmayi yasayan Kisiyi, tam detaylari ve tam
cumleler ile anlatmaya, ne hissettigini de detayl tanimlamaya tesvik ediyor. Yani kiginin

korkutucu ya da travmatik olayla ilgili anilarini tam detaylari ile anlatmasi saglaniyor.

Burada garpici olan sey, travma veya korkuyu detaylari ile anlatmanin her tekrarinda,
kayg! tepkisi bir onceki seansa gore asama agsama azaliyor. Bazilariniz “bu normal, zira
bir hikayeyi her anlatiginizda hikayenin etkisi azalr” diyebilirsiniz. Bir filmi her

izlediginizde ya da bir sakay! her duydugunuzda etkisinin azalmasi gibi.
Korku sistemine biyolojik seviyede bakarak terapi yapan klinik psikologlarin dedigi su:

“Travmatik ya da korku dolu olaylarin detayh bir sekilde anlatiimasi, U¢ cesit terapi

yonteminin de pozitif etki yapmasi icin hayati bir sey.”

Yani yeniden anlatma ¢ok 6nemli. Bunun bir uzman gozetiminde yapilmasi gerektigini
ve hafife alinmamasi gerektigini tekrar hatirlatayim. Cinki korku tepkisinin ¢ok uzun
siire kalici olan bir egrisi var. insanlar bazen giinlerce uyuyamiyorlar (sonra uykuyu da

konugacagiz).

Buradaki ana fikir, korkung, psikolojik ve fizyolojik olarak oldukg¢a rahatsiz edici bir
hikayeyi anlata anlata sikici ve kotu bir hikayeye donustirmek. Bu hikaye, surecin bu
asamasinda tabii ki hicbir zaman iyi bir hikayeye donusmeyecek. Yani korkung bir olay,

korkung bir olay olarak kalacak.

Ama bir olayl anlatmanin, tehdit refleksini anlatidan ayirmak gibi bir etkisi var. Ve her
detayh anlatimda, tehdit refleksi asamali olarak azalacak sekilde yeniden aktif hale
geliyor ve hikaye sonunda, sadece gergekten kotu ve gergekten sikici bir hikaye halini

aliyor.
Simdi bu, korkuyu agmanin bir parcasi. Buna korkunun sonuamlemesi diyoruz.

Simdi Pavlovcu kosullanmaya (klasik kosullanmaya) yeniden donelim. Hem insanlar
hem de hayvanlar Uzerinde yapilan aragtirmalar gdsteriyor ki, denege verilen elektrik

sokunu bir zil ya da bir ses ile iligkilendirdiginizde, denek kendisini elektrik sokuna
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hazirliyor. Sonra sadece zil veya ses verdiginizde denek, elektrik soku almasa bile soku
aldigindaki gibi donuyor, savasiyor ya da kagmaya caligiyor yani soka kosullaniyor.

Ama zili veya sesi sok olmadan defalarca galarsaniz, denek tepki vermemeye basliyor.

Gordugunuz gibi bu, klasik kosullanmanin geri gevrildigini gosteriyor ki buna geri

cevirme sonumlendirmesi (reversak extinction) deniyor.

Travmatik ya da korkulu bir anlatinin tekrar tekrar ve detayl dile getiriimesi, temelde bir

sonumlendirme sureci.

Bu terapistin ofisinde ylz ylze ve birebir de yapilabilir, insanlarin sirayla konustugu
grup seklinde de yapilabilir. Bazen de kisinin korkulu ya da travmatik deneyimi detayl
olarak yazmasi ile de yapilabilir. Bu yontemlerden hangisinin daha etkili oldugu tam
olarak bilinmiyor. Literatlrun isaret ettigi, birey ile terapist ya da grup arasindaki glivenin

¢ok dnemli oldugunu gosteriyor.

Fakat bir¢cok insanin finansal nedenlerle boyle bir terapiye ulasmasi mumkun degil. Bu
durumda, detayli bir gunlik tutmanin olduk¢a etkili oldugu, arastirmalar sonucu
gosterilmis ama insanlarin travmalarini, sosyal destek olmadan aktif hale getirmelerinin

tehlikeli oldugunu tekrar sdylemek zorundayim.

Sosyal destek isinde devreye giren bazi kimyasallardan ve bunlarin korkuyu

sonumlendirmede neden ise yaradiklarindan daha sonra bahsedecegiz.

Anlatinin Tekrarlanmasi, Kéti Deneyimin Uzerine lyi Deneyim

Yazilmasi

Travmatik ya da korku dolu olaylarin detayl bir sekilde surekli olarak farkina varmak, o

olay ya da kigi ile travmatik olmayan bir baglanti kurmanin anahtari.

Simdi bu bir yaklagim ve diger yaklagsimlardan da bahsedecegim ama eski deneyiminize

verdiginiz fizyolojik tepkileri azaltmak birinci adim.
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Ama birinci adimi gergeklestirseniz bile, yeni bir anlatiyr “yeniden 6grenmeniz” gerekli.
Yeni bir anlatiyr yeniden 6grenmeniz ya da yeni baglantilar kurmaniz neden gerekli?

Bunun nedeni, korku refleksi devreleri ile alakali.

Hatirlarsaniz, beynin dopamin salgilanmasi ve pekistirme ile ilgili iki alanina giden yollar
var. Bu yollar da bize, travmanin ardindaki devrelerin yeni ve pozitif baglantilara

atanmasini sagliyorlar.

Cok basit bir 6rnek verecegim. Bir gocugun bisikletle futbol oynamaya giderken kota bir

araba kazasina ugradigini disunin. Cok koétlu bir sey ama g¢ocuk hayatta kaliyor ve

iyilesiyor.

Bazi korku anilarinin neden daha kapsamli, bazilarinin neden daha dar bir gsekilde
kablolandigini bilmiyoruz. Ama bir sekilde ¢ocuk artik bisiklete bile binmek istememeye
basliyor ve hatta futbol oynamak bile istemiyor. Ya da bazen daha kétusu, artik digari
cikip bir yerlere gitmek bile istemiyor. Bu boyle olmak zorunda degil tabii. Bazi ¢ocuklar

kazadan sonra o caddede bisiklet sirmemeye baslayabilirler.

Anlatiyr bir klinik psikologa yeniden anlatma sureci, korku tepkisinin sonumlenmesini
saglayabilir. Kalp atis hizinda azalma, odaklanmanin daralmasinda azalma ve korku
olarak kabul ettigimiz her seyde azalma saglanabilir. Ama iyi bir biligsel davranis
terapisti ya da korkunun ve travmanin norobilimini anlayan biri, bunun yeterli olmadigini
bilir.

Ornegimizdeki ¢ocuk icin bu cok dnemli zira bu cocugun sadece futbol oynamaya
bisikletle gitmeyi ya da arkadaglari ile zaman gecirmeyi yonetmekle kalmayacak, ayni
zamanda futbola bisikletle gitme, futbol oynama, sosyal aktiviteler vs. ile pozitif

baglantilari olan yeni bir anlariy1 beynine kablolamasi da gerekli.

Bu sirecin sasirtici bir 6zelligi, bu yeni anlatinin eski travmatik deneyime baglanmasi.
Yani olay sadece kotu anilarin ve deneyimlerin iyi anilar ve deneyimlerle degistiriimesi
degil. Tepeden asagi, zihinlerinde goyle bir sey de tutmalari: “Sadece futbol oynamaya

gitmek icin bisiklet surmiyorum. Ayni zamanda bundan zevk de aliyorum ve kotu bir
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araba kazasl gecirmeme, bundan su kadar zaman 6nce odamdan bile gitkamama ya da

kimseyle gérisemememe ragmen bunu yapiyorum ve zevk aliyorum.”

Pozitif baglantilar kurmak anahtar. Bu pozitif baglantilarin daha onceki travmatik
olaylara baglanmasinin da anahtar olma sebebi, prefrontal korteksin tehdit refleksine
olan tepeden — tabana baglantisi, o devredeki diger baglantilara benzemiyor. Devredeki
diger baglantilar zincirleme reaksiyon seklinde diger néronlarin aktif hale gelmesi
seklinde. Bir noron digerini aktive ediyor, o digerini ve o da digerini seklinde hareket

ediyorlar.

Ama tehdit refleksine giden tepeden — tabana devre ise baskilayici (inhibitory) yani
devrelerin aktif hale gelmesini engellemeye meyilli. Yani tehdit refleksinin aktif hale

gelmesini baskilamaya meyilli yani bir ¢cesit fren gibi davraniyor.

Bu nedenle pozitif deneyimlerin daha énceki negatif deneyimlerle iligskilendiriimesinden
bahsederken, araba kazasinin nasil korkun¢ oldugunu unutmaktan bahsetmiyoruz.
Devreye yeni pozitif anilar eklemekten ve bu sayede de korku tepkisinin ortaya ¢gikma
ihtimalini buylk olglide azaltmaktan ve korku tepkisinin sondurdlmis kalmasindan

bahsediyoruz.
Simdi anlagildigindan emin olmak igin tekrar edecegim.

Birinci adim, korku ve travmayi sondirmek ve korku tepkisinin siddetini azaltmak igin
tekrar tekrar ve detayl olarak anlatip rahatlamak. ikinci adim, daha énceki travmatik
tepkiye yeni ve pozitif deneyimler eklemek ya da bu tepkiyi pozitif deneyimlerle

degistirmek.

Sonumlendirmenin once olmasi anahtar. “Biliyor musun, araba kazasi aslinda iyi oldu
zira butin yil evde kaldim ve bol bol ders g¢alistim” diyemezsiniz. Yani bunu kendinize
sOyleyebilirsiniz ve bu dogru da olabilir. Ama bu, korku tepkinizi ve kaza ile ilgili
travmatik baglantinizi, muhtemelen yok edemez (araba kazasini genel bir érnek olarak

kullaniyorum).

Bu sureg (yine tekrar olacak ama) su adimlardan olusuyor:
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1) Eski deneyimi tekrar tekrar anlatarak azaltmak. ilk tekrarda korku tepkisi ok
yuksek ve oldukga rahatsiz edici olur ama bu tepki anlattikga zaman iginde azalir. Siz
bu sayede korkung ve oldukga rahatsiz edici bir hikayeyi, korkun¢ ve oldukga sikici bir

hikaye haline getirirsiniz. Bu, sdbnumlendirme surecidir.
2) Bundan sonra iginde bir 6dul hissi olan yeni anlatiyi 6grenme sulreci var.

3) Daha sonra da bu 6dul hissi de gegmis travmatik olaya ya da gegmiste travmatik

olan olaya baglanmali.

Tum bunlar, tamamen anlati ve bilig ile oluyor. Bu bence ¢ok dnemli zira gogu zaman
rasyonalizasyonun, hikaye ve anlatinin degerlerini kigcumsemeye meyilliyiz. Ama
prefrontal korteksimiz, aksi halde refleksif olacak seylere bir anlam ve amag¢ atama

konusunda olaganustu bir kapasiteye sahip.

insanlarin  soykirnm gibi felaketlerden kurtulup, daha &énce blylk kayip olarak
nitelendirilen seylere bir zafer anlatisi kazandirmasi gibi. Anlati sireci, beynin yeniden

kablolamasinin ana yollarindan biri.

EMDR: G6z Hareketi Desensitizasyon Yeniden Islemesi

Anlatilar, korku ve travmayi sondirme konusunda hi¢ de kigimsenmemesi gereken
araclar. Aslina bakarsaniz anlati, korku devrelerini yeniden kablolamanin en iyi ve en

guglu yolu.

Ama anlatinin gucunu kullanabilmemiz i¢in bunu dogru sirada yapmamiz lazim:
sonumlendirme, pozitif baglantilari olan yeni anlati 6grenme ve bu pozitif baglantilari

gecmiste travmatik veya korkutucu olan olaylara baglama.

Ug terapi cesidinden bahsetmistim: Uzun Sdreli Alistirma Teknigi, Bilissel islem Terapisi
ve Biligsel Davraniggl Terapi. EQer korku ve travmalarinizdan kurtulmak istiyorsaniz, bu

terapilerden biri ya da birkagi konusunda lisansl terapistler bulup onlarla ¢alisabilirsiniz.

Diger baska terapi gesitleri konusunda ¢ok fazla soru aliyorum. Cokg¢a konu edilen

terapilerden biri de 1980’lerde Francine Shapiro tarafindan gelistirlen EMDR (Eye
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Movement Desensitization and Reprocessing) yani G6z Hareketi Desensitizasyon ve

Yeniden Iglemesi.

EMDR, bir klinik psikolog godzetiminde, goOzleri bir saga bir sola hareket ettirirken
travmatik veya korku dolu olayi yeniden anlatma seklinde oluyor. Peki bu teknik nasil ya

da neden ige yariyor?

EMDR'’in beynin her iki yanini da aktif hale getirdigini iddia eden argumanlar var ama
EMDR'’in korku ve travma konusunda faydali olacak sekilde beynin iki yarisini da aktif
hale getirdigini gosteren bir kanit yok. Bir o yana bir bu yana bakmak beynin iki yarisini

harekete gecirir ama korku ve travma konusunda caligtigini gosteren bir kanit yok.

Fakat bu konuda hem hayvanlar hem de insanlar Uzerinde yapilan arastirmalar, gézlerin
bir saga bir sola (yukari asagi degil) hareket ettiriimesinin, tehdit refleksinde ve korku

tepkisinde buyuk bir azalma sagladigini gosteriyor.

Bunun neden ise yaradigina gelirsek, EMDR, gozlerin yatayda saga sola hareket
ettirilmesi, amigdala ve baglantili devrelerde aktivitenin, bunun sonucunda da kayginin

ve tehdit refleksinin azalmasini, sempatik otonom uyarilmanin azalmasini sagliyor.

Yani EMDR ile daha sakin, daha az tetikte ve stresli hissediyoruz.

Bu tdr bir g6z hareketi, cevremiz icinde hareket ederken yaptigimiz bir sey. Bu nedenle
bu g6z hareketlerinin neden etkili oldugu konusunda evrimsel ve gevresel baglamda
oldukga makul bir teori ortaya atilabilir: korku ve ileri dogru hareket birbirleri ile uyumlu
degiller. Korku tepkisi genellikle donup kalmayi veya gerilemeyi icerir. Bazi insanlar
korkuya ragmen ilerleyeceklerdir ama bu genellikle 6grenilmis bir tepkidir ve gogu insan

korktugunda ya donup kalir ya da geriler.

ileri dogru hareket etmek, saga sola g6z hareketleri yaratir. Bu da gériinen o ki tehdit

refleksinin aktif hale gelmesini ve 6zellikle amigdala aktivitesini bastirir.

Fakat sunu da soylememiz gerekli ki EMDR sadece tekil korku ve travma
deneyimlerinde calisiyor gibi goranuyor. Yani kotu bir evlilik ya da gocukluk gibi bir streg

travmasindan c¢ok bir kaza gibi tekil ve kisa sureli olaylara bagh travmalarda ige yariyor.
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Sosyal Baglantilarin ve izolasyonun Kimyasal Giicli

Burada bahsettigimiz terapilerin, yetenekli ve lisansli bir profesyonel yardimi ile
yapiliyorlar. Ama korku ve travmadan kurtulmaya ihtiyaci olsa da bu tur bir profesyonel
yardima ulasamayan birgok insan var. Bir¢ok insan bir arkadasi ile konugsarak, gunlik

tutarak ya da baska geleneksel olmayan yontemlerle, bu sorunlarini gdzmeye galigiyor.

Sosyal baglantilar, bir korkusu ya da travmasi Uzerinde galisan herkes igin énemli zira

korku ve travma ile ilgili kimyasal sistemler ve néron devreleri ile alakali.

Bunu meyve sineklerinde de, farelerde de ve insanlarda da goériyoruz. Caltech’ten
David Anderson ve ekibinin, Dr. Ressler ve ekibinin ve tabii ki baska bilim adamlarinin
calismalariyla guzel bir literatir olustu ve bu calismalar tasikinin norotransmitteri
hakkindalar.

Tasikinin oldukga ilging bir molekul ve gorinen o ki merkezi amigdala ve gevresinde

aktive olan bir molekul yani tehdit refleksinin tam merkezinde.

Travmatik ya da korku veren bir olay olduktan hemen sonra, travmatik ya da korku
veren deneyimi pekistiren devrelerde, gen ifadelerinde ve uzun sureli potansiyel
artisinda degisim ve NMDA alicilarinin aktif hale gelmesi gibi bir dizi olay meydana

geliyor.

Tasikininin de dusuk seviyeden orta seviyeye degisen oranlarda kaygiya ve bir gesit
sinirlilige ve saldirganliga neden oldugu goruluyor. Ve tasikinin seviyeleri, sosyal
izolasyon ile artiyor ve sosyal izolasyon, halihazirdaki travma ya da korkularin siddetini

arttirabiliyor.

Bunun yaninda guvendigimiz insanlarla sosyal baglantilar kurmak, fiziksel olmasina
gerek yok sadece konusmak veya beraber yemek yemek gibi sosyal olmasi yeterli,

tasikinin etkilerini ve hatta seviyesini dusuruyor.

Travma ya da korku nedeniyle hayati zorlagsan ve bu problem Uzerinde ¢aligan biri, bu

problem i¢in ugragmasindan bagimsiz olarak sosyal baglantilarini da koruyup arttirmali.
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Bu bilginin bariz oldugu gergcek ama artik burada altta yatan bir kimyasal mekanizma
oldugunu ve sosyal izolasyonun kimyasal olarak travma ve korku arttirici ozellikleri

oldugunu da biliyorsunuz.

Nesilden Nesile Aktarilan Travma

Simdi konusacagim bilimsel bulgular ¢ok ilging ve aslinda oldukga da Urkutlculer. Konu
nesilden nesile aktarilan travma ve kiginin korku ve travmaya yatkin olmasi. Bu

konudaki bilimsel literatariin son 50 yildir tartisma konusu oldugunu belirteyim.

Ama en yeni ¢alismalarin gergekten kanitladigi sey su ki, insanlarin travma ve korkuya
yatkinligi miras alma kapasitesi var. Bu ebeveynlerimizin ya da onlarin ebeveynlerinin
travmatize oldugu deneyimler nedeniyle bizim de kesin bir sekilde travmatize olup
buaylk korku deneyimleyecegdimiz anlamina gelmiyor. Buna egilimli oluyoruz anlamina

geliyor.

Bu konudaki calismalari 6zetleyelim ve sonra da bunun birey olarak bizim igin ne
anlama geldigine bakalim. Bu konudaki en 6nemli ¢aligmalardan birisi, daha once de

bahsettigim Dr. Kerry Ressler’e ait. Calismanin basghgi “FKBPS polimorfizmi ve gocukluk

cag istismarinin yetigkinlerde travma sonrasi stres bozuklugu belirtileri ile baglantisi”™®

Bu konuda bir bagka ¢alisma da Ressler'in ekibinden “Ebeveyn koku deneyimi sonraki

nesillerdeki davraniglari ve néron yapilarini etkiliyor™'

Bu calismalarda c¢ocukluk déneminde travma ya da istismar yasamis insanlarin
taringesine bakiliyor ve sonra da bu kisilerin ¢ocuklarindaki Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu belirtilerine bakiliyor. Gérinen o ki eger cocuklukta orta siddette ya da
siddetli istismara ugramis bir babaniz varsa, bu istismar babanizin genetiginde
degisiklige neden oluyor ve babanin spermi gelecek nesilde ¢ocugun belli tip olaylar
karsisinda travma ve strese daha az dayanikli olmasina neden olabiliyor (kesin olarak

degil, yatkin olma ihtimali gorece yuksek oluyor).
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Makale basliginda FKBP5 polimorfizminden bahsediyor. FKBP5 polimorfizmi, genom
icinde kortizol salgilanmasi ile ilgili bir bolgeye tekabul ediyor. Bu hem anneden hem de

babadan miras alinabiliyor ama babadan miras alma ihtimali daha ylksek.

Bazilari gergek bir travmanin nesilden nesile aktariimasindan bahsediyorlar ama bu
anlati sayesinde olabilir yani bir insan ebeveynlerinin travmasini dinleye dinleye o
travmaya yatkin hale gelebiliyor. Bu mekanizmanin etkinligini goéz ardi edemeyiz. Ama
bu calismalar, travmaya yatkinligin genetik olarak da aktarilabilecegine isaret ediyorlar.
Burada bir mucize yok. Belli genler degisiyor ve bu genler gelecek nesile aktarildiginda
gocugun travmaya yatkinhigi daha fazla oluyor. Bu tabii ki bu ¢ocuklarin travmaya ve

korku i¢cinde yagsamaya mahkum olduklari anlamina gelmiyor.

Travmanin nesilden nesile gegmesi fikri bizi, tehdit refleksinin daha genel bir algisal

sistemin pargasi oldugu fikrine getiriyor.

Normalde gormeyi, duymayi algi sistemleri olarak dugunuriuz. Ama tehdit algilama,
tehdit 6grenme ve korku sistemi de bir gok yonden bir algi sistemi.Tepkisi agisindan
oldukga genellesmis bir algi sistemi. Genel tepki esneklik sagladigindan iyi ama spesifik
olmadidi icin kotl yani eger devre aktif hale gelirse hemen her seyden korkup

travmatize olabiliriz.

Travmatize Oldugunuzu Nasil Anlarsiniz?

Simdiye kadar, travmatize oldugunuzu nasil anlarsiniz konusuna deginmedik. Kronik ve

insani zayiflatan bir korkuya sahip olup olmadiginizi nasil anlarsiniz?

Psikiyatri toplulugu insanin uyku ve yeme guglugu, kaliteli is yapma ya da ders .calisma

guclugu gibi belirtilere odaklaniyor ve bunlar klinik teshis igin gercekten gegerli kriterler.
Ama hepimizin kendi bagsimiza degerlendirebilecegimiz biyolojik bir bilegsen var. O da

And that's one of i¢sel duyarli - digsal duyarli dengesi. Derimizin disindaki dinyaya
odaklanmamiz ve ona duyarli olmamiz digsal duyarlilik (exteroception). igimizde
olanlara odaklanmamiz ise i¢sel duyarllik (interoception). Ornegin durup midem nasil

hissediyor, ne kadar agim, kalp atisim normal mi diye odaklanip gozlemleyebiliyorum.
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Travma ve korku isi, digsal deneyimleri alip tehdit refleksi dedigimiz korku devrelerine
aktarmaktan ibaret. Journal of Science dergisinde yayinlanan bir arastirma, igcimizde
hissettigimiz seylerin, digimizda olan olaylarla makul bir gekilde baglantili olup
olmadigina bakiyor. Bu makaleye biraz deginecegim ve daha sonra da buradan, korku
ve kaygl durumumuzu degerlendirme konusunda pratik sonucglar c¢ikarmaya

calisacagim.

Makalenin bagligi “Korku dengesi farelerde insular kortekse vucutsal bildirimlerle
surdiriliyor™? insular korteksi pek konusmadik ama bu alan igsel duyusal diinyamizin,

i¢csel duyusal hislerimizin bir haritasini barindiriyor.

Arastirmada denekler tekrarlanan bir ses ve elektrik soku ile belli bir tehlike sinyaline
kosullandiriimiglar. Bu sayede de bir sure sonra deneklerde korku tepkisi sadece ses ile

ortaya ¢gikmaya baslamis (klasik kogullanma).

Beynin insular alani, i¢sel hislerimizin, digsal durumlara gore makul olup olmadigina
karar veren bir yapi. Bu yapi arterial baroreseptor denilen kan basinci alicilari ile bile
baglantili. Kalp atisiniz hizlandiginda, insular kortekse mesaj godnderiyorsunuz ve
insular korteks de “streslendim, kan basincim artti” diyor. Yani kan basincinizi
Olgcmenize gerek yok, insular bunu sizin igin yapiyor. Sayisal 6lgim yapmiyor ama nitel

Olgum yapiyor.

insular korteksteki aktiviteyi bastirmanin temel sonucu, dissal deneyimin siddetinin, cok
genis bir yelpazede i¢sel deneyime sebep olmasi. Yani ¢cogu insanda hafif bir sok, hafif
bir kan basinci artisina neden olur ama yuksek bir sok, kalp atisinda buylk bir artisa
neden olur. insular, icsel etki ile digsal etkinin birbirlerine uyumu konusunda merkezi bir

rol oynuyor.

insular baskilandiginda ise, hafif bir sok kan basincinda gok yiiksek bir artisa neden
olabiliyor. Hatta klasik kosullanma ile, bir zil sesi bile kan basincinda ¢ok buyuk bir

artisa neden olabiliyor.
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Gergek diunyada bunun birgok érnegini gérmus olmalisiniz. Bazi insanlar, ¢evrelerindeki
en kucuk degisiklikte bile sicramaya meyilliler. Boyle birinin yanindan gecerken selam
verdiginizde, birden sigrar gibi size bakabilirler. Bu insanlarin, kaygi ve korku esikleri
¢ok dusuk. Bazi insanlar ise ¢ok daha sakinler. Bu insanlara selam verdiginizde, gayet

sakin bir sekilde kafalarini gevirip hi¢ acele etmeden selam verirler.

Bir sonra deginecedim arastirma ise, i¢ dunyamizdaki tepkileri, dig dunya olaylarina
gore ayarlayan insular korteksin, bizim kontrolimuzde oldugunu gosteriyor. Bu teknik
cok basit olsa da, insular sistemi yeniden kalibre ederek bir dugtunceye ya da gergek bir

olaya tepki olarak deneyimlediginiz korku ve travmay! azaltabiliyor.

Maksatl ve Kisa Sureli Stres Korku ve Travmayi Silebiliyor

Simdi ele alacagimiz makale hem ¢ok yeni, hem stresin, travmanin, Travma Sonrasi
Stres Bozuklugunun (TSSB), stresi ve TSSB’yi azaltmanin bilinen mekanizmalarina

dayaniyor hem de uygulanabilir tekniklere isaret ediyor.

Bu arastirma, fareler Ulzerinde yapilmis. Arastirmanin ismi “Kisa Sureli Davranigsal
Strese Maruz Kalmak Farelerde Varolan Stres Kaynakli Depresif Benzeri Belirtileri

Cozlyor™3.

Arastirmada fareleri strese sokmuslar, 15 dakikalik uzun suireli bir protokol ile
depresyona sokmuslar. Fareler bu protokoli sevmezler ve bunu yeterince sik
yaparsaniz fareler yiyecek bulmak, es bulmak gibi hayatlarini devam ettirecek seyler
icin ¢cok calismayi birakirlar. Fizyolojik ve davranigsal olarak depresyon belirtileri

gOstermeye baglarlar.

insanlarda da haftalarca ya da aylarca siiren kronik stres ayni seyi yapar.

Mekanizmalari farelerde ve insanlarda hemen hemen ayni.

Bu deneyde ise mantiga ters gorunen bir sey yapmiglar ve bu fareleri ilag ile ya da fare

tatiline ¢ikararak kaygilarini azaltarak rahatlatmak yerine, giinde sadece 5 dakika yogun

53 Repeated exposure with short-term behavioral stress resolves pre-existing stress-induced

depressive-like behavior in mice
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strese maruz birakmiglar. Bu kisa stres seanslari da, farelerdeki kronik stresin etkilerini

tersine gevirmis.

Bunun mekanizmasina gelelim. insular igsel hislerimizi digsal olaylara uyacak sekilde
ayarliyor. Bu sistem, hissettigimiz i¢sel duygunun, olan seylere gbére makul olup

olmadigina bakiyor.

Bunun yaninda tehdit tepkisi yaratan bir sistemimiz var. Travma, TSSB ve asiri stres
gibi durumlarda bu sistem asiri c¢alisiyor ve en kuguk anidan veya baglantidan bile

(bunlar bilingalti da olabilir) agirn korku ya da stres belirtileri géstermemize neden oluyor.

Bu sistemi yeniden ayarlamak igin birgok insan ilag kullaniyor. Ama ilag herkeste ise

yaramiyor ve bagka sistemleri bozarak sorun da yaratabiliyor.

insanlarda stres rahatlatmak icin daha o©nce gérdigumiiz fizyolojik i¢c ¢ekme
kullanilabilir. Bunu 5 dakika boyunca arka arkaya yapan denekler, bunun oldukca
rahatlatici oldugunu soyllUyorlar ve bu rahatlama hayatlarinin bagka alanlarina da

yanslyor.

Burada ise insanin kendisini maksatli bir sekilde strese sokmasindan bahsediyoruz.
Maksatli olmasi 6nemli zira maksat, prefrontal korteksin tepeden - asagiya stres
bastirma anlatisini igeriyor. Ama stresin kisa sureli olmasi da lazim zira fareler Uzerinde
yapilan arastirmada, 5 dakikalik stres 15 dakikaya c¢ikarildiginda, eldeki depresyonu

arttirdigi gdzlemlenmis. insanlarda bu siire ne kadar maalesef bilinmiyor.

Kendinizi maksatl bir gsekilde strese sokmanin en basit yolu, soguk suyla dus almak

olabilir.
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Dr. Paul Conti : Terapi, Travma ve Hayatin Diger

Zorluklari
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Giris

Dr. Paul Conti, Stanford Tip Okulu mezunu, sonrasinda Harvard Tip okulunda egitim
goérmus bir psikiyatrist. Su an psikiyatrist ve terapistlerden olusan, travma, bagimhlik,
kisilik ve psikiyatrik hastaliklar Gzerine yogunlasmis olan Pacific Premium Group adl bir

kurulusun basinda.

Bu bdlimde travmay! ve sagaltici sureci detayli olarak ele alacagiz. Travma nedir,
travma gegcirdiginizi nasil anlarsiniz gibi sorulari konusacadiz. Mesela Dr. Conti
travmatik oldugunu dusinmemize ragmen aslinda travmatik olmayan durumlara ve
aslinda farkinda olmadan travma gecirebilecegimize deginecek. Sagaltici streg
hakkinda nasil terapist sececeginizi, terapi konusunda en iyi yaklagimin ne olacagini,
terapiye ihtiyaciniz olup olmadigina nasil karar vereceginizi ve terapinin caligip

calismadigini nasil anlayacaginiz konusacagiz.

Bunlarin yaninda kendi kendinize nasil terapi uygulayacaginizi konusacagiz zira
herkesin terapiye ulasacak imkana sahip olmadiginin farkindayiz. Bunun yaninda
antidepresan ve antipsikotik ilaglari konusacagiz. Alkol, kenevir, ketamin ve sanri
gorduren maddelerden (psychedelics) bahsedecegdiz. MDMAin klinik kullanimi ve

geleceginden de bahsedecegiz.

Dr. Conti terapi, travma, ilac tedavileri, konusma tedavileri ve kendi kendini tedavi
konusunda en iyi ve en kapsamli goérlise sahip uzman. Dr. Conti ayni zamanda
“Trauma: The Invisible Epidemic, How trauma works and how we can heal from it” adl
olaganustu bir kitap yazdi. Kitap travmayi tarif ediyor ve bugun bazilarini burada

konusacagimiz birgok 6zelligini ve birgok travmadan iyilesme aracini agiklyor.

Travmaniz olsa da olmasa da, bu boélimin sonunda travma konusunda daha derin bir
anlayisa sahip olacaksiniz. Aslinda, bu bélimU okuduktan sonra sizin ya da bir
yakininizin travmaya sahip olup olmadiginizi anlama, iyilesme ve hatta travmadan

kurtulacak sekilde gelisme konusunda 6nemli bir gorus kazanacaginiza eminim.
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Travmanin Tanimi

Travma ve terapi konusunda ¢ok fazla soru var. En temelden baslarsak, travmanin ne
oldugunu tanimlar misiniz? Hepimiz zor deneyimler yasamisizdir. Bunlardan bazilarini

digerlerine gore ¢ok daha fazla kafamizda ¢evirip duruyoruz ama travma nedir?

Travma tanimimizin yararli olmasi agisindan, travmanin basimiza gelen her kotu sey
sonucu olugmayacagini belirtmemiz gerekir. Ama basa ¢ikma kabiliyetimizi alt eden ve

sonrasinda da bizi daha degisik biri haline getiren negatif deneyimlere travma diyebiliriz.

Yani travma, beyin fonksiyonlarimizi degistirir ve bu degdisim de bizde fark edilir bir

degisiklige neden olur.
Peki o zaman travma yasayip yasamadigimizi nasil anlariz?

Herkesin dyle ya da boyle bir sekilde travma yasadigini duymustum. Ornegin
¢ocuklugumuzda ebeveynlerimizden sevgi ve ilgi beklerken ilgisizlik ile kargilasmanin,
mikro travma yarattigini duymustum. Bu asiri bir tanim mi yoksa travmanin gergekligini
kapsayamayan bir tanim mi1? Hepimizde travma var mi? Micro travma ve makro travma

nedir?

Hayal kirikliklarimizi ve derin etkisi olmayan negatif deneyimlerimizi travma olarak
tanimlamamiz, faydali bir tanimlama degil. Dogru tanim, bizi degistirecek siddette
olmasi ve bunu davraniglarimizda gorebiliyor olmamiz olacaktir. Bunu ruh halimizde,
kaygl durumumuzda, davranislarimizda, uykumuzda ve fiziksel sagligimizda gorebilir
olmamiz. Ayrica bunu beyin degisikligi olarak da gorebiliriz. Mesela travma sonrasi agiri
ihtiyath olabiliriz ve bunu da beynin degdisik bdlgelerinin normalden daha aktif olmasi

seklinde gorebiliriz.

Yani bu tanim travmanin, travma sonrasi sendromuna neden olacak kadar siddetli
olmasini ve bizi travma sonrasi degisik bir insan haline getirmesini iceriyor.Bu

degisiklikleri ise beyin fonksiyonlarimizda tanimlanabilir degdisikliklerle eslestirebiliyoruz.

Bir sey tarafindan degistirildigimizi nasil anliyoruz?
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Cocukken okulda bazi g¢ocuklar hakkimda kotl seyler sdyledigi zaman bunlar canimi
sikardi. Cocuklarin veya buyuklerin sodyledikleri kirici seylerle ilgili gok canli anilarimiz
var ve bunlar aklimizda kaliyorlar. Yani bu seyler beynimizi degistiriyorlar. Ama bir geyin

bizim nasil biri oldugumuzu degistirip degistirmedigini nasil anlariz?

Bu hi¢ de kolay degil. Travma beynimizi degistirecek kadar siddetli ama burada yeni ve
kalici bir anidan bahsetmiyorum. Yani negatif seylerin hatiralarina sahip olabilir ve
bunlar beyinde degisim anlamina gelirler. Ama bunlar beynin fonksiyonlarini

degistirmezler.

Travma beynin fonksiyonlarini degistirme seviyesine eristiginde, travma ¢evresinde
hemen her zaman, bizi travmayl gdmmeye ya da ondan kagmaya iten sugluluk ve utang
refleksi vardir. icimizde artik negatif bir sey oldugunu bilmek, bundan utan¢ duymak ya
da bunu kimsenin kabul etmeyecegini hissetmek gibi. Bunun sonucunda da insanlar
iclerindeki degisime bakmaktan kaginirlar ki bu, yapiimasi gerekenin tam tersidir. Viral
epidemilerde birbirimizden uzak durup izole oluyoruz ama travma epidemisinde diger
insanlarla iletisime ihtiyacimiz var. iletisime gecmeye ve icimizde olanlari séze dokmeye

ihtiyacimiz var.

Son 20 yildir cok fazla sayida, travma odakli klinik ¢alisma yaptim. Cogu zaman
insanlar travmay biliyorlar ama bundan korktuklari i¢cin kendilerine itiraf etmiyorlar. Ama

konusmaya basladiklarinda, bu olay ya da durum hakkinda konusabiliyorlar.

Bu zararli ve beyin degistirici olay akut ya da kronik olabiliyor. Ve bu olaydan sonra
insan her zaman olmasa da degisik hissetmeye ve distnmeye basliyor. Bu insanlar
yazili olarak ya da konusarak, kendi i¢lerindeki degisimi kesfedebiliyorlar. Bu degisim,

igsel konugsmalarinin ve dunya hakkindaki dugtncelerinin degismesi seklinde olabiliyor.

Bu klinik konugmalarda bazen kendi hayatimdan ornekler veriyorum. 20’li yaslarimin
baslarinda, kiguk kardesim intihar etmisti. Buna tepki olarak hissettigim sucluluk ve
utanci igcimde saklamak olduk¢a dramatikti ama bunu kabullenemiyordum zira bu

konuda ne yapacagimi bilmiyordum.
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Sucluluk hissediyordum, sorumluluk hissediyordum ve utan¢ hissediyordum. Bu
nedenle de bu travmadan kagiyordum. O zaman kendime, “bu olaydan once efektif
olabilecegini ve yasamda kendi yolunu bulabilecegini dusunuyordun” diyemiyordum.
“Eger iyi bir insansan ve ¢ok caligirsan, bir fark yaratabilecegini distntyordun”. Ama
sonra, artik hicbir sey yapamayacagimi, dunyanin bana dusman oldugunu, higbir

segenegimin kalmadigini dusundyordum.

O zaman 24 yasindaydim. Degisimin icimde oldugunun farkinda degildim ama kendime
hi¢ bakmiyordum da. Bu sagliksiz durum Oyle bir noktaya geldi ki, artik degisik bir insan
oldugum gerceginden kacamamaya bagladim. Yasamda yol alabilir miyim, iyi bir

yasamim olabilir mi, mutlu olabilir miyim konularindaki refleksim artik ¢ok farkliydi.

Bunlar kaygi, fazla ihtiyat, sucluluk hissi, utang¢ hissi ve bu dinyaya ait olmama hissi
gozluklerinden geliyordu. Ve sonunda ¢evremde bana yardimci olan insanlar ve kendi
farkina varisim sayesinde her sey iyiye dondu. Her seyin kotuye gitmesi, sonunda
yardim almama ve bu konu hakkinda konugmaya baslamama ve icimdeki bu seylerle

yuzlesmem gerektigini anlamama neden oldu.

Sucluluk ve Utanma

Psikoanalitik, psikolojik ve belki de ndéron bilimi perspektifinden iki soru sormak
istiyorum. Sence travma yasadigimizda sugcluluk ve utang duygularinin ylizeye ¢ikma
nedeni nedir? Bu konuda anlattigin higbir sey, uyumsal®* degil. Bu sekilde insaa edilmis

olmamizin nedeni ne?

ikinci soruma gelecek olursak, sucluluk ve utang duygularini  nasil
kavramsallastirabiliriz? Yani utang hakkinda nasil disinmeliyiz? Yani bu duygulara
sahip olmamizin bir nedeni olmali degil mi? Ama bu durumda sanki bu duygular bize

pek de yararl degiller gibi.

% adaptive
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Ya da tersten gidecek olursak, sucluluk gercekte nedir? Utan¢ nedir? Travma
sonrasinda tam tersine ihtiyacimiz olmasina ragmen, neden refleksif sekilde bu

duygularin ortaya ¢ikacagi sekilde kablolanmigiz?

Bunlar harika sorular ve cevaplarini kesin olarak bilen birilerinin oldugunu
disunmuiyorum. Ama bu konu hakkinda yaptigim okumalar sonucunda, evrim suresince
olugsan ve daha donce uyumsal olan bir sey, modern dunyada artik uyumsuz hale geliyor.
insanh@in gelisim tarihini disiinlrseniz, insanlar o kadar da uzun bir émre sahip
degillerdi. Temel fikir hayatta kalmak ve Uremekti. Yani travmatik bir sey yasadigimizda,
bu travmanin bizimle kalmasi mantiksiz degildi. Mesela bir sey yedigimizde ¢ok kotl
hastalanirsaniz, bunu hatirlamaniz ¢ok daha iyi olacaktir. Kilometrelerce 6tedeki baska
bir gruptan birine rastladinizda bu kisi size saldirirsa, bunu hatirlamaniz ¢ok daha iyi

olacaktir.

Bu nedenle travmatik seyler beynimize kazinirlar. Basimiza gelen iyi seyler de bizde
duygular olustururlar ama siddetli negatif deneyimlerin bizi birakmayacak sekilde
zihnimize kazinmasi ¢ok daha olasi. Bence bu, hayatta kalmanin her sey demek oldugu

caglar icin oldukca uyumlu. Bence utang icin de bu gecerli.

Limpik sistemimiz siklikla duygu sistemimiz diye adlandirilir. Tabii limbik sistemin
beynimizde degisik fonksiyonlari var ama bir 6zelligi duygu uyariimasi®. Duygusal
etkilenme bizim tercihimiz olmadan igimizde olusan bir sey. Sonra korku ve 6fkeye tepki
var. Kalp atislarinin hizlanmasi, kaslara daha fazla kan gitmesi, savasmaya hazir
olmamiz ya da kagmamiz gibi etkilerden bahsediyorum. Bunlar hayatta kalma ile direkt

alakali ve bizde derin etks yaratan seyler ve utang da bir duygu uyarilmasi.

Utang bizim elimizde olmadan hissettigimiz ve oldukga guglu bir duygu. Ayni zamanda
cok guglu bir caydirici. Bir insan kabilesini dugunun. Beraber bariniyorlar ve bir bireyin
yiyeceginin yarisi, gece bagka biri tarafindan yeniliyor. Bunun sonucu ¢ok negatif bir
tepki olusur. insan utanc hisseder zira utang davranislari kontrol etme konusunda ¢ok

guclu bir duygu.

% Duygu uyarilmasi (affect arousal) psikolojik ya da fizyolojik olarak aktive edilmis halde olmak demektir
ve duygusal uyarana verilen tepkinin bir boyutudur. Uyarilmanin psikolojik 6zellikleri enerji, gerginlik ve
canliliktir. Fizyolojik 6zellikleri ise kalp atis hizinin ve kan basincinin artmasi gibi bazi degisikliklerdir.
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Travma daha ihtiyath olmamizi, dunyaya daha degisik gozle bakmamizi ve daha
savunmacl davranmamiza neden olacak sekilde beynimizi degistirir. Bu da utang ve
sucluluk duygularini agikliyor. Sugluluk, uyariimis duyguyu benligimize baghyor. Utang
benlige baglandiginda, buyuk davranigsal degisikliklere neden oluyor ve oldukga

caydiricl.

Eger 20 yasini gecgebilirseniz, kabilenin yashlarindan sayildiginiz bir dunyada
yasiyorsaniz, bu mantikl. Ama g¢ok daha uzun sureler yasayabildigimiz modern
dinyada? Cok g¢esitli yollardan gegebiliyoruz ve bu arada ¢ok fazla travmayla

karsilasabiliyoruz.

Haberler mesela? insanlara kag kere “haberleri izlemeyeceksin” regetesi yazdigimi
hatirlamiyorum. Haberlere bilmem gereken bir sey var mi diye soyle bir bakmak neyse
ama insanlar ne yapiyorlar? Bir habere bakiyorlar ve sonra bagka birine tikliyorlar ve
sonra baska birine derken ard arda tiklayip duruyorlar. Boylece dnimuzdeki korkung

seylerin icinde bogulmusuz hissi iginde kivraniyoruz.

Travma kronik seylerden, kronik asagilamadan gelebilir. Bu, sosyo ekonomik
statimizden, go¢cmen statumuizden, irkimizdan, dinimizden, cinselli§imizden, cinsel
kimligimizden gelebilir. Toplum tarafindan asagilanmak, daha asagiymisiz gibi
davranilmak beynimizi degistirebilir. Ama ayni zamanda beklenmedik deneyimler de

buna neden olabilir.

Ukrayna’da bebeklerini kaybetmis anne gibi haberlere yapisiyoruz. Oyle korkung seyler

var ki, bunlara gok zaman ayirmakta ayni travma etkisini yaratabilir.

Beynimiz, travma nedeniyle degisecek sekilde yapilmig. Travmalarin bizim igin kotu
olmasinin sebebi, beyin fonksiyonlarimizi bazen yillar hatta on yillar boyunca izi kalacak
sekilde degistirmesi. Bu insanlara buyuk bir 1zdirap ve eziyet getiriyor ve bazen de

hayatlarini kaybetmelerine neden oluyor.

Her yil yuzbin kadar insan bagimliik nedeniyle hayatini kaybediyor. Bagimliliklarin

¢ogunun travma ya da insanin iginde takilip kalmis, utan¢ ve sugluluk duygusu
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nedeniyle digari ¢ikaramadigi ama beyinlerinde surekli olarak dolanan ve onlara eziyet

eden bir seyin acisini dindirme nedenli olduguna eminim.

Aci dindirici kimyasallarin kullanim alanlari var. Mesela basit bir ameliyat sonrasi aciyi
hafifletmek gibi. Ama igindeki aciy1 dindirmek igin kimyasal kullanmak, kisa slrede
bagimlihga doénusebiliyor. Benim c¢alisma alanimda, travma nedeniyle bagimlhilik

gelistiren ve bu yluzden hayatini kaybeden insanlara rastliyorum.

Travmay Tekrarlamak ve Yineleme Zorlantisi

Freud'un vyineleme zorlantisi® gergekten var mi? Eger varsa neden boyle
kablolanmisiz? Benim anladigim, travmayi ¢ézmeye ¢aligiyoruz ve bu nedenle de
kendimizi surekli olarak travmanin mikro ve makro versiyonlarina sokuyoruz. Bu
durumda bir ilag vermenin neden ise yaramayacagi acgik zira ila¢ sadece duygusal

durumu maskeleyebilir.

Ama mesela cinsel travma yasamis biri neden daha sonra kendisini daha fazla cinsel
travma yasayacagi yerlere ve durumlara sokar? Travmatik bir iliskiden ¢ikan kisi neden
daha sonra defalarca sozel ya da fiziksel siddetin oldugu iliskilere girer? Bunun higbir

mantigl yok ama surekli gordugumuz bir sey.

Oncelikle yineleme zorlantisi diye bir sey var mi? Cok glgli bir sekilde evet diyecegim.
Bunu travma yasayan birgok insanda goruyoruz. Ama biraz beynin aslen nasil
calistigina bakmamiz gerekiyor. En azindan Bati toplumlarinda, kendimizi mantikl
yaratiklar olarak dugunuyoruz ve icimizdeki her sgeyin bir mantigi oldugunu

dusundyoruz.

Bir konuda yeterince dugunursek, dogru karari nasil verecegimizi anlayabiliriz degil mi?
Ama bu tamamen dogru degil. Limpik sistemimiz, duygusal sistemimiz, mantiktan ¢ok

daha guglu.

% Psikolojide Freud'un icat ettigi yineleme zorlantisi (Repetition compulsion) diye bir kavram vardir. Freud
bunu “kisinin basina gelen travmatik bir tecriibeyi bir sekilde benzer kosullarda tekrar yaratip tekrar
yasayarak travmanin yol actigi nevrotik etkileri gidermeyi amaglamasi” diye tanimlar.
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Yanan bir binanin igine dalmak ne kadar mantikli? Ama o binada sevdiginiz biri varsa,
mantiginiz hayir dese de, limbik sisteminiz evet dedigi i¢cin o binaya dalarsiniz. Mantik
ile duygular karsi karsiya kaldiklarinda, duygu, eger yeterince guglliyse, her zaman

mantiga galip gelir.

Yani limbik sistemimiz ¢gok dnemli ve limbik sistemimizin saat ya da takvim tanimamasi,
neden yineleme zorlantisina sahip oldugumuzun cevabi. Limbik sistemimiz gimdiyi,

buglnu ya da takvimin hangi guninde oldugumuzu bilmiyor.

insanlar tekrar ederken bu sefer bir seyleri tamir etmek istiyorlar. Durumu tekrarlarsam
ama bu sefer her seyi onarirsam, her sey yoluna girer diyorlar. Yineleme zorlantisi,
beynin duygusal, acilyi hafifletmek isteyen ama saat ya da takvim bilmeyen tarafindan

geliyor. Bugun bir seyi ¢cozersem, dunku bir seyi de ¢ozebilirim.

Mesela bir terapiye basliyorum - bu durumu ka¢ kere yasadigimi anlatamam - ve
danisanim daha basinda bana “bana yardim edemezsin degil mi?” diyor. “Son yedi
iliskim fiziksel ve duygusal siddet igeriyordu. Ben de “degisik sekillerde siddet iceren
yedi iliski yasadim” dersen seninle ayni fikirde olurum diyorum. “Bence ayni iliskiyi yedi

kez yasamis oldugunu sdyluyorsun” diyorum. Yedi ayri seyden bahsetmiyoruz.

Bunu sdyledigimde, danisanin beyninde bir 1s1k yaniyor. Ben siddet igeren yedi degisik
iligki yasamadim diyor. Bir tanesini yedi kez tekrarladim! Bu sekilde de gergekten ne
olduguna ve ne olmasi gerektigine geliyoruz. Bu kisi, siddet iceren orjinal iligkide ne
olduguyla yuzlesmek zorunda ve bu da her zaman ayni kavrama geliyor: kisi siddet
devam ederken korku iginde oluyor, sugluluk ve utang hissediyor. Bunu ben kendim
yaptim, ben bunu hak ediyorum, daha iyisini hak etmiyorum diyor. Cinku beyni bu olan
bitene bir anlam vermeye calisiyor ya da “bunu bu sefer dogru yapmaya calistim ama

olmadi” diyor. Ve bunun sonucunda da daha ¢ok sucluluk ve utang geliyor.

Bu, vlcutta bir irin cebi olmasi gibi. Beyin igin boyle ve limbik sistem de bunu ¢bézmeye,

ayni durumu yeniden yaratip bu sefer dogru sekilde yapmaya galigiyor.
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Danisana, bunu konusalim diyorum. Sucluluk ve utan¢ hissetmesi gereken siddetin
kurbani mi yoksa siddeti uygulayan kigi mi? Buradan kisinin igine girebiliyoruz ve bu da

her seyi degistiriyor. Sekizinci iliski gok daha farkli olabiliyor.

Buna her zaman sahit oluyorum. Tamam, hi¢ de ezoterik ve yumusak bir sure¢ degil
ama klinik galismamda defalarca gérdugum bir sey. Her sey neden daha iyiye gidiyor?
Zira travmaya ulasip onun Kilitlerini agiyoruz. Travmayi yuzeye tasiyoruz ve boylece

onun igerden insani kontrol etme gucunu elinden aliyoruz.

Travma ve Negatif Duygularla Basa Cikmak

Bunu surekli duyuyorum. Travmaya verdigimiz refleksif tepki, hem duygusal hem de
yineleme zorlantisindaki gibi davranigsal tepki, derinlerden gelen bir gegcmisi degistirme

cabasi.

Daha 6nce yaptigimiz bir konusmada soOyle bir sey demistin: “Gegmisi degistirmek igin
insanlarin ortaya koydugu davranislar, disunceler, duslncelerden ve davraniglardan

kaciglar; harikulade, urkutucu ve uyumsuz.”

Bu beni etkiledi zira bence hepimiz gelecegi ve simdi nasil hissettigimizi kontrol
edebildigimizi hissetmek istiyoruz.Bir sey oldu ve bu igsel bir uyariimaya neden oldu. Bu
uyarilma, bu igsel durum, bazilarimizi uykulu ve bitkin yaparken, bazilarimizi kaygih ya

da ofkeli yapiyor.

Peki bu i¢csel durum ortaya ciktiginda ne yapmal? Koétu hissediyorum. Bu durumda
elimdeki alternatifler saglikli bir katarsis (bosalma)®” mi? Hikayeyi anlatip, hissedebilirim.
Bunlari bastirabiliim. Bunlari bastirmanin kotu bir sey oldugunu biliyoruz ama bir
yandan da hayatta fonksiyonel olmamiz lazim. iste sorumluluklarimiz var, iligkilerimizde

sorumluluklarimiz var. Uyumamiz lazim.

Yani bir ugta saglikh bir bosalma, diger ugta ise bastirma var. Hangisi.

57 Psikanalizde, biling digina itilmis duygularin yasanip bosalim olanagina kavusturularak hastanin patojen
duygulardan ve nevrotik belirtilerden kurtariimasidir.

130



Biliyoruz ki birgok insan hikayeyi anlatmaktan korkuyor zira hikayeyi anlatirken o
uyariima tekrar ortaya cikabiliyor ya da uyariima daha da siddetlenebiliyor. insanlarin

her sey iyiye gitmeden 6nce daha kotuye gider derken kastettikleri bu mu?

Soruyu daha kisa bir gekilde sormaya calisayim. Bu seylere meydan okumamiz
gerektigi belli. Gegmisi degistiremeyiz. Refleksif bir tepki bunu verimli bir sekilde
yapamaz. O zaman bu uyariima ile nasil basa gikacagiz? insan utang veren bir seyle
ilgili hislerini ne yapmali? Bu egitimli bir terapist ile mi yapilmali? Sabah ise giderken

birden aklima gelen ve o an ugrasamadigimiz seyler hakkinda ne yapmali?

Birgok insanin bu ¢ok boyutlu soruyla bogustugunu biliyorum. Bunlarla basa ¢gikmak

istiyoruz ama bunu nasil yapacagiz?

Siklikla, gelecedi kontrol etmek icin, gec¢misin travmasini yasayip degistirmeye
¢alisiyoruz. Ama bu, gegmisin travmasinin, bugiine egemen olmasina neden oluyor. Bu,

boyle olmak zorunda dedgil.
Beyni degistirecek siddete ulasan travmalardan bahsettigimizi unutmayalim.

Yaptigimiz, travmayi yeniden deneyimlemeyi, asiri ihtiyath olmayi ve yuksek derecede
uyarilmayi igeriyor. Bu, ruh halini, kaygiyi, uykuyu ve davranislari degistiriyor. Batln bu

degisimler de, biz gelecegdi kontrol etmeye c¢alisirken, buginimuze egemen oluyor.

Eger gergekten simdi ve burada yasamiyorsak, gelecegi kontrol etme konusunda iyi bir
is clkaramayacagiz. Ornegin simdi uyumamiz gerekiyorsa, travmayi kafamizdan

atmamiz gerekiyor dedil mi? Bununla ilgili kisa donemli stratejiler var.

Ama ¢6zum, gidip travmaya direkt olarak bakmak ve onu kesfetmek. Bu da profesyonel
biri ile yapilabilir. Bazen bu, baska biriyle konusarak ya da yazarak da yapilabilir.
icinizde takili kalmis olana bakabilirsiniz. Oysa biz sanki buna bakmaya korkariz. Bizi
degistiren travmayla yuzlesmekten o kadar ¢ok korkariz ki, bagka her yere bakariz ama

travmaya bakmayiz.

Bu durumdaki birgok insandan, hi¢ durmadan aglamaya baslayacagim ya da pargalara

ayrilacakmisim gibi hissediyorum sézlerini siklikla duyariz. Ama bu hemen hemen higbir
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zaman olmaz. Kimse hi¢ durmadan aglayamaz. Sonunda olan, insanin travmayi séze
dokmeye baglamasi. Bu yazarak olur, givendiginiz bir kisiyle konusarak olur ya da bir

terapist ile olur. Ve bdylece de, bir seyler degismeye baslar.

Kisi travmayl sbéze doktigunde, karsisindakinin geri cekilecegini disinir. insanlar
kendileri ile ilgili bu seyi duyduklarinda, insanlarin kendilerinden kagacaklarini disundar.
Bu olmadiginda da “bunlari duymana ragmen kag¢madigina inanamiyorum” diye

dusuandr.

Benimle ilgili berbat bir sey var ve insanlar bunu duyduklarinda benden kagacaklar
seklindeki utang¢ hissi. Travmanin seytani bir sey oldugu ve ice isledigi yer burasi.
Travma bizi, onu slrekli saklamaya ikna ediyor. Ve onu sakladigimizda da, onu

kesfedemiyoruz.

Cocukken spor takim kogu tarafindan cinsel tacize ugrayan birini ele alalim. Bu konu
hakkinda bir kez konugsmaya bagladi mi, masum bir ¢ocuk oldugu ve ne oldugunu
anlamadidi hakkinda da konusmaya basliyor. Takimda olmayi ¢ok istedigini ve takim
kocunun ona 0Ozel biriymis gibi davrandigini konuguyor. Bu sekilde kendine disaridan

bakabiliyor.

Gergek olani goérmenin ¢ok kolay oldugunu saniyoruz. Birine baska bir insanin 10
yasinda bir cocukken bir yetiskin tarafindan cinsel tacize ugradigini, manipule edildigini
ya da siddet gordugund anlatsaniz, o kigiye kargi buyuk bir merhamet hissi duyacaktir.
Ama eger tacize, siddete ya da manipulasyona ugrayan bizsek, olay sugluluk ve utang

haline gelir ve bunu saklamak zorunda hissederiz.

Kisi bu travmayla yuzlesmeye basladiginda, ona disaridan da bakmaya baglar.
Travmanin enerjisini bogsaltmaya baslar. Bu olay konusunda kim suglu hissetmeli? Kim
yanls yapti? Burada refleksif tepki, kendini suglamak. Benim sugum. Oraya geri giden

benim. Takimda kalan benim. Bunun olmasina izin verdim.

Konugmaya basladiktan sonra ise korku iginde bir c¢ocuktum, ne oldugunu
anlamiyordum diye dusunmeye ve merhamet tarafindan bakmaya, sugluluk ve utang

duygularina karsi ¢alismaya baglarlar. Ve bir insan bu konuda aglarsa bu harika bir sey.
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Aglamak, elimizdeki en iyi basa ¢ikma mekanizmalarindan biri. Aglamak bize zarar
vermez. Bir seyin yasini tutmamiza izin verir. igimizde bloke olmus bir sugluluk ve utang

hissi varsa, yas tutamayiz. Uzinti hissetmek igin bir temiz sayfa agmamiz lazim.

Bundan sonra da genellikle kisinin kendi benligine yonelttigi kaygi, 6fke, husran,
sucluluk ve utancgtan siyrilmasini ve kendisine merhamet gostererek negatif duygulari,

yonelmesi gereken yere yonlendirdigini goruyoruz.

Bundan sonra da degisim geliyor. Tabii ki insanlar birdenbire mucizevi bir sekilde
iyilesmiyorlar. Ama sadece bir saatlik konugsma bile insani gok daha iyi bir duruma

sokabiliyor.

Travma Uzerinde Calismak: Her zaman bir terapiste ihtiyac var

mi?

Anladigim kadariyla, travma yasadigimizda ya da travmaya sahit oldugumuzda,
yapmamiz gereken sey, travmaya ve onu gevreleyen duygulara meydan okumak. Ama
bunun yerine sistemimiz sugluluk ve utan¢ duymaya basliyor, travmayl saklamaya
calisiyor. Ve yineleme zorlantisi da travmayi ¢bzme adina, bizi surekli olarak bu

travmalara benzer hatta daha kotu travmalara sokup duruyor.

Bu dlslUnebildigim en uyumsuz mekanizma ya da duygusal ve fizyolojik beyin
kablolama diyagrami. Gegmisi, bazi seyleri simdi tekrarlayarak degistirebilecegimiz
kavrami, 6zellikle de tam tersi yararli iken, tim sistemin oldukg¢a geri kalmis olduguna
isaret. Beyin kablolamamizin siklikla ne kadar zararimiza galisabilecegini gormek beni

her zaman ¢ok sasirtiyor.

Ama bu oldukga dnemli ve ilging bir soruyu gundeme getiriyor. Bu soru, daha dnceden
bahsettigin, insanlarin medyada gercekten rahatsiz edici seyleri aramasi ile alakal.
insanlar kendilerini hergliin yeniden travmaya maruz birakiyorlar. Bu, yineleme

zorlantisina benziyor.
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Bu gergekten de travmayi ¢dzmek igin yapilan umutsuz ve oldukga zayif bir gaba. Eger
dogru anladiysam, yapilmasi gereken, travmayi tekrar tekrar yasamak yerine, orjinal

travmaya gitmek.

Peki bunu bir terapist esliginde mi yapmamiz gerekiyor? Bir ylUruyuse c¢ikip bunlar
hakkinda dustinmek, kendimizi tutamayip aglamak, eger gerekiyorsa 6fke duymak gibi
seyler faydali olur mu? Bunu soruyorum zira kendi deneyimimden konusacak olursak,
bir seyi ve onun etrafini gevreleyen duygulari kurcalamak da bir gesit yineleme

zorlantisi zira o seyi tekrar tekrar hissediyorsunuz.

Yani bir sey oldu ve bu seyi direkt olarak ele almamiz gerekiyor. Bunun igin baskasina
ihtiyacimiz var m1? Bunu kendi basimiza yapabilir miyiz? Eger baskasi ile yapacak
kaynaklarimiz yoksa ve kendi basimiza yapmamiz gerekiyorsa ne yapabiliriz? Bunu tek

basina yapacaksak, kendimizi yeniden travmaya ugratmadan nasil yapabiliriz?

Bunlar da harika sorular. Bence bu sureg i¢ gozlemle bagliyor. Bazi seylerin beynimizde
donup durmasi hi¢ de Uretken bir sey degdil. Ayni seyi tekrar tekrar duginmek hi¢ de
yararli degil. Burada yapabileceginiz sey, gozlemleyen ego®® diye adlandirabilecegimiz

bir teknik. Durup, i¢cimizde olan bitene bakabilmek.

Simdi surekli olarak travma ile ilgili disunldyorsak ve bunu hep ayni sekilde yapiyorsak,
tek yaptigimiz sey, travmayi gu¢lendirmek. Ama kendimizi biraz mesafeli tutup, igimizde

olan bitene bakmaliyiz.

Bir danigsanim ile calisirken, terapinin bir noktasinda, onun muzikten ¢ok hoglandigini
ogrendim. Bu daniganim, uzun araba yolculuklarina ¢ikiyordu ama radyoyu agmiyordu.
Bunu duydugumda bunun neden olabilecedini dusindim. Bana gbére bu kadin
kafasinda surekli olarak “sen bir kaybedensin”, “sen bir kaybedensin” disuncesini
cevirip duruyordu ama muzik, kendisine tekrar tekrar soylemesi gerektigini hissettigi bu

dusunceyi boguyordu.

%8 Observing ego. Kisinin kendi zihni disina adim atip hareketlerini, savunma mekanizmalarini,
motivasyonlarini ve duygularini ve bunlarin etkilesime girdigi insanlar tzerindeki etkilerini gézlemleme
kabiliyeti.
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Bunun c¢ok ilging oldugunu dasindim. Kendisini biraz mesafeye koyup bunu
gozlemlemesi ve kendisine sunu sormasi gerekiyordu: Bunu neden yapiyorum? Bunu
yapmaya ne zaman basladim? Kimse anasindan surekli olarak “ben bir kaybedenim”
diye disunecek sekilde dogmuyor degil mi? O zaman bu nereden geliyordu? Bunlari

bulabilirsek, beyinde donup durmayan yeni dusuinceler bulmanin yollarini dusunebiliriz.

Konusmak ve yazmak, bir ¢esit gozlemleme mekanizmalari. EGer kelimeleri kullanirsak,
bagka sekilde dusinmeye baslariz. Ve gozlemleyen egoyu daha sik ve daha iyi bir
sekilde ortaya cikarabiliriz. Kendi igimizde olan biteni daha iyi anlayabiliriz. Bu nedenle
glvendigimiz biriyle konusmak (aileden biri, bir arkadas, din adami, vs.) oldukga faydal

olabilir.

Bahsettigim daniganimla utang ve sugluluk yuklu bu dusuncenin nereden geldigini ve ne
zaman ortaya c¢iktigini, ne zaman bir refleks haline geldidini kesfetmeye basladik.

Nereden nasil geldi ve “ben bir kaybedenim” disuncesine damitildi.

Eskiden kendisi ile ilgili boyle dugunmuyordu. Anilarimiz kendi baslarina ¢ok anlaml
degiller. DUz ve renksizler. Onlara ekledigimiz duygularla renkleniyorlar. Yani bazi anilar,

travma ile degisiyorlar (renkleri, anlamlari degisiyor).

Mesela bir insan lisedeyken bir 6dil aldiginda, “evet basardim” diyor ama travma
sonrasi 0 aniya negatif duygular yapistirabiliyor ve “o 6duli hak etmedim” diye
neredeyse kendisini kigumsemeye bagliyor. Travma igsel konusmayi dedgistiriyor,
mucizevi seyler hakkinda bile negatif seyler sdylemeye basliyor. iste bu ne zaman ve

nereden geldi diye arastirmaya bagladigimizda, degisim de basliyor.

Bdyle vakalarda iyi bir terapist oldukga yardimci olacaktir ama iyi bir terapist her zaman
gerekli degil. Ve tabii ki iyi bir terapiste ulasmak da maddi olarak her zaman mimkun

degil. Bu nedenle baska stratejilere de ihtiyacimiz var.

Kitapta travma konusunda, resmi mekanizmalar olmadan neler yapabilecegimizden de
bahsettim. Bazen belirtiler yeterince kotlyse, bir profesyonel ile konusup isin 6zine
inmemiz gercekten gerekli olabilir. Yani ¢ogu zaman bir profesyonelin gerekip

gerekmedigi, kisinin ne yasamakta olduguna bagli. Ben, 5 kez hastaneye yatmak
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zorunda kalan insanlar gordum. Bunu abartmiyorum, saglk nedenleriyle, bagimlilik
nedenleriyle yatan insanlar bunlar. Negatif igcsel konusma ve negatif duygularin
baslamasindan sonra, kigi uyusturucu kullanmaya baglayabiliyor. Bu durumda temeldeki
travmanin pesine dusup iyilesme saglayabiliyorsunuz. Bence travmaya bakmadan, i¢

g6zlem olmadan ve travmayi konugsmadan degisim saglamak oldukga faydasiz oluyor.

icsel Konusma, Cezalandirici Anlatilar ve Negatif Fanteziler

insanlar negatif fanteziler kurmaya basliyorlar mi? Uzun otomobil yolculuklarina gikan
danisanindan bahsetmistin. Bu konuya asina degilim ama sana kisisel bir seyleri
acacagim. Hayatimin bazi dénemlerinde, hi¢ olmamig ama birinin yapacagi korkung bir
sey hakkinda bir anlati yaratacagim hissine kapildim. Bu sey beni oldukg¢a rahatsiz
edecekti. Uzun bir sure boyle bir seyi neden yaptigimi merak ettim durdum. Benim bu
konudaki fikrim, bagka seyler hakkinda dusunmekten kagmak icin boyle bir sey yaptigim
seklinde. Ofkenin bu baglamda insani igine geken, karsi konulmaz bir duygu oldugunu
biliyorum. Ofke duygusundan hoslanmiyoruz ama ¢ogu zaman &fke, baska duygularin
yerine koymak igin oldukga iyi bir duygu. Uzgiin hissetmek, disari ¢ikip yararli bir seyler

yapmak yerine konulabilen bir duygu.

Bu birinci agiklamamdi. Diger agiklamam ise, en kotu sonuglari dugutinerek, bu konuyla
iligkili seylerin gercekte cok daha iyi gorunmesini saglamak. Neredeyse negatif bir
kontrast yaratiyordum. Yani kotu fantezime bakip, aslinda olaylar o kadar da kétu degil

diyordum. Bir de tglncu agiklama var. Neden bilmem ama bu refleks bir davranis.

Bir insan neden ylrirken ya da araba kullanirken, simdi bu ¢ok korkung bir hale
gelecek, birisi beni ¢ok kotu rahatsiz edecek, bana buyuk zarar verecek ya da c¢ok

berbat biriyim gibi bir anlatiya sahip olur?

Bu yine uyumsuz bir beyin kablolamasi gibi gorunlyor ama yine de bunun bir amaci

oldugunu varsaymak zorundayim.

Cevap olarak burada 3 faktor var ve hepsi de kotd. Bunlar travmanin ne kadar sinsi
oldugunu ve bunlarin nasil da icimizdeki gercek beyin degisimlerine karsilik geldigini

gOsteriyorlar. Bu U¢ faktor cezalandirma, kaginma ve kontrol.
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icimizdeki travma sugluluk ve utang yaratiyor. Bu da siklikla kendimizi cezalandirma
arzusuna neden oluyor. Buradaki dusunce, bunun bizim sugumuz oldugu ve bunu hak

ettigimiz disuncesi.

Bir sey birinin sugu oldugunda ve o kisi bir cezalandirmayi hak ettiginde ne yapariz?
Onu cezalandirinz degil mi? Yani burada da kendimizi cezalandiriyoruz. Ve kendimize
bir kaybeden oldugumuzu ya da bu berbat seyin bagsimiza gelecegini soylersek, bu
kendimize, bunu hak ettin demenin bir pargasi. Yani daha iyisine sahip olamayacaksin
seklinde bir negatif.

Bu, beynin negatif bir yolla, bizi daha iyi seyler yapmamiz igin, yapamadigimiz,
yapmamamiz gereken ya da kontrolimizde olmasi beklenmeyen seyler igin

cezalandirmasi.

ikincisi ise dikkat dagilmasi. Senin de dedigin gibi 6fke, bahsettigin sekilde bir fantezi,
insanin dikkatini dagitarak, igindeki duygularini hissetmesini engelliyor. Bu ¢ok daha
fazla negatif bir sey olabilir. Utang ve sucluluk cezalandirma gorevini yerine getirseler
de, ofke bunlara gore ¢cok daha tatmin edici bir duygu olabilir. Ama eger ofkeyi

kendimize yoneltirsek, bu da bir cezalandirma halini alr.

Cezalandirma ve kag¢inma yaninda, bir de olabilecek korkun¢ bir seyi 6nceden
dusunerek elde ettigimiz kontrol hissi var. Bir seyin olacagini 6nceden dusunerek ondan
kaginabiliriz degil mi? Ama goérdugun gibi beyin burada oldukg¢a kafasi karigmig bir
halde. Beynin bir kismi cezalandirmak istiyor. Bir kismi bu konu hakkinda dugunmek

bile istemiyor. Ve bir kismi da olaylari daha iyi hale getirmek istiyor.

Burada olan sey olduk¢a uyumsuz. Gelecekle ilgili bu negatif fanteziler, bizim su an
daha iyi hissetmemize yardimci oluyorlar ama bir seyleri dizeltme konusunda higbir

yardimlari yok.

Bu, bir gesit sekel®®. Travma ve travma sonrasi meydana gelen refleksif seylerin bizi
goturdugu yer. Bu durumda nasil da kayboldugumuzu gorebilirsiniz. Ne kadar ¢ok insan

bu duruma saplanip kaliyor? Bazen 30 veya 40 yildir bu sekilde saplanmis kalmig

% Bir hastaliktan sonra yerlesip kalan iglev veya doku bozuklugu, bir hastalifin sonrasinda ortaya ¢ikan
patolojik degisimler
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insanlar goruyorum. Bu saplanmighgdin dogal bir ¢ikigi olmadigi i¢in, saplanmiglk hi¢
durmadan devam ediyor. Ta ki duruma bagka bir sekilde bakmaya ve bdyle olmasinin

gerekmedigini gdrmeye baslayana kadar. Kendiliginden degismiyor.
Su sozlerin beni ¢ok etkiledi:

“‘Bu dusunce ve davraniglar kendimizi iyi hissetmemizi saglayabilirler ama bir seyleri

gercekten diuzeltmiyorlar.”

Bu sekilde, korkung¢ sonuglarin hayalini kurmak, bir anda uyusturucu almak gibi
gorunmeye basladi. Anlik olarak iyi hissediyorsun ama bu higbir seyi daha iyiye
gotirmlyor ve muhtemelen tam tersi, her sey daha koéti hale getiriyor. O zaman da

soru, bunlar bizi hangi yonde ve ne kadar kotu hale getiriyor oluyor.

Burada bir durmak istiyorum. Cunklu bu “bizi daha iyi hissettiren ama daha iyi
yapmayan” kavrami, tamamen uyumsuz beyin diyagrami ile ilgili daha 6nce sordugum

bir soruyu cevapliyor.

Kisa Vadeli Basa Cikma Mekanizmalari - Uzun Vadeli Degisim

Travmaya meydan okumamiz gerekiyor ama yineleme zorlantisina girmek istemiyoruz.
Yani travmayi yonetmek, bigak sirtinda yuriumek gibi bir sey. Bence yetenekli bir klinik
psikolog ile ¢alismak, insanlar igin en ideali. Ama tabii ki herhangi bir nedenden dolayi

buna ulasamayacak insanlar var.

Glinlik tutmaktan bahsediyorsun, bu oldukga faydali bir arag. insanlarin kendi baglarina

yapabilecekleri diger seylere de biraz deginir misin?

Ayni zamanda iyi bir terapistin dzelliklerini de konusmak istiyorum. Ozellikle de gogu
terapinin uzaktan yapildigini dustnerek, terapi gérmek isteyen insanlar nelere bakmali?
Ama 6nce masrafsiz, insanlarin kendi yapabilecekleri seylere bakalim. Bunlardan bir
tanesi gunluk tutmak. Digerleri neler ve ayni zamanda insanlarin gunligu nasil

yazmalarini tavsiye edersin?
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Soruya cevap vermeden Once daha Oncesinde soyledigin seylere bir eklenti yapmak
istiyorum. Igcimizde kisa vadeli basa ¢ikma mekanizmalar var ve bu bir agidan mantikli.
Eger kendimizi berbat bir durumda bulursak, kisa vadeli mekanizmalar en azindan bu
berbat surecin iginden gegmemize yardimci olurlar. Beynimiz boyle insaa edilmis ve bu

hayatta kalma mekanizmasinin bir pargasi.

Modern dinyada yemek, uyusturucu, seks, alkol, veya negatif distinceler, kisa vadeli
yatistirma araglari. Negatif disunceler ve 6fke bile, uzun vadeli degisim aleyhine olan
kisa vadeli yatistirma araclari. Ve tam bu noktada da bagimlilik yollari devreye giriyor.
Ve evrimsel olarak ingaa edilmis hayatta kalma mekanizmalari, insanlarin evrimlestigi

bu noktada bize pek yardimci olmuyorlar.

Evrimsel ge¢cmisimizin %99’unda, bugin yasadigimiz gibi yagsamiyorduk. Bu nedenle

de, guinumuzde yasadigimiz ortama uyumlu degiliz.

Aragclar: Travmayi Kendi Basiniza Islemek, Glnlik Tutmak

Simdi glnlik tutmaya ve profesyonel yardim disinda baska yapabilecegimiz seylere
bakalim. Batun bu yontemlerin temel 6zelligi, olaya yeni bir bakis acisi getirmek, baska
g6zlerle bakmak. Ornegin, otomatik ve surekli tekrar eden bir sekilde diisinmek yerine,
benlik hakkinda merakh bir sekilde dusinmek gibi. Bu sey hakkinda neden
diisiinilyorum? Bu ne zaman basladi? Bunun igimde olma sebebi ne? ister kelimelerle

ister yazarak yapin ama bunu yapmak ¢ok énemli.

Gunluk tutma, kisiden kisiye degisen bir sey. Bir insanin gun boyu yaninda gunliuk
tasimasini istemiyoruz. Eger bunu yaparlarsa, aklimdan gecen her seyi yazmaliyim
zorlamasi hissediyorlar. Geceleri biraz yazmak daha iyi ama bir insan bazen aklina
gelen ¢ok guclu bir seyi yazmasi gerektigini dugunebiliyor ve o0 zaman kegke gunligum

yanimda olsaydi diyebiliyor.

Simdi zihnimden gecgen bu seyi yaziya dokiuyorum. Bdylece de onu okuyabiliyorum. Ve
insanlar kendi yazdiklarini okuduklarinda, bunun yaziya dokulmus haline baktiklarinda,

buna bir miktar uzaktan, aralarina bir mesafe koyarak bakabiliyorlar.
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Ben berbat bir insanim, iyi bir hayatim olamaz, korkung bir kaza gegcirdim, biri bana
saldirdi, okulda zorbaliga ugradim, vs. Bunlari kagida doktugunuzde, artik bunlarla

aranizda belli bir mesafe var ve bunlara biraz uzaktan bakabiliyorsunuz.

Bunu yaptiktan sonra isi biraz merhamet biraz da mantik ile entegre etmeye
bagslayabiliriz. “Bir miktar merhamet hissediyorum ama neden? Bunun anlami ne? Aman
Allah’im, bunu yazdiktan sonra farkli disinmeye basladim”. Zihnimizde déntp duran bir
seye yeni bir bakis agisi getirmek igin, glvendigimiz biriyle konusabiliriz ya da

yazabiliriz.

Cok akilli ve uyumlu insanlarin bile ayni seyi yillar boyunca kafalarinda cevirip
durduklarini gérmek inanilmaz bir sey. Bunun bize gdsterdigi, beynin otomatik bir
sekilde “bir dur” demedigi. Bunun yerine beyin, ayni seyi kafamizda ¢evirip durabiliyor
ve bunu durdurmak igin bizim digimizda olan bir seye ihtiyacimiz var. Bu sey sadece
bilgi de olabilir. Bu nedenle de burada bu konuyu konusuyoruz ya da bu konuda bir kitap

yazdim.

Bu inanilmaz bir sey ama tedavi ettigim sorunlarin ¢ok buylk bir kisminin kdkiunde
travma var ve travma c¢ok anlasiimaz bir sey. Bu nedenle depresyonun, panik
ataklarinin, bagimlihgin, uyumsuz tercihlerin, vs. travma kaynaklh olduklarini
goremiyoruz zira travma kendisini ¢ok iyi gizliyor. Bu nedenle de travmayi kendi
basimiza igleyecek ise, yeni bir perspektife ihtiyacimiz var. Aslina bakarsaniz terapi
yaparken de yeni bir perspektife ihtiyacimiz var. Burada tabii dogru terapist nasil

bulunur sorusu gundeme geliyor.

Travmatik Deneyimin Sublimasyonu

Ama oraya gelmeden bnce, az 6nceki cevaptan bir sey aklima geldi. Bazi davraniglarin
gercekten uyumsuz oldugunu anlayabiliyorum ve bir seyleri bastirip o seylerden kagmak
da oldukga problemli. Bunun yerine merak ve neredeyse (glnci bir gbzden bakar gibi

i¢ gbzlem, yepyeni bir perspektiften bakmak da bunun ¢ézimi.
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Ama bir 6z kimligimiz var ve insanlarin bizi nasil gérdiikleri ve dlinyada nasil bir
fonksiyona sahip oldugumuz da var. lyi bir ¢alisaniz, iyi bir kardesiz ya da anneyiz,

babayiz.

Bazen bu uyumsuz disgiince ve davraniglar, tekrar ve 6fke yaratan seyler, i¢csel bir stireg
ile gercek diinyaya bir fonksiyonalite olarak aktarilabiliyorlar. Mesela ge¢misteki bir
travmanin éfkesini hissedecedinize, giinde fazladan 3 saat calisip ondan uzaklagsmak
gibi. Tim zamaninizi ig ve sosyal yasam ile doldurmak gibi. Yani bu, i¢gimizdeki negatif
bir seyin, dlinyada yararli bir seye dénistiirtilmesi gibi. Bu yararin kaynagi keske baska
bir sey olsa ama boyle bir yarari oldugunda insanlarin bu kaynadi yok etmek konusunda
isteksiz olmasi ya da bundan ¢ok korkmasi anlasilir bir sey. Bu bir negatif ama ayni

zamanda bir yakit. Bir insanin pozitif kimligi, gegmisteki zor bir seye bagli olabiliyor.

Ama bu konuda bana, “bu yakiti daha iyi bir kaynaktan alsaydin ne kadar daha iyi
olacagini dlusinsene” denilmigti. Evet, negatif kaynak pozitif bir seye yakit olabiliyor

ama yakit da iyi bir sey olsa belki pozitif sey 10 kat daha iyi olacakti.

Cok uzun konustum ama bazen kisa dénemli rahatlaticilara, cezalandirmalara ya da
dikkat daginikligina katlaniyoruz zira bu bir uyarilma yaratiyor ve bu uyarilmayi da bir

fayda igin kullaniyor olabiliyoruz.

Bence burada, klinik olarak sublimasyon (bilingalti guduleri iyiye yénlendirme) denilen
“haritalar’” tanimhyorsun. icimizde negatif bir sey var ve biz bu eneriiyi alip uyumlu ve
pozitif bir seye aktariyoruz. Bu seyi her dusunduguimuzde 6fkeleniyoruz ama bu ofkeyi

daha fazla ¢aligmaya aktariyoruz. Ya da kardeslerimize daha iyi olmaya aktariyoruz.

Bdyle bir seyin iyi sonuglara aktarilmasini disundrsek, bu seye bahane bulabiliyoruz.

Burada da iste travmaya bagl hale geliyoruz.

Ama gercgekten de travma ile gelen negatif bir duyguyu, tretken bir seye kanalize ediyor
olabilmemiz, bunun en iyi yontem oldugu anlamina gelmiyor. Bu, gitmek istediginiz yere,
saatlerinizi bosa harcayan bir rotadan gitmek gibi bir sey. Evet sonunda hedefe

variyorsunuz ama bu, oldukga koétu bir rota kullandiginiz gergegini degistirmiyor.
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Ama ben bugtine kadar, travmasini ¢ézdikten sonra daha az Uretken ya da foknsiyonel
olan tek bir kisi gormedim. Ayni sekilde fonksiyonel olmaya devam ediyorlar ama bunun

yaninda artik daha mutlu oluyorlar. Ya da dedigin gibi daha fonksiyonel oluyorlar.

Sublimasyon bizi kisitlayan, perspektifimizi kisitlayan bir sey zira dinyayi sadece
travma gozllklerinden gorebiliyoruz. Ve bu da higbir zaman alternatifinden daha iyi

olmuyor.

lyi Bir Terapist Bulmak

Simdi iyi bir terapistin nasil bulunabilecegine bakalim.

Yillar boyunca bu konu hakkinda ¢ok fazla veri birikti. Eger terapist bulma konusundaki

en buyuk 10 faktére bakarsaniz, hasta doktor iliskisi en anahtar faktor.

Terapist sizin anlattiklariniza ve size dikkat veriyor mu? Aranizda karsilikli gliven var
mi? Zor bir sUregten gegiyorken terapistiniz size gergekten yardim ediyor mu, sizin
dertlerinizi ¢dzmek icin elinden geleni yapiyor mu? Sizin daha iyi olmanizi gergekten

istiyor mu?
Bdyle bir hasta doktor uyumu olmazsa olmaz bir sey.

Terapide degisik yaklagimlar var ama sizin bir yaklasim kalibina sokulmaya ¢alismaniz
yararli degil. Terapi yaklasimlari 6nemsiz degil ama iyi terapistler belli bir yaklagima tikili

kalmazlar.

Terapi yapmanin bir¢ok yolu var ama iyi bir terapist, hastasinin ihtiyacina gore degisik
yaklasimlara girebilmeli. Bir terapist belli bir yaklasimi daha dogru buluyor olabilir ama

yine de esnek olmali ve hastasinin ihtiyaclarina adapte olabilmeli.

Yani insanlar bir terapist ile 2-3 seans yapip aralarinda uyum olup olmadigina mi

bakmali?

Evet. Bence bu nedenle de baskalarinin tavsiyesi ile terapist bulmak da énemli. Eger
glvendiginiz biri size bu terapist iyi diyorsa bu, o terapist ile ilgili ¢ok iyi bir isaret. Daha

onceden test edilmis ve sizin i¢in de iyi olma ihtimali cok daha yuksek.
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Ama sizinle uyumlu birini isterken sizin igin her geyi kolay yapan birini de istemezsiniz
zira bu, zor seyleri konusmuyorsunuz anlamina gelebilir. Terapiye gidenlerin bir¢ogu
travma konusacaklarini bile bilmiyorlar ve bunun hog bir deneyim olacagini saniyorlar.
Oysa terapi bazen hos bir deneyim olsa da genellikle zor, ¢gaba gerektiren, oldukca
rahatsiz edici bir deneyim. Bazen o kadar rahatsiz edici ki hasta hungur hungur

aglayabilir ama hastaya yardim etmek igin onu zorlamak gerekiyor.

Bana yardim edebilecek, benim iyilesmemle gergekten ilgilenen bir terapist bulmaliyim

kriteri oldugunda, eger gittiginiz terapist kriterlere uygun degilse baskasina gidersiniz.

Terapi Surecini Eniyilemek, Terapi Sikhigi ve Yogunlugu

Peki insan terapiye nasil gitmeli? Mesela 6nden 5 dakika meditatif bir seyler mi
yapmali? Ya da dimdiiz gidip orada mi 1sinmali. Terapi sirasinda notlar almak iyi bir fikir

mi? Terapi sirasinda mi not almali, sonrasinda mi?

Hasta bilgiyi nasil islemeli? Ornegin terapi sonrasi 30 dakika yiiriiyiise ¢ikip terapide

gérdliklerini diisiinmek gibi bir sey yapmali mi?

Spor salonuna gitmeden énce ve sonrasinda neler yapacadimiz konusunda oldukca

fazla sayida bilgi var. Nasil 1siniriz, antrenman ya da egzersiz sonrasi nasil soguruz?

Burada, kendimizi daha iyi yapmak icin giristigimiz zor bir psikolojik isten bahsediyoruz.

Ama bu konuda sporda oldugu gibi bilgi yok.

Sorulari gegistiriyor gibi gérinmek istemem ama bunlar insandan insana buyuk gesitlilik

gOsteren seyler.

Oncelikle, terapiye nasil gitmeli? Bunun cevabi, tim zihniniz ve viicudunuzla terapinin
icinde olmanizi ne saglayacaksa o sekilde. Bazi insanlar igin bu, erkenden terapiye
gelip terapi oncesi kendilerini sakinlestirmek demek. Bazilari icin de dumduz gelip

terapiye girmek demek.

143



Terapi cikisinda da bazi insanlar yurtuyuse c¢ikmayi tercih ediyorlar, bazilari da terapi
sonrasi oturup terapide olanlari dusinmeyi. Terapide olanlari hatirlamak ya da énemli

fikirleri kaydetmek icin notlar alinabilir.

Ama bazi insanlarin tam tersi terapi bitince terapi hakkinda hi¢ digsinmemeye ihtiyaclari

olabilir. Terapiyi daha sonra dusunlp dersler ¢ikarmalari gerekebilir.

Peki terapi sikligi ne olmali? Haftada 3 kere ama 6 ay gibi daha kisa siirede biten terapi

mi yoksa 1 kere ama ne kadar devam ederse o kadar edecek bir terapi mi?

Bence bu da kigiden kisiye degisen bir sey. Bazi gorustugum danisanlarim genel olarak
iyiler ve onlarla 6 ayda bir yarim saat gorisliyorum mesela. Bazilari ile de bir hafta

boyunca her gun bir saat gérismem gerekiyor.

Ama benim tecrubeme gore, haftada birden daha az terapi pek de kalici olmuyor. Arada
ne oldugunu yakalamaya ve en son biraktigimiz yere gelmeye ¢ok zaman harciyoruz.

Haftada bir kere, 1 saat bence minimum.

Bunun yaninda, daha yodun ¢alismanin da fayda olarak lineer degil Ustel fayda artisi
sagladigini gordiik. Ornegin bir haftada 30 saat, belki 5-6 degisik uzman ile yapilan
terapilerin gcok ama ¢ok faydali oldugunu goériyoruz. Yani 1 senelik terapi degerinde
olabiliyor. 1 haftaya 30 saat sigdirmak, daha az sik olarak 60 saat yapmaktan daha
degerli olabiliyor. Zira hem hasta hem de terapist, terapi sureci konusunda surekli taze

oluyorlar, araya bir sey girmiyor.

Burada vermek istedigim temel mesaj, eder gercekten ¢ézmeniz gereken bir sey varsa,

sizi gergekten etkiliyorsa, terapi sikligini arttirmaniz en iyi gozum.

Bir haftada 30 saat terapi almayi gerektiren sey nedir? intihar diisiinceleri ya da
bagimlilik gibi agir seyler mi? Demek istedigim, terapi sikligina ya da yogunluguna nasil

karar veriliyor?

Genellikle hayatinda ¢ok buyuk sikinti yaratan sorunlari olan, artik boyle devam

edemeyecegim noktasindaki insanlar, c¢cok yogun terapiye girebiliyorlar. Sarekli
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depresyona girip gikmaktan, panik atak gegirmekten biktim, yardima ihtiyacim var diyen

insanlar genellikle bir kriz noktasina geldikten sonra bu tur terapiye basliyorlar.

Bazen de gergekten kisinin hayati tehlikede oldugu igin bu kadar yogun terapiye
girebiliyor. Ornegin intihar riski ile hastaneye yatirilan ya da asiri alkol bagimhhg ile

rehabilitasyon merkezine yatirilan hastalar gibi.

Araclar: Terapi ihtiyaclari Konusunda Oz Farkindalik, ihtiyaclarin

Uyumsuzlugu

Codu zaman daha fazla terapiye ihtiya¢c oldugunu sdyleyecek kisi terapist. Ama
danisanlar da kendi terapileri konusuda inisiyatif almali. “Eger yeterince yardim aldigimi
dusunmuyorsam bu konuda bir seyler yapmaliyym” demeli. Bu konuda terapisti ile
konusmali ve belki de terapisti ile uyumlu olmadigini anlamali. Ya da terapisti ile
konusup, terapistten yaklagimini degistirmesini, belki de terapi sikhgini arttirmasini

talep etmeli.

Burada ana fikir, terapi aliyorsaniz kendi ihtiyacglarinizin ve bu ihtiyaclarin karsilanip
karsilanmadiginin farkinda olmaniz. Eger ihtiyaclariniz karsilanmiyorsa bunu kabul
etmeniz. Zira insanlar, kendilerine yardimi olmayan bir terapi sirecine girebiliyorlar. Bu
olursa da ya bu konuda nihilist oluyorlar yani “terapi alsam da iyilesmiyorum” diyorlar ya
da kendim igin bir sey yapmaya g¢aligsam da bir yere varamiyorum diyorlar. Beynin
sucluluk, utan¢ ve kaginma tarafindan kontrol edilen tarafi da bunun harika bir fikir

oldugunu dugunuyor.

Yani yardim alamiyor oldugunuz igin mutlu olabilirsiniz zira “ylzlesmek istemedigim
seylerle yuzlesmek zorunda degilim” diyebilirsiniz. Bunun da farkinda olmalisiniz. Ya da

yardim alamadiginizi sdylemeye korkuyor olabilirsiniz.

Terapi imkani olmayanlar giinliik tutmay deneyebilirler. Kisi bu ne kadar kétii gériiniirse
gérinsiin koca bir giin boyunca glnlik tutabilir mi yani kendi kendine yogun terapi

verebilir mi? Bunda bir fayda var mi?
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Olabilir ama kisisel sebeplere de bagli. Ayni zamanda bunun negatif etkileri de olabilir
zira kisi henlz buna hazir olmayabilir. Biz terapide travmaya hemen atlamiyoruz.
Ozellikle kisinin intihara meyilli olmasi durumunda ya da sadece 6limi veya

yasamamay! dusunmesi durumunda, kisi bu sureci tek basina yapmamali.

Terapide travmanin her saniyesini yasayacaksiniz gibi bir olay yok. Kisinin ¢ok fazla
detaya girmesi onu ¢ok kotu bir noktaya getirebilir. Kisi eger konusmak yerine yazmayi
tercih ediyorsa, yine de guvenilir biri ile iletisimde olmali. Eger kigisel hayatinda boyle
biri yoksa, din adamlari, bu iglerle ilgilenen sosyal kurumlar gibi yerlerdeki kisilerden

yardim alabilirler.

Yani yogun terapiyi kendi bagina yapmanin bazi riskleri var.

Receteli Ilaglar ve Travma Tedavisi, Antidepresanlar ve Temel

Sorunlari Tedavi Etmek

Bence bu ulkede (ABD) ilaclari agin kullanmaya meyilliyiz. “Bu kiginin depresyonunu,
antidepresan ile azaltacagiz” diyoruz. Belki ama ¢ogu zaman bir kisinin depresyonunun
gercekten iyilesmesi ve iyi kalmasi ic¢in, o Kkisinin depresyonuna neden olan seyin

¢ozulmesi lazim.

Burada iki adim olmali. Birinci degerlendirme adiminda, gogu zaman ya da belki de her
zaman ilag gerektiren bir teshis var mi? Bipolar, Dikkat Eksikligi Bozuklugu ya da
Obsesif Kompulsif Bozukluk (OKB) gibi.

Ornegin OKB terapi gerektirir ama hemen her zaman, beyinde tekrara ve katiliga neden

olan sistemleri rahatlatmak icin ilag da gerektirir.

Sonra da kisideki problemin siddeti nedir diye degderlendirmeliyiz. Bence bu ¢ok dnemli.

Ayni zamanda ilging olan da, insanlarin terapide daha uretken olmasi igin ilag¢ kullanimi.

Antidepresanlarin faydasini géren insanlarin ¢ok buyuk bir kisminin klinik olarak siddetli

depresyon tanisi bile yok. Ama bu ilaclar, dertlere karsi tolerans yaratiyorlar. Terapide

146



ornegdin bir travmayi yuzeye c¢ikariyoruz ve bunu igliyoruz. Bu oldukga dertli bir streg ve

antidepresan bu konuda tolerans elde etmeye yarayabilir.

Yani ilaglar faydali olabilir ama bu kavram konusunda esnek olmamiz lazim. Modern tip
sistemimiz, aralarinda haftalar olan 15 dakikalik psikiyatrist ziyaretleri Gzerine kurulu.
Cogu zaman bu asiri yetersiz ve bu nedenle de kisiye ila¢ yazilip duruyor. Bu nedenle

ornegin ABD’de Hollanda’da oldugundan 5 kat daha fazla ilag kullaniyoruz.

Hollanda’nin saglik sistemi ve kultlr sistemi, daha ¢ok kisisel sorumluluk Uzerine. Bir
kisinin kolesterolu yuksek ise ona ilk dedikleri kendine daha iyi bak oluyor. Ya da bir Kigi

obezite ile gelirse, git kilo ver deniyor. Hemen sana ila¢ yazalim diye atlamiyorlar.

Baska bir aracimiz olmadigi icin ila¢ kullaniyoruz. Kisa ve aralikli terapist ziyaretleri
sorunun kokune inip sorunu ¢ézemiyorlar. Bu nedenle de ilagla belirtileri iyilestirmeye

caligiyoruz. Problemin sebebini bulup ¢6zmeye daha fazla kaynak ayirmaliyiz.

Biz ise bu insanin gergek problemi ne diye disinmek yerine ona ilag yazip duruyoruz.
Bazilarinin yedi degisik belirtiyi iyilestirmek Uzere yedi tane ila¢ kullandigini gériyorum.
Ve tum bu ilaglarin yan etkileri ile ugrasiyorlar. Ya da belki de iki tanesi, diger beginin
yan etkilerini iyilestirmek igin veriliyor. Eger bu insanlarin gergek derdini anlayabilirseniz,

belki sadece iki ila¢ kullantyorlar ve ¢ok daha iyi olabiliyorlar.

Receteli ilaclarin Kisa vadeli Ya da Uzun Vadeli Kullanimi

Receteli ilaglarin kisa sdreli kullaniminin efektif olacagi senaryolar var mi?
Evet tabii ki var.

Amerikan sisteminde insanlari ilaglara baglatmakta, ilaci kesmekten ¢ok daha iyiyiz.
Bunun sebebi kismen ila¢ sirketlerinin guicli varligi. ilag sirketleri tabii ki gok iyi seyler

yapiyor ama iyi bir seyin fazlasinin zarar oldugu durumlar da var.

Prozac gibi ilaglar ilk ciktiklarinda daha guvenilir ilaglardi ve antidepresan olarak
kullaniimaya basladiklarinda, depresyonu duzeltecekleri disunuluyordu. Ama bu ilaglar

oyle galismiyorlar.
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Elimizdeki araglari bazen daha uzun sureli kullanabiliriz ama tabii ki kisa sureli de
kullanabiliriz. Bu tar ilaglar bir insan siddetli depresyondaysa faydali olabilirler zira bu
insanlarin kendilerini daha iyi hissetmelerini isteriz. Ya da bazen insanlarin kisa

donemlerde strese daha dayanikli olmalarini isteriz.

ilaglar hakkinda birer arag olarak konusabilirz, onlari sorunun ¢dziimii olarak gérmeyiz.
Terapinin yerine gegecek seyler olarak gormeyiz. Oysa saglik sisteminde bu ilaglara

¢6zUm olarak bakan birgok durum gordum.

insanlar birer numaradan ve teshisten ibaret ve bu numaralara siirekli ilag verip

duruyoruz. Bu da ise yaramiyor zira kimse gercekte ne olduguna dikkat etmiyor.

Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu ve Receteli llaclar

DEHB ve kaygi hakkinda, birbirlerinden farkli fenomenler olarak, ilag agisindan,
goérusleriniz neler? DEHB ¢ok sorulan bir konu. Birgok égrenci ve geng c¢alisan, Ritalin,
Adderall, Modafinil, Armodafinil ya da Vyvanse almak istiyorlar zira goériinen o Ki
odaklanmakta zorlaniyorlar. Bu kullanim bizi endiselendirmeli mi? llag insanlarin

beyinlerine odaklanma &gretebilir mi ve bu egitim olduktan sonra ilag birakilabilir mi?

DEHB ilaglari, kiside DEHB varsa oldukga etkililer. Ama tum dikkat eksiklikleri, dikkat
eksikligi bozuklugu degiller. Dikkat eksikliginin bircok kaynagi var ve bunlardan birisi de
kaygi. Depresyon, uyku bozuklugu, kétu beslenme, hayat stresi ve bazi travmalar da

dikkat eksikligine neden olurlar.

Dikkat Eksikligi Bozuklugu (DEB) ilaglari prefrontal alfa 2 alicilarini etkiliyorlar ve eger
DEB probleminiz varsa oldukca faydalilar. Ama yoksa, bu ilaglari almaniz iyi bir sey

degil.

Kiside DEB varsa kisi uyaricilari ¢ok iyi tolere edebiliyor. Ama yoksa bu ilaglar kigiyi
fiziksel olarak kotu etkilemeye baslyor. Kisinin  muhakeme yetenegini kotu

etkileyebiliyor, ihtiyath olma kabiliyetini kotu etkiliyor.

Ayni sey bipolar bozukluk i¢in de gegerli. Gergek bipolar bozuklukta efektif ilag kullanimi

¢ok ama ¢ok onemli. Ama bipolar bozukluk teshisi alan birgok kigide bipolar bozukluk

148



olmayabiliyor ve bu “bir seyler yapmaliyiz” zihniyeti ile verilen bir teghis olabiliyor. Buna

da ila¢ yazabiliyorsunuz.

Uyaricilarin negatif etkileri neler? Kisinin DEB olmadan sirf dikkat eksikligi var diye daha
uzun sdre galismak ve odaklanmak igin Adderall veya Ritalin (bunu yapmanizi tavsiye
etmiyorum) almasinin nasil zararlari var. Arastirmalarin gésterdigi, 6grencilerin %75’inin

yari diizenli olarak uyarici ilag kullandigi.

llk aklima gelen uyku problemi zira uyaranlar uyku uyumaniza engeller. Baska ne gibi

problemler olabiliyor?

Kisa sureli uyaran kullanildiginda kisi daha uyanik, daha odakli ve yogun calisabiliyor.
Kisa sureli bu yarara ragmen riskler ¢ok fazla. Bunu sirf daha iyi galismak igin alan ve
sonra bagimh olan c¢ok fazla sayida insan var. Bu, kendileri farkinda olmasa da
davraniglarini ve beyinlerini degistiriyor. Daha savunmaci, supheci, disari bakan
insanlar oluyorlar. Yargi kabiliyetleri bozuluyor ve kaygi seviyeleri artiyor. Daha durtusel
kararlar verir hale geliyorlar ve hatta diiglik ihtimalle de olsa bariz psikoza® giriyorlar. Bu
tir uyaranlar kullanan ve hastaneye geldiklerinde birinin kendilerine zarar vermek
istedigini bagira bagira sdyleyen genclerle karsilasiyorum. Bu en koétlu senaryo ve ¢ok

yaygin degil ama iglerin ne kadar kotulesebilecegini gosteriyor.

Bilinglilik, Dil ve Hayvanlar

insanlar olarak sadece bizim sahip oldugumuz beyin bélgelerini yiiceltme egilimindeyiz.
Biz insan olarak Ustunuz zira diger hayvanlarda olmayan konusma yetenegimiz var, alet

kullanma yeteneg@imiz var, diger hayvanlarda olmayan beyin bodlgelerimiz var.

Bunun dogru tarafi var tabii. Ama genellikle korteksin dis bdlgelerinde kaybolup
gidiyoruz ki bence bunlar hayatta kalma ile ilgililer. Beynimizde olan seylerin ¢cogu
hayatta kalma ile ilgili. Yani bence korteksin dig bodlgelerinde yasamak, surekli hayatta

kalmaya odaklanarak yasamak demek. Dil, gorme, planlama, isleri yapma gibi yonetici

8 Psikoz, gergeklikle iligkinin kesilmesi halidir. "Psikoz nedir?" denildiginde genel olarak kisilerin; gergek
olmayan inanislarda olmasi, gergek olmayan seyleri gérmesi, duymasi, gergekle hayal ayrimi yapamaz
hale gelmesi durumudur.
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fonksiyonlar hep dis korteks igindeler. Bu nedenle de varligimizin dis kortekste
oldugunu dugunuyoruz ama bence bu dogru degil. Buna emin miyim? Tabii ki hayir.
Ama 20 yillik klinik galismalarim ve okumalarim ve bu konuda derinlikli duginmem,
bana ilaglarin ve bazi maddelerin bizi korteksten yani surekli dusunup durma gibi
problemlerin oldugu bodlgeden cikardigini gosteriyor. Dis korteks ve beynin

derinlerindeki stres merkezleri bir arada ¢aligip bizi stres igine sokuyorlar.

Travma ile beynimiz degisiyor ve beynimizin dis korteksi surekli gelecege bakip tehlike
bulmaya ve bunlara onlem almaya caligir hale geliyor. Bdylece durdurulamayan
dusunceler ve korku sarmalinda sikisip kalabiliyoruz. Ama beyin faaliyetlerini beynin
orta bolgelerine kaydirdigimizda ki bence insanligimiz beynin orta bolgelerinde, hayatta

kalma modundan ¢ikip gergek insani deneyimimize ulasiyoruz.

Boylece Ornegin travmanin bizim sugumuz olmadigini gorup kendimizi sugluluk
duygusundan gikarabiliyoruz. insanin beyninin bu orta bdlgesine konulmasi, seyleri

olduklari gibi gérmelerini sagliyor.

Insanligimizin beynin orta bélgelerinde yer aldidi fikri heyecan verici. Hayvanlarin hayati
bu orta bélgeden, ¢ok fazla dis korteks gdriltisii olmadan deneyim
deneyimlemediklerini de merak ediyorum. Hayvanlarin daha c¢ok simdi ve burada

yasadigini, pek fazla gelecek tahmini ile ugrasmadiklarini gérebiliyorum.

Duyusal (sentient) yasiyorlar. Duyusallik 6nemli degdil mi, gok énemli. Ama eger dile gok
fazla deger verirsek, duyusalligin degerini dusunuyoruz. Bu da hatvanlari ve onlarin

acilarini da daha degersiz gérmemize neden oluyor.

Dil, Travmayi islemek ve Sosyal Medya

Dil hakkinda bir sorum var. Kitabinda travma etrafinda kullandiginiz dile ¢ok dikkat edin
yazmigtin. Travmayi ele alirken dil konusunda nasil ddglinmeliyiz? Kitabinda
depresyon, travma ve TSSB konularinda konusurken bazi durumlarda bunlarin siddetini

azaltan terimler kullanma konusunda uyarida bulunuyorsun.
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Dil kullaniyor olabilmemiz harika bir sey ama dil bizi bazen ¢ok kotu yerlere
goturebiliyor. Bu nedenle konustuklarimiza dikkat etmemiz lazim. Son zamanlarda
yaygin olan sekilde sunu dersen sunu Kkirarsin, sunu demen yasak gibi asiri bir
kontrolden bahsetmiyorum. Bu oldukga kéti bir sey. Ama spesifik seylere ve onlari nasil

tanimladigimiza dikkat etmeliyiz.
Travmay! ele alalim. Travma ne anlama geliyor? Herhangi negatif bir sey anlamina

gelmiyor tabii Ki.

“Kendine lyi Bakmanin” Tanimi

Bir klinik psikiyatrist olarak kitabinda kendine iyi bakmaya deginmigsin. Sence insanin

kendisine iyi bakmasi ne demek?

Kendine iyi bakmanin temel 6geleri var ve bunlar olmadan insan kendisini ne kadar ¢cok

tatile, hediyeye, vs. bogarsa bogsun kendisine iyi bakmis olmaz.

Ornegin yeterince iyi uyumak, hic de kiicimsenmemesi gereken bir sey. iYi yemek
yemek de Oyle. Dogal isik almak ve diger insanlarla iyi etkilesimlere girmek. Ayni
zamanda negatif etkilesimlerden mimkin oldugunca uzak durmak. Ve kendini rahat

hissedecegin bir durumda yagsamak.

Bunlar en temel kendine iyi bakma yollari ama ¢ogu zaman ¢ogumuz bunlari ihmal

ediyoruz.
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