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A. MS TANISI ALDIM : ‘EYVAH NE YAPACAGIM !’

Empati, Neden ben ??

Bu kitapcig1 Psikolog Merve hanimla birlikte yazarken “Umudum Umudum

fr
Olsun” kitabina baslarken yazdigim hikayenin buraya yakisacagini 8 ,r*
dusundum. ) d

Yasam bir kosturmaca; ben de onun i¢inde kendi maratonumu tamamlamaya
calisirken, o giinlerde aniden gelisen olaylarin icinde bulmustum kendimi. Ug
gundir sol goézim sanki sise dibinden bakar gibi gériyordu ve agriyordu.
Kendi kendime soéylenmeye baglamistim, “Bu da nereden ¢ikt1?” diye. Bu garip
durum beni iyiden iyiye rahatsiz etmeye baslamisti ve bir géz doktoruna
gitmeye karar verdim. Kosturmacali giinlerimin i¢inden bir giniin bir aninda -
gittigim goéz doktoru, goz sinirimde bir iltihap oldugunu, buna “optik norit”

denildigini ve arastirilmak tizere bir néroloji uzmanina bagvurmami 6nerdi.

Kafamdaki Deli Sorular

O gtin kafamda deli sorularla girmistim nérologun odasina. Doktor Bey 6nce beni sabirla dinledi,
sikayetimi sordu. Daha sonra gecmisimde kolumda bir uyusma, denge kayba, ¢ift gorme veya uzun
stiren bir bag donmesi olup olmadigini sordu ve, “Ailenizde norolojik hastalig1 olan var m1?” diye
ekledi. Yan yana gelmis o iki harfi ilk orada duymustum; MS’i. “Genel konusurken, neden MS

Ozeline girdi?” diye de merak etmistim.

Testler ve Endiseler

O gun doktorun bana séyledigi s6zctikleri hi¢c unutmayacagim. “Ahmet Bey, 6ncelikle bir VEP testi
yaptiracagiz; buradan goz sinirinizin etkilenip etkilenmedigini anlariz. Ayrica ilave olarak ilach
beyin ve boyun omurilik MR'1 ¢cekecegiz.”

“MR neden cekilecek, Doktor Bey?” diye endiseyle sordum. Son kelimemde sesimin titredigini
hissettim.

“Ahmet Bey, g6z sinir iltihabi1 bazi beyin hastaliklarinin ilk bulgusu olabiliyor; o sebeple
g6zumuzden bir sey kagmasin.”

“Peki...” dedim, bagka ne diyebilirdim ki?
Kortizonu babaannemden duymustum ama benimle ne ilgisi olabilirdi ki! Doktora merakla
sordum,

“Kortizon mu? Babaannem hapini kullantyor ama o romatizma hastas1.”

“Evet, aynen. Sizin sikayetiniz de romatizma hastalig1 gibi viicudun kendi kendine yarattig1 bir
hastalik olabilir. Bunu baskilamamaiz gerek.”



Tetkikler ve Sonuclar

Bir hafta oncesine kadar hicbir rahatsizligi olmayan ben, resmen bir check-up'tan geciyor,
kortizon verilecek hale geliyordum. Neyse, buna da stikir deyip tetkiklerimi yaptirmak tzere

odadan ayrildim.

Uzun bir zaman ge¢memisti; butin tetkiklerim tamamlanmaist1 ve bana sanki bir an gibi gelen
kisa sure icerisinde kortizon alirken buldum kendimi. Beg giin damardan yuksek dozda aldim,
mide koruyucu ile birlikte. Doktorumun dedigi gibi neredeyse tamamen iyilesmistim. O aksam
da MR sonuglarim c¢ikacakti. “Yarin da onlar1 doktoruma goésteririm,” diye disindim. Gergi
doktorum bakip bir seylerden siphelendi ama sonuglar1 gérmeden yorum yapmak istemedi.
Ben durur muyum, tabii ki anlayacakmis gibi baktim sonuglara. “2 tanesi aktif olan
periventrikiiler demiyelinizan plaklar” yaziyordu. Bu da neyin nesiydi? Yine kalbim ¢arpmaya
baslamisti.

Biitiin gece uyuyamamistim. Internet arama motorlarina keske bakmasaydim. Ertesi giin zaten
noroloji doktoru bana gerekli aciklamay1 yapardi. Demiyelinizan plak ve optik noérit yazinca
karsima hep MS denen hastalik cikt1. Beni neler bekliyordu? Internetteki yorumlar ne kadar
dogruydu? Sakat mi kalacaktim? Tekerlekli sandalye kullanmak istemiyordum. Bu gece uyku
yok, anlagild1.

Son Test ve Tani

Sonunda doktorumla karsilikli oturmus, onu dinlemeye koyulmugtum.
“Ahmet Bey, son bir testimiz kald1. Bulgular MS hastaligin1 destekliyor; ama MS hastaligini taklit
eden veya eslik eden bircok hastalik var. Ben higbir test eksik kalsin istemiyorum. Bel s1visi, yani

BOS incelemesi yapacagiz, tabii onay verirseniz.”

“Bel s1vis1 m1? Belimden su mu alacaksiniz? Bunu internette okumustum, fel¢ kalabilirsin falan

yaziyordu.”

“Yanlis bilgi almissiniz Ahmet Bey. Islemin risklerini ve faydalarini size anlatacagim. Siviyi
aldigimiz yerde omurilik veya beyin yok. Bu sebeple fel¢ kalma riskiniz yok.”

Bel s1v1 sonucum “Oligoklonal bant pozitif tip 2” olarak sonuclandi. MS tanis1 konuldu. Iki yil
once sag kolumda anlam veremedigim uyusma atak olarak degerlendirildi. Bununla birlikte
MR’lardaki plaklarin sayis1 ve yerlesim yerleri taniy1 koydurttu.

Atak i¢in kortizon almigtim. Peki, koruyucu olarak ne kullanacaktim?



Tedavi Secenekleri ve Umutlar

Doktorumla ne yapacagimizi konugsmaya bagladik. Verdigi bilgileri ilgiyle dinliyor ve hicbir sey

distinemiyordum o an.

“Ahmet Bey, MS tedavisi 6zellikle son 20 yilda biyik bir ilerleme kaydetti. Interferon,
glatiramer asetat iceren dort enjeksiyon, teriflunamid ve dimetil fumarat iceren MS haplar 1.
basamakta yer aliyor. Ama hastalik ¢cok aktif ilerlerse, zaman zaman ataklarda kortizon verebilir;
fingolimod hapina ya da natalizumab ve ocrelizumab igeren antikor tedavisine gecgebiliriz. Yine
olmadi, artik 3. basamakta da ilaglarimiz var. Alemtuzumab verebiliriz. Bu tedavilerin ¢cogu

ulkemizde var ya da yakin zamanda gelecek. Basamakli tedavi uyguluyoruz.”

Bir yandan hiizinliydim, “Neden ben?” diye sormaktan kendimi alamiyordum. Bir yandan da
hastaligimla ilgili bu kadar aragtirma yapilmasi ve tedavilerin tretilmesi beni umutlandiriyordu.
Hastaligimin babadan ogula gecen bir hastalik olmadigini; ama genetik yatkinlik ile beraber
hayat boyu yasadigim baz1 enfeksiyonlarin ve ¢evresel faktorlerin hastaligima neden oldugunu,
herkesin MS’inin farkli seyrettigini ve kisiye gore tedavi planlamasi1 yapilmasi gerektigini belirtti

doktorum.

Gelecek ve Umut

Ilaclarimi diizenli kullanip belirli periyotlarla kan verip MR cektirecektim. Hayatima kaldigim

yerden devam ediyorum. “MS ile guluMSe” diye sarki bile yapmais bir doktor ile hastasi.

Olur da atak falan yasarsam, ustesinden gelmistim bir kez, yine gelecegim. Ayrica tnla filozof

Nietzsche’'nin dedigi gibi, “Beni 6ldurmeyen ac1 giuglendirir.”

Dr. Serkan DEMIR
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MS VE ILK TAN|
ANINDAKI
KAYGILAR

Multipl Skleroz (MS), merkezi sinir sisteminin, 6zellikle de
beyin ve omuriligin myelin kilifim1 etkileyen kronik bir
hastaliktir. Myelin, sinir liflerinin etrafin1 saran koruyucu bir
tabakadir ve sinir sinyallerinin hizli ve verimli bir sekilde
iletilmesine yardimci olur. MS hastaliginda, bagisiklik sistemi
bu koruyucu tabakaya saldirir ve hasar verir. Bu hasar, sinir
sinyallerinin  iletimini  yavaglatabilir = veya  tamamen
engelleyebilir, bu da cesitli nérolojik semptomlara yol acabilir.
MS'in semptomlar1 olduk¢a degisken olup, hafif uyusmalardan
ciddi hareket kaybina kadar genis bir yelpazede olabilir.

MS tanis1 almak, bircok hasta icin hayati degistiren bir deneyim
olabilir. Tan1 stireci genellikle belirsizlik ve korku ile doludur.
Ilk belirtiler, gérme bozukluklari, uyusma, denge kayb1 veya
gucsuzluk gibi belirsiz ve bazen gecici semptomlar olabilir. Bu
durum, hastalarin ve ailelerinin "Bu semptomlar neden oluyor?"
veya "MS nedir?" gibi sorularla bag basa kalmasina neden

olabilir.

Tanm1 konuldugunda, hastalarin cogu buyuk bir sok ve kaygi

yasayabilir. Bu kayginin kokeni, hastaligin belirsiz seyri ve

potansiyel sonuclarina iliskin belirsizlikten kaynaklanir.

Literatirde, MS tanist alan hastalarin ilk donemde yiiksek diizeyde anksiyete ve depresyon
yasadigl bildirilmistir. Solaro ve arkadaglarinin (2018) yaptigi bir calisma, MS tanis1 almig
hastalarin %50'sinden fazlasinin ilk tan1 aninda ciddi kaygr yasadigini gostermistir. Bu kayg,
hastaligin seyrine dair belirsizlik, potansiyel sakatlik riski ve sosyal, mesleki ve kisisel yasamda
kargilagilabilecek zorluklarla ilgilidir.
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Ozellikle, MS'in bireyler tizerinde yarattig1 belirsizlik duygusu, hastalarin gelecek
hakkinda endiselenmesine yol acar. "Ne zaman bir atak gecirecegim?" veya "Gunlik

aktivitelerimi ne kadar stire surdurebilecegim?" gibi sorular sikca akillara gelir.

Dennison ve arkadaslarinin (2010) yaptig1 bir baska calisma, MS hastalarinin bu
belirsizlik duygusunun, hastaligin fiziksel semptomlarindan daha fazla kaygiya neden
olabilecegini vurgulamistir. MS ile yasamak, baslangicta hastalar ve yakinlar1 i¢in buyuk
bir uyum siireci gerektirir. Ancak, dogru bilgi ve destekle bu streci daha yonetilebilir
hale getirmek mumkuindir. Hastalarin, MS'in seyrinin kigiden kisiye degistigini ve her
hastanin kendine 6zgu bir deneyimi oldugunu anlamalar1 énemlidir. Modern tedavi
secenekleri ve destek gruplar1 sayesinde, bircok MS hastasi, hastalikla yasamayi

ogrenebilir ve kaliteli bir yagam stirdiirebilir.

MS hastaligr tanis1 alindiginda hastalar cesitli psikolojik zorluklar yasayabilirler. Bu
zorluklar, hastaligin getirdigi fiziksel ve biligsel semptomlarin yani sira, hastaligin

belirsiz dogas1 ve gelecekteki potansiyel etkileriyle de ilgilidir.

Iste bu siirecte yasanabilecek bazi yaygin psikolojik zorluklar:
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1. Kaygi ve Depresyon

MS hastalar1 tanm aldiktan sonra yaygin olarak kaygi ve depresyon yasayabilirler. Hastaligin belirsiz
seyri, olas1 sakatlik riskleri ve gtinliik yasamin nasil etkilenecegi konusundaki belirsizlik, hastalarda
yuksek duzeyde anksiyeteye yol acabilir. Depresyon, MS hastalarinda genel nifusa gore daha

yaygin gorulmektedir ve bu durum hastaligin fiziksel ve zihinsel yikini daha da artirabilir.

2. Kronik Hastalikla Bas Etme

MS'in kronik ve ilerleyici dogasi, hastalarin hayatlarinin geri kalaninda hastalikla basa ¢ikmalari
gerektigi anlamina gelir. Bu durum, hastalarin kendi kimliklerini yeniden tanimlamalarini ve
hastalikla yasamay1 oOgrenmelerini gerektirir. Hastaligin getirdigi sinirlamalar ve gunluk
aktivitelerde yasanan degisiklikler, hastalarin o6zgivenlerini ve benlik saygilarin1 olumsuz

etkileyebilir.
3. Damgalanma (Stigma)

MS gibi noérolojik hastaliklar, genellikle yanhs anlasilmalar ve o6nyargilarla karsilagabilir. MS
hastalar1, toplumda hastaliklarina yénelik olumsuz algilarla karsi karsiya kalabilirler. Ornegin,
hastaligin gérinmez semptomlar1 (yorgunluk, biligsel zorluklar) nedeniyle bazi hastalar, bagkalari
tarafindan yanlis anlagilabilir veya hastaliklar1 hafife alinabilir. Bu durum, hastalarin kendilerini

izole hissetmelerine ve sosyal katiimdan kaginmalarina neden olabilir.

4. Sosyal izolasyon ve Iliski Zorluklar

MS hastalar1, hastaligin getirdigi fiziksel ve biligsel semptomlar nedeniyle sosyal izolasyon
yasayabilirler. Gunluk aktivitelerdeki kisitlamalar, sosyal etkinliklere katilimi zorlastirabilir ve bu
da hastalarin kendilerini yalniz hissetmelerine yol acgabilir. Ayrica, hastalik nedeniyle yasanan

duygusal dalgalanmalar ve fiziksel degisiklikler, yakin iligkilerde de zorluklar yaratabilir.

5. Kabul ve Uyumluluk

Hastalar, MS tanisim1 kabul etmekte ve hastalikla yagamay1 6grenmekte zorlanabilirler. Bu sirec,
hastalarin tedaviye uyum saglamalarini ve hastalikla ilgili bilgi edinmelerini zorlastirabilir. Uygun
psikolojik destek ve danigsmanlik hizmetleri, hastalarin bu stireci daha saglhikli bir sekilde

yonetmelerine yardimci olabilir.

MS hastalarinin bu zorluklarla basa ¢ikmalarina yardime olmak igin psikolojik destek, danigsmanlik
ve destek gruplar1 6nemlidir. Ayrica, hastalikla ilgili dogru bilgiye erisim ve hastalarin kendi haklar
konusunda bilin¢lendirilmesi de psikolojik saglig1 destekleyen énemli unsurlardir.

Kitapgigimizda bu konular ile ilgili cok daha detayl bilgiler sunacagiz.
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B. PROFESYONEL DESTEK ARAYISI VE
MERAK EDILENLER

Psikoterapi, psikolojik sorunlarin ve duygusal sikintilarin iyilestirilmesi veya yoénetilmesi

Psikoterapi Nedir?

amaciyla kullanilan bir tedavi yontemidir. Bu yontem, bireyin duygusal, zihinsel ve
davranigsal duzeydeki sorunlarina yardimci olmak igin cesitli psikolojik teknikler ve stratejiler
kullanir.

Psikoterapi, bireyin yasadigi duygusal sikintilari, zihinsel rahatsizliklari veya davranigsal
sorunlar1 ele alarak iyilestirmeyi amagclar.Bireyin kendi dustince, duygu ve davraniglarinin
farkinda olmasimi arttirarak, daha saglikli ve bilingli secimler yapmasina yardimci olur.
Bireyin problem ¢6zme becerilerini arttirarak, gunlik yasamla basa ¢ikmasini kolaylastirir.
Iligki sorunlari, aile ici problemler veya sosyal beceri eksiklikleri gibi konularda destek saglar
ve iligkilerin giclenmesine yardimci olur. Bireyin potansiyelini gerceklestirmesine yardimci
olur ve kisisel gelisim stirecini destekler.

Bu tedavi sirasinda hasta kendini tanimaya baslar ve hayatinda yeni bir psikolojik temel
olusturmaya calisir. Bu stre¢ gerekli egitime sahip bir psikoterapist tarafindan yapilmalidir.
Terapist ve danisan arasinda iyi bir iletisim ve giiven duygusuna dayanan bu yontem, hastanin
duygu ve distinceleriyle basa ¢ikmasini ve saglikli bir diistince yapisina kavugsmasini saglamayi

amaclar.

Psikoterapist Kimdir ?

Psikoterapist, lisans1 ‘Psikoloji” ve uzmanligi ‘Klinik Psikoloji Yuksek Lisansi’ tamamlayarak
‘terapisyen’ yetkisi almis ve psikoterapi alaninda egitim almis ruh saghigi uzmanlarinin
kullandig1 bir Gnvandir. Peki psikiyatrist psikoterapi yapar mi? Psikiyatristler de gerekli
psikoterapi egitimlerini tamamlayarak psikoterapi yapabilir. Bunun disinda psikoterapi
kitaplar1 okuyan herkes bu alanda yetkin degildir. Diger meslek gruplarinin yaptiklar ise
danismanlik hizmeti olarak kabul edilebilir. Psikoterapist, danigsanin sikayetlerine goére tam

koyar ve uygun olan tedavi yontemini uygular.



Etkili bir psikoterapi sureci nasil yurutalar?

Psikoterapide kullanilan teknikler oldukg¢a fazladir. Hastaligin tiirtine gére uzman terapist bir
teknik belirler. Psikoterapi, genellikle belirli bir siire boyunca haftada 1 olacak sekilde diizenli
terapi oturumlar seklinde gerceklestirilir. Seans suresi genellikle 45 ila 60 dakika arasinda

degisebilmektedir.

Ik olarak, terapist hastanin yasam gecmisi, duygusal durumu, semptomlar1 ve terapiye olan
ihtiyaclar1 hakkinda bilgi toplar. Bu siirecte hastanin su anda karsilastigi zorluklar ve hedefleri
de belirlenir. Terapist ve hasta birlikte terapi hedeflerini belirler. Bu hedefler, belirli
semptomlarin azaltilmasi, iligki problemlerinin ¢o6zilmesi, stres yoénetimi becerilerinin
gelistirilmesi gibi konular1 icerebilir.Terapist, hasta ile belirlenen hedeflere ulagsmak icin
calisir. Bu oturumlar sirasinda terapist, hasta ile etkilesime girer, duygusal ve dusunsel

zorluklar ele alir, yeni bakis agilar1 sunar ve cesitli terapi tekniklerini kullanarak destek saglar.

Terapi sureci boyunca, terapist ve hasta birlikte ilerlemeyi dizenli olarak degerlendirir.
Hedeflere ne kadar yaklasildigi ve terapinin etkinligi strekli olarak goézlemlenir. Terapi
hedeflerine ulasildiginda veya hasta artik terapiye ihtiya¢ duymadigini hissettiginde, terapi
sonlandirilir. Ancak bazi durumlarda, terapi stireci devam edebilir veya daha sonra tekrar

baslayabilir.

Psikoterapist Nasil Secilir?

Psikoterapist secilirken uzman olmasina dikkat edilmelidir. Bunun
icin egitim durumunu, Unvanini, uzmanlik alanin1 ve psikoterapi
egitimi alip almadigini 6grenmek faydali olacaktir. Ayrica kisinin

ihtiyaci olan alanda uzman olup olmadigina da bakilmalidir.

Ayrica her terapi ekoli herkes icin uygun olmayacaktir, bu
durumda yapilacak 6n goérusme ile terapist, danisan i¢in uygun
yontemi se¢cmeli, gerekli ise baska bir uzmana yonlendirme

yapmalidir.




MS'te Etkin Psikoterapi Turleri ve Islevselligi

Psikoterapi bir¢ok farkli yaklasimi ve tiirii icerir. Bu terapi tiirleri, belirli sorunlar ele almak,
belirli terapi tekniklerini kullanmak veya belirli terapotik hedeflere odaklanmak gibi

farkhiliklar gosterebilir. MS hastalar icin etkili psikoterapi ekolleri sunlar olabilir :

 Biligsel Davranis¢i Terapi (BDT)

BDT, bireyin diisince kaliplarini ve davraniglarini degistirerek duygusal ve zihinsel
sagligi iyilestirmeyi hedefler ve ‘bugin’ ile ¢alisir. Sorunlara neden olan olumsuz

dusunceleri tanimlamak, bunlar1 sorgulamak ve degistirmek tizerine odaklanir.

e Psikanalitik / Dinamik Psikoterapi

Biling¢dist stireglerin insan davranislari tizerinde etkisi oldugunu ve bedensel ve
zihinsel problemlerin ¢ocuklukta yasanan olaylardan kaynaklandigini savunur.
Kisinin 0-7 yas arasinda gelisimini buyuk 6l¢iide tamamlayan kisilik yapilanmasinin
yetiskinlik yasamindaki sorunlar1 incelenir. Kisacasi simdi yasanan duygularinin
temelinde ge¢cmiste yasanan anilarin oldugunu belirtir. Biling¢dis1 arzular, 6fkeler ve
durtileri incelenerek sorunlarin ¢6ziimi saglanmaya calisilir. Bilin¢disina ulasmak

icin ritya analizi ve serbest ¢cagrisim teknikleri kullanilir. Uzun soluklu bir tedavidir.

e Varoluscu Psikoterapi

Varoluscu Psikoterapi, kisiyi yasamui tizerine diisiinmeye yénlendirir. Insanin
yasadig1 hayatin mimari oldugunu ve yasadiklarindan olumlu yonler ¢ikarmasi
gerektigini savunan bir yontemdir. Terapist kisiye oncelikle hayattaki
sorumluluklarini kabul etme ve yasadiklari sikintilar1 kendilerinin ¢6zebilecegi

distincesini vermeye calisir. Burada hedeflenen kisinin yasadig1 hayatin degerini

anlamasini saglamaktir.



e Sema Terapi

Sema terapi, kisinin zorlu duygusal ve davranigsal kaliplarini anlamasini ve
degistirmesini saglamay1 amagclar. Semalar, kisinin yasam boyu gelisen temel inang ve
duygusal reaksiyonlarin altinda yatan kaliplardir. Bu semalar, genellikle cocukluk
déneminde yasanan olumsuz deneyimlerden kaynaklanir ve yetiskin yasaminda
iligkileri, duygusal tepkileri ve davraniglar1 etkiler. Sema terapisi, kisinin bu semalar1
ve modlar fark etmesine ve bunlar1 degistirmesine yardimci olmak igin ¢esitli

teknikler kullanir.

e Cozum Odakli Terapi (COT)

Bu terapi, mevcut sorunlar yerine ¢6ziimlere odaklanir ve bireyin gelecege yonelik
hedeflerini belirlemesine yardimc1 olur. Sorunlarin kékenleri tizerine odaklanmak

yerine, ¢6zUm arayisiyla bireyin iyilesmesini destekler.

Eklektik psikoterapi, EMDR (TravmaOdakli G6z Hareketleriyle Duyarsizlastirma Terapisi) , Butincul

Psikoterapi diger bilimsel olarak kabul edilen ekoller icerisindedir.
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SEVGILI HASTALARIMIZA HATIRLATMA !

Gunumuzde bazi1 tedavi yontemleri, bilimsel temellere dayanmayan uygulamalarla
iligkilendirilerek tanitilmaktadir. Hipnoz, capalama, bilincalt1 temizligi ve aile dizimi gibi
teknikler, bilimsel olmayip dahas1 bunlar psikoterapi yontemleri degildir. Bu tir yontemler,
genellikle bilimsel aragtirmalarla desteklenmeyen iddialar icerir ve hastalarin zamanim ve
kaynaklarini bosa harcama riskini tagir. Hastalarimizin saglikli bir iyilesme siireci gegirmesi
icin, kanita dayali terapiler ve profesyonel destek almalar1 énemlidir. Bilimsel yontemlerle

desteklenmeyen uygulamalardan kaginmalari, onlarin iyilik hali i¢cin en dogru adim olacaktir.
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GUVENLI YER
CALISMASI

Bir yer diislinlin, sadece size ait, mutlak bir gtiven icinde oldugunuz,
sizin i¢cin huzur ne demekse onu orada buldugunuz... Sizin Guvenli
Yer’iniz.

Canlandirma (imajinasyon) teknigi ile kurdugumuz Guivenli Yer,
bircok terapi ekoliiniin yardimci ya da temel tekniklerinden biridir.
Nedir peki Guvenli Yer?

Guvenli Yer, sizin kurguladiginiz ya da daha 6énce bulundugunuz, size
guven ve huzur veren canlandirma teknigiyle gidebildiginiz kurgusal
bir yerdir. Hem kendi hayatimda yasadigim kaygili anlarda hem de
gorusmelerde danisanlarimla 6zellikle ac1 veren paylasimlar
oncesinde buraya gitmeyi tercih ederim. Hepimizin bir Gliivenli Yer’i

var. Isterseniz simdi sizinle de oraya gidebiliriz.

Oncelikle rahat bir pozisyonda oturmaniz énemli. Simdi biraz
diyafram nefesi alalim. Bunun i¢in nefes aldiginizda karninizin disa,
nefes verirken de ice donmesine dikkat edin. Zorlaniyorsaniz balon

sisirdiginizi dusunebilirsiniz. Diyafram nefesi olmaya basladiysa,
gozlerini kapatin ve ayni sekilde devam ederek nefesinizi 4 saniyede
iceri cekin, 4 saniye icinizde tutun ve 4 saniyede de geri verin. Bu
sekilde 3 set diyafram nefesi alin. Hazinz.

(uygulamanin devamai diger sayfadadir)




GUVENLI YER
CALISMASI

Simdi akliniza bir yer getirmenizi istiyorum. Bu daha 6nce gittiginiz
ya da hic¢ gitmediginiz bir yer olabilir. Onemli olan oranin sadece size
ait olmas1 ve kendinizi orada guvende hissetmeniz. Eger daha 6nce
gittiginiz size hos gelen ama birka¢ olumsuz aninin bulundugu bir
yer akliniza geldiyse bagka bir yere odaklanin. Diinyada sevdiginiz ne
varsa orada bulunabilir. Mesela hi¢ gitmediginiz bir deniz kenar,
mesela daha 6nce kamp yaptiginiz bir orman. Bu yere goézlerinizi
acin. Kendinizi orada gorebiliyor musunuz? Oradaki her detaya
odaklanmaya ¢aligin.

Hava nasil?

Glnesin cildinize degdigini hissediyor musunuz ya da yagmur
damlalar1 m 1slatiyor saglarinizi?

Rizgar esiyor mu?

Agaclar, bitkiler, hayvanlar var m1 orada?

Hangi renkler géziinlize ¢arpiyor?

Ufka bakin, olabildigince uzaga odaklanin. Orada ne var?

Dilerseniz size giiven birini buraya cagirabilirsiniz. Istediginiz
zamanlarda bu kisi size eglik edebilir. Hazirsaniz orada kucuk bir
yuruyuse cikalim. Ayaklarinizin bastigi yeri hissedin. Yururken
etrafiniza bakin, goérdukleriniz nasil hissettiriyor? Burnunuza gelen
bir koku var m1? Simdi ¢evrenize yeniden bakin, dilerseniz buraya
bir isim verebilirsiniz. Orada dilediginiz kadar kalabilirsiniz. Hazir
hissettiginizde, Guvenli Yer'inizde son bir nefes alip gozlerinizi
simdiye acin.

Kendinizi kaygili hissettiginiz anlarda Glvenli Yer'inize gidebilirsiniz.
Buras1 her zaman sizin givenli yeriniz olacak. Istediginiz her an
oraya gidebilirsiniz. Sizi rahatlatan ne varsa orada bulunabilir. Burasi
her zaman sadece size 6zel olarak kalacak.




SUREKLILIK
KOPRUSU
NEDIR ?

Insanlarin streklilige ihtiya¢c duyduklar1 cok eskiden beri bilinen
evrensel bir dustncedir. Sureklilik bir cocuga gelisimi sirasinda
gectigi devrelerde bakis acisin1 gelistirmesine yardimci olur. Bu
nedenle strekliligin tekrar tekrar guvence edilmesine ihtiyag
duyarlar. Stireklilik kavrami baglanty, istikrar ve tahmin edilebilirlik
duygularini hissetmemizi saglar. Bu stureklilikler tipki kopruler gibi
din bildiklerimizin yarin neler olacagin1 tahmin etmemizi
saglayacagini hissettirir.

Dunden bugine ayni insan oldugumuza , yarinda aym
kalacagimiza inaniriz. Yagsamimizda hastalik, travma veya benzeri
bir felaket olustugunda bu siirekliligin kirildigini hissederiz. Onceki
benle, sonraki ben ve diinya rasindaki baglant1 kopar. Felaket akip
giden zaman icinde kayarcasina ilerlerken bir duvara carpmak
gibidir. Zaman boéluntr. Gelecege ve bugline bakilamaz; cinkt
onlara bakmak urkuttcudur.

Gunluk yasamda dayandigimiz bazi sureklilikler vardir. Kisi bir
felaketle karsilastiginda bu stireklilik képrileri yikilir veya sallanir.

o Biligsel Koprulerimiz : MS’in neden oldugu bazi biligsel
etkilenmeler : ‘Ne oldugunu anlamiyorum, unutuyorum, stirekli
kafam karigik.’. MS tanist aldiktan sonra isimi degistirmem ya
da birakmam gerekecek. Neler yapmaliyim?

Kisisel Tarih Koprulerimiz : Yasam oykim; kendimle ilgili
inan¢larim, hatiralarim, duygularim, benlik imajim, becerilerim,
yaraticiigim ile ilgilidir. Ben kimim? Kendimi taniyamiyorum.
Eski ben degilim. Fiziksel ve duygusal olarak degistim. Artik
degerli degilim.




SUREKLILIK
KOPRUSU
NEDIR ?

e Sosyal/Kisileraras1 Koprulerimiz : MS tanis1 aldiktan sonra
ailemden ve arkadaslarimdan koptum. Eskiden destek aldigim
kisilerle aramda mesafe olustu. Ornegin, en destek aldigim
kisiler vefat etti ve sikistigimda onlara telefon edemem.
Toplumda MS  hastast1 olarak kendimi etiketlenmis
hissediyorum ve bu durum sosyal katillmimi engelliyor.
Eskiden aktif olarak spor yapar ve dans ederdim, ancak simdi bu
aktiviteleri surdiremiyorum. Bu kayiplar, sosyal baglarimi
zayiflatti ve vyalnmizlik duygusunu artirdi. Sosyal gruplarla
baglantilarimi yeniden kurmak ve yeni destek sistemleri
gelistirmek, psikolojik surekliligim ve iyilesme surecim igin
buyuk énem tasiyor.




MS TANISILE
SUREKLILIK
KOPRUSU
CALISMASI

Amac:

Bu egzersiz, MS tanis1 aldiktan sonra hayatinizda meydana gelen
degisiklikleri ve bu degisikliklerin stiregiden hayatiniza nasil
etkileri oldugunu kesfetmenize yardimci olacak. MS'ten 6nceki
ve sonraki benlik algilarinizi, suirekliliklerinizi fark etmenizi ve bu
sureklilikleri nasil iyilestirebileceginizi diisiinmenizi saglayacak.

Talimatlar

1. Malzemeler: Buyuk bir kagit, renkli kalemler, boya kalemleri,
pastel boyalar (istege bagh).

2. Kopru Cizimi:
e Buyuk bir kagida, MS tanis1 aldiginiz gtinden bugiine kadar

olan sureci
temsil eden bir képru cizin.

e Koprinin baslangicini MS tanist aldiginiz gun olarak
dustnin ve
buraya "MS'ten Onceki Ben" yazin.

e Koprunin sonunu bugiinkii siz olarak dustiiniin ve buraya
"MS'ten

Sonraki Ben" yazin.




MS & SUREKLILIK
KOPRUSU
CALISMASI

3. Manzara ve Detaylar:

e Kopruyl bir manzara icinde hayal edin ve c¢izin. Bu
manzara sizin i¢in ne ifade ediyor?

Koprinin baslangicinda neler var? Hangi duygular, olaylar,
insanlar?

Koprinin sonunda neler var? Su anki duygulariniz, olaylar,
insanlar?

Kopriniun altinda neler var? Belki zorluklar, engeller veya
sizi destekleyen seyler?

4. Képrunun Insasi:

o Kopru neyle inga edilmis? Tahta, tas, halatlar? Hangi
malzemeler kullanilmaig?

e Kopru saglam ve dayanikli mi1? Yoksa clrik ve tehlikeli mi?

e Bu malzemeler sizin i¢in ne ifade ediyor? Hangi kaynaklar,
destekler veya engelleri temsil ediyor?

5. Koprude ve Altinda Kimler Var?

e Kopriunin tzerinde kimler var? Size destek olan insanlar miu,
yoksa sizi zorlayan kisiler mi?

e Kopriunin altinda kimler var? Belki gecmiste kalan insanlar,
kayiplar veya size hala destek olanlar?

e Kendinizi resme yerlestirin. Kendinizi istediginiz bi¢im, ¢izgi
veya renkle ifade edin. Nerede duruyorsunuz?




MS & SUREKLILIK
KOPRUSU
CALISMASI

6. Gelecege Bakis:

» Buradan nereye gitmek istiyorsunuz? Gelecekteki hedefleriniz
neler? Képriunin ilerisinde ne var?

» Kendinizi bu hedeflere ulasirken nasil hayal ediyorsunuz?

7. Koprunun Hikayesi:

e Eger kopriler konusabilse idi, sizin képriniz nasil bir hikaye
anlatird1? Neler soylerdi?

e Kopriunuz, MS'ten 6nceki benliginiz ve MS'ten sonraki
benliginiz hakkinda ne anlatir?

* Bu surecte hangi kopruleriniz sarsildi? Hangi stireklilikleriniz
etkilendi?




MEKTUP CALISMASI

SEVGILI MS HASTALARIMIZ ;

Yasamimizda travmatik streclerden gectigimizde ¢ogu zaman kendimize 6z-gefkatle
yaklagsmay1 unuturuz. Kronik bir hastalik tanis1 almanin esliginde hastaligi, sureci
o6grenmeye calisirken bir yandan tedavi arayisina ve fiziksel semptomlar1 gidermeye
yogunlasiriz. Tan1 alma streci genellikle sok, inkar, 6fke ve kabullenme gibi karmasgik
duygusal tepkilere yol acabilir. Zihnimiz tim bunlarla mesgulken, duygusal
ihtiyag¢larimizi fark etmek, kendimize 6z-sefkatle yaklasmak cogu zaman ertelenebilir.

Deger verdiginiz bir yakininizin size MS tanis1 aldigini ve yasadig1 zorluklar: anlattigini
disinin. Ona nasil destek olurdunuz? Muhtemelen, anlayisli, nazik ve sefkatli bir
tutum sergiler, dinlerken empati kurar ve duygusal destek sunardiniz. Simdi, kendinize
$U soruyu sormanizi istiyorum:

Aymni sefkati ve duygusal destegi kendinize sagliyor musunuz?

Bu 6nemli bir sorudur, ¢iinkti kendimize kars1 da ayni1 anlayis ve sefkati gostermek, ruh
sagligimizi korumak ve yasam kalitemizi artirmak icin gereklidir. Kendinizi dinlemek,
ihtiyaglarimiza dikkat etmek ve kendinize nazik davranmak, hem fiziksel hem de
zihinsel olarak daha iyi hissetmenizi saglayabilir. Kendinize karsi anlayish ve
destekleyici olmak, MS ile basa ¢ikarken énemli bir fark yaratabilir.

OZ-SEFKAT NEDIR & NE DEGILDIR ?

Oz sefkat eksikligi, kendinize kars1 stirekli elestirel, anlayissiz ve affedici olmayan bir
tutum sergilediginizde ortaya ¢ikar. Bu, hatalariniz1 veya zayifliklarinizi kabul etmekte
zorlanmaniza ve kendinize karsi asir1 sert olmaniza yol acabilir. Oz sefkat eksikligi
yasayan insanlar, bagkalar1 igin gosterdikleri empati ve anlayis1 kendilerine
gostermekte zorlanabilirler. Bu, bir basarisizlik veya hata yasadiginizda asir1 sucluluk
hissetmenize, dusik 6z saygiya ve hatta depresyona yol acabilir.

Bu durum genellikle i¢sel diyalogda kendinizi suglayici ve yikici ifadeler kullanmanizla
kendini gosterir. "Ben yetersizim" veya "Her seyi yanlis yapiyorum" gibi diustunceler, 6z
sefkat eksikliginin yaygin belirtilerindendir. Ayrica, kendinizin ihtiyaglarin1 goéz ardi
edebilir, kendinize yeterli zaman ve kaynak ayirmakta guiclik cekebilirsiniz. Stirekli
bagkalarini memnun etmeye calismak ve kendi duygusal ihtiyaglarinizi ihmal etmek de
bu durumun bir pargasidir.

Oz sefkat eksikligi, genel refahinizi ve mental saghgimizi ciddi sekilde etkileyebilir.
Kendinize yonelik siirekli negatif diisiinceler, stres seviyenizi ylkseltebilir ve yagsam
kalitenizi dusurebilir. Bu nedenle, kendinize karsi daha nazik ve anlayish olmayi
ogrenmek, hem fiziksel hem de zihinsel sagliginiz icin 6nemlidir.

Mektup calismasi, bu sureclerle basa ¢cikmaya yardimci olmak igin psikoterapide sik
kullanilan egzersizlerden biridir. Gec¢misteki veya gelecekteki kendinize mektup
yazmak, kendi yasam yolculugunuzu, bu yolculukta yasadiginiz zorluklari, gucla
yanlarinizi gérmenize olanak tanir. Mektup yazmak, bu duygulan ifade etmenin
guvenli bir yoludur. Hedeflerinizi, hayallerinizi yeniden degerlendirmeye ve hastalik
yOnetimi stratejilerini gézden gecirmenize yardimci olabilir.




MEKTUP CALISMASI

Gecmisteki Kendime Mektup :

e Tani alma stirecinde yasadiginiz duygulari (sok, inkar, 6fke, Gizint, kabullenme) ifade
edin.

e Tam aldiktan sonraki ilk tepkilerinizi ve bu stirecte nasil hissettiginizi anlatin.

e O doénemdeki zorluklar1 ve bu zorluklarla nasil basa ¢iktiginizi yazin. Kendinize nasil
destek verebileceginizi ve neler 6grenebileceginizi belirtin.

Sevgili [isiml,

MS tanismu aldigmda hissettigin soku ve endiseyi
cok iyi hatrrlyorum. Hayatmm bir anda nasil
de§i§ti"'mi anlamak ve ka%ul etmek hic de kolag

de@jildl. ?lk basta inkar ettin, bu hastahg‘j m seni bu
kadar etkilmegeceg'me inanmak istedin. Ancak

zamanla, bu hastalikla nasil yasayacag
onunla nasil basa gtkaca§ It 6@7@713’

nt ve
m.

O donemde ga§adu::j m zorluklart bil'u:iorum. Ancak,
bu zorluklarm tstesinden gelmek i¢in gésterdigin
caba ve dayaniklilik inanimazd.. Kenfine zaman

tanudm, (?uggularmt kabul ettin ve cevrendeki
insanlardan destek aldm. Bu siirecte b'(::]'rvendikler“in,
seni bugiin oldugun gliclii ve direngli kisi yapt.

Kendine guven ve unutma ki, senin icindeki qug her

zaman var. Bu strecte 6§'r“endi|ale'r“ini ve kazandtg m

deneyimleri hatrrla. Sen bu zorluklarm tistesinden
9eld'm ve 9elece|ate de 9elebllece|asin.

Sevgiyle,




MEKTUP CALISMASI

Gecmisteki Kendime Mektup :

¢ Su anda neler yasadiginizi, hastalikla nasil basa ¢iktiginizi ve yonetim stratejilerinizi
paylasin.

o Gelecekteki kendinize cesaret verici ve destekleyici mesajlar iletin. MS yonetimi
konusunda 6grendiklerinizi ve gelecekte basa ¢ikma stratejilerinizi yazin.

e Hedeflerinizi, umutlarinizi ve hayallerinizi paylasin. Gelecekteki kendinize, bu hedeflere
ulagmak icin ne tir adimlar atmaniz gerektigini hatirlatin.

Sevg ili [isim],

Su anda MS ilenasil basa gtktlgmt ve bu
hastahg‘jt onetme konusundaki basarmt 967“me|e
beni goi 9wr“u'r“lanclm90"r“. Giinliik yasamunt
devam ettirirken gosterdigin sabn ve azim,
9er~ge|zten ilham verici. MS yonetimi konusunda
égrendikler'm ve ugguladtg‘j mn st'ratejilerle ne
kadar 9iigll'i oldug unu biligorum.

Gelecekteki hedeﬂer“'me ulasmak icin simdi
atttg' mn adimlar, sana biigiik bir 'motivasgon
kagnagl olacak. Kendine nanmaya devam et ve
her zaman igindeki giicii hatirla.

Umutlarm ve hagaller'm seni 'Ller"ige tasism.
Gelecekte, simdi hagal ettigin her seyl basarmis

olacaksm. Kendine iyi bak ve daima pozi’ci]t kal.

Sevgigle,
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KISILERARASI @3
CEMBER

CALISMASI f@%%

MS hastalarinda siklikla kargilagilan zorluklardan biri, duygusal olarak daha az ilgi
ve motivasyon hissetmek anlamina gelen "apati'dir. Bu, ginlik hayata kars:
duyulan ilginin azalmasi, sevilen etkinliklerden uzaklagma ve genel bir duygusal
donukluk olarak da aciklanabilir. Bunun yaninda, ice c¢ekilme yani sosyal
ortamlardan ve insanlardan uzaklagma egilimi, hastaligin bir parcas1 olarak
ortaya cikabilir. Bu, kisinin kendini izole etmesine, sosyal iletisimin azalmasina
ve "Kimse beni anlamiyor" distncesine yol acabilir. Bu durum, sosyal destek
aglarinin zayifladig: hissine kapilmaya neden olabilir. Sosyal destek eksikligi ise
stresi ve yalnizlik hissini artirir. Kisi kendini daha yalniz hissettikge, cevresiyle
olan iletisimi daha da azalir ve bu da daha fazla ice kapanmaya neden olur. Boéyle
bir durumda, sosyal destek aglarinin varligini fark etmek ve guiclendirmek, MS
hastalarinin kendilerini daha iyi hissetmeleri ve duygusal anlamda destek
bulmalar1 ac¢isindan ¢ok 6nemlidir. Kisileraras1 Cember calismasi, bu sirecte

onemli bir rol oynayabilir.

Kisilerarasi Cember Nedir?

Kisileraras1 Cember, iliskilerinizi ve sosyal destek aginizi anlamak i¢in kullanilan
basit ama etkili bir aragtir. Kendi dustinceleriniz ve hislerinizle ilgili daha fazla
icgori kazanmaniza ve iletisim tarzinizi kesfetmenize yardimci olur. Ayni
zamanda, bu arag, cevrenizdeki insanlarla olan iligkilerinizi gézden gecirmenize
ve bu iligkilerden nasil destek alabileceginizi anlamaniza ve yeniden

duzenlemenize yardimec olur.

Nasil Yapilir?

Bu calismay1 yapmak icin sadece bir parca kagit ve bir kalem yeterlidir. Asagidaki
adimlar takip ederek Kisileraras1 Cemberinizi olusturabilirsiniz:



Kagit ve Kalem Hazirlayin:

Bos bir kagit alin ve ortasina ¢ i¢ ice ge¢cmis cember ¢izin. Bu ¢emberler sizin
icin 6nemli olan kisileri yerlestirmeniz ic¢in bir rehber olacaktir. Tum bilgileri
okumadan ¢emberi doldurmaya baglamayin.

Kisilerarasi Cember

Kendinizi merkeze yerlestirin

Cok yakin
olanlar

Samimi
destekler

Uzak destekler

Kendi Merkezinizi Bulun:

Cizdiginiz cemberlerin merkezine kendinizi yerlestirin. Bu merkez, sizin kendi
duygusal ve iligkisel dinyanizin merkezi olarak dustuntlebilir.

Kisileri Yerlestirme:

En i¢c_ Cember: Sizi en yakindan taniyan ve size en cok destek olan veya sizin
en cok destek oldugunuz kisileri buraya yazin. Bunlar, kendinizi gtivende
hissettiginiz ve en cok iletisim kurdugunuz kisiler olabilir. Ornegin annenizi
cok seviyor olabilirsiniz ancak anneniz ile ¢cok derin destek iligkisi hissetmiyor
olabilirsiniz. Bu durumda en i¢ ¢emberinize en sevdiginiz degil, sosyal /
manevi destegi paylasimi yapabildiginiz kisileri yazmaniz uygun olacaktir.

Ortadaki Cember: Samimi oldugunuz, ancak en i¢ cemberdeki kadar yakin
hissetmediginiz kisileri buraya yazin. Bu kisilerle de giclii baglariniz olabilir,
ancak biraz daha az derinlikte.

En Di1s Cember: Sosyal destek aginizda yer alan, ancak daha uzak bir iligkide
oldugunuz kisileri buraya yerlestirin. Bu kisiler, zaman zaman destek aldiginiz
ya da verdiginiz tanidiklar olabilir..




Kisileri Secme ve Yerlestirme:

Kisileri yerlestirirken kendinize su sorular1 sorabilirsiniz:

e Bu kisi benim i¢in ne kadar 6nemli?

e Bu kisiyle olan iliskim ne kadar derin ve samimi?

» Bu kisi bana nasil destek oluyor veya ben ona nasil destek oluyorum?

 Cemberde kimlerin yer alacagina karar vermek tamamen sizin elinizde.
Ornegin, 6lmils bir yakininizi da cembere dahil edebilirsiniz. Onunla olan
iliskiniz sizin i¢in hala 6nemliyse, onu uygun gérdugunuz bir yere yerlestirin.
Hatta, evcil hayvaninizi, hatta ¢ok sik bag kurdugunuz bir oyuncaginiz varsa
onu da dahil edebilirsiniz.

Kendi i¢goriinizi Kesfedin:

Cemberinize yazdiginiz her kisi icin, onunla olan iligkinizi kisa bir sekilde
tanimlayin. Bu kiginin sizin i¢in ne anlama geldigini, ne tiir bir destek sundugunu
veya sizin ona nasil destek oldugunuzu distinun.

Ornegin, "Annem, en i¢c cemberde; ciinkil onunla her seyimi paylasabiliyorum ve
bana her zaman destek oluyor."

Duygusal Derinlik ve Esneklik:
Cemberi olustururken kendinizi rahat hissetmelisiniz. Ideal olarak kimlerin
hangi cemberde olmasi gerektigine siz karar verin. Kendi bakis ac¢inmizi ve
hislerinizi yansitin. Yanlis ya da dogru cevaplar yok, 6nemli olan sizin hisleriniz

ve deneyimlerinizdir.

Kendinize Kars1 Duruast Olun:

Bu calismay1 yaparken kendinize karsi diirtist olun. Bu stireg, kendi i¢ diinyanizla
yuzlesmenize ve belki de bazi zorlayic1 duygularla karsilasmaniza neden olabilir.
Cok fazla destek verdiginiz kisilerden daha az destek aldiginizla yuzlesmek
sarsic1 olabilir. Bazi durumlarda en i¢ cemberinizde olacak kisilerin ¢cok az olmasi
da rahatsiz hissettirebilir. Ancak bu, kisisel gelisiminiz i¢cin énemli bir adimdair.
Sosyal iligkiselligi arttirabilmek 6nce farkindalik ile baslar.

Cemberin Kalicilig: :

Kisilerarasi cember, yani size ait olan iliski cemberiniz, yasam boyu degiskenlik
gosterebilir. Ik cizdiginiz cemberde en dis halkada yazan bir isim, birka¢ ay
sonra sizin icin en i¢c halkanin icine girebilir. Yahut tam tersi olabilir. Iliskisellik
cemberinizi belki odaniza asmak, kullaniyorsaniz ginliguniziin arasinda tutmak
ve belirli araliklarla ‘sosyal destek aglariniz nasil degiskenlik gostermekte?” bunu
kontrol etmek farkindaliginizi arttiracaktir.



Sosyal Destek Aglarii Guclendirmek
ve
Iliskileri Iyilestirmek Icin C6ziim Onerileri

Kisileraras1 Cember calismasi, yalnizca mevcut iliskilerinizi degerlendirmekle
kalmaz, ayn1 zamanda bu iligkileri nasil gelistirebileceginizi ve sosyal destek
aglarimiz1 nasil genisletebileceginizi de kesfetmenize yardimci olur. Iste bu
stirecte uygulayabileceginiz bazi ¢6ziim 6nerileri:

« Acik ve Durust Iletisim Kurmak:
Iliskilerinizi guiclendirmek icin acik ve durist bir iletisim énemlidir.
Duygularinizi ve disiincelerinizi samimi bir sekilde paylasarak, cevrenizdeki
kisilerle daha derin ve anlaml baglar kurabilirsiniz.

« Destek Istemekten Cekinmemek:
Yardim istemek bazen zor olabilir, ancak ihtiya¢ duydugunuzda destek istemek
iligkileri gticlendirebilir. Yakin ¢cevrenizden duygusal, fiziksel veya pratik
yardimlar isteyerek, onlarin sizin i¢cin ne kadar énemli olduklarini
hissetmelerini saglayabilirsiniz. Bu, karsilikli bir destek ve anlayis olusturur.

* Empati ve Anlayis Gelistirmek:
Karsinmizdaki kisilerin duygularin1 anlamaya calisarak empati gostermek,
iligkinizin derinligini artirabilir. Onlarin yasadig1 zorluklara ve mutluluklara
icten bir ilgi géstermek, baglar1 gticlendirir.

¢ Geri Bildirim Vermek ve Almak:
Saglikli bir iligki icin geri bildirim vermek ve almak énemlidir. Iliskideki
olumsuz ya da olumlu yonleri durustce dile getirmek, karsilikli olarak gelisim
saglar. Elestiri yaparken yapici olmaya 6zen gosterin ve geri bildirimleri
dinlemeye acik olun.

* Yeni Iligkiler Kurmak:
Mevcut sosyal cevrenizin 6tesinde, yeni iligkiler kurmak da sosyal destek aginizi
genigletmenin bir yoludur. Ortak ilgi alanlarina sahip oldugunuz gruplara
katilmak, etkinliklere katilmak veya yeni hobiler edinmek, yeni insanlarla
tanismaniza yardimeci olabilir.

 Olumlu iligkileri Giiclendirmek:
Cember calismasinda, sizi destekleyen ve olumlu etkisi olan kisileri belirleyin ve
bu iligkileri giiclendirmek icin ¢aba gosterin. Daha sik iletisim kurmak, birlikte
vakit gecirmek ve onlara deger verdiginizi gostermek, bu kisileri en i¢ halkaya
tasimanin yollarindan biridir.

 Olumsuz Iligkileri Yonetmek:
Zorlayici ya da olumsuz iligkilerle nasil basa ¢ikacaginizi belirleyin. Bu kisilerle
sinirlar koymak, iletisimi azaltmak veya gerektiginde profesyonel destek almak,
duygusal sagliginizi korumaniza yardimci olabilir.






Netes Egzersizi

Bedeni gevsetebilme yolundaki ilk adim nefesi kontrol etmektir. Nefes egzersizi,
ozellikle fizyolojik gerginliklerin (Mide bulantisi, titreme, nefes darlig: vb.)
giderilmesi i¢in kullanilan ilk yontemlerden biridir.

Kaygi bagladiktan sonra bedenin yeniden rahatlama haline
gelebilmesi ve odaklanmayi saglamak icin 20 dk gereklidir.

Dogru nefes alma tizerine olan bu teknigi, asagidaki adimlari
izleyerek yapabilirsiniz.
» Sag elimizi gogsumuze sol elimizi karnimizin tizerine yerlestirelim.

« Burnumuzdan nefes alip (Icimizden 4’e kadar sayip) 4 saniye bekleyip
aldigimiz nefesi agzimizdan (Icimizden 4’e kadar sayip) yavasca verelim.

* Nefes alip verme sirasinda eger gogus kafesimiz (sag elimiz) hareket ediyorsa
yanlis nefes aliyoruz demektir.

* Nefes alirken sadece suna dikkat edelim: Nefes aldigimizda karnimiz sisecek

(sol el hareket edecek) nefesimizi tuttugumuz suirece sis kalacak ve verirken
de iceriye dogru hareket edecek.

NEFES EGZERSIizi

1 2 3 4

4 Saniye burundan nefes al

4 1
4 Saniye 3 Z 4Saniye
bekle 2 3 bekle
1 4

4 Saniye agizdan nefes ver

4 3 2 1



PROGRESIF KAS GEVSEME
(PMR) EGZERSIZI

Progresif kas gevseme teknigi(PKG), Gunluk gerginliklerimizin daha iyi farkina varmamizi
saglar. Gevseme durumuna ulagsmak icin 50 yildan daha uzun bir sire 6nce Dr. Edmund
Jacobson tarafindan gelistirilmis sistematik bir tekniktir. Dr. Jacobson tarafindan, 200 farkl kas
gevseme egzersizi gelistirmis olsa da bu program 15-20 temel egzersizi kapsayacak sekilde
kisaltilmistir. Progresif kas gevsetme teknigi asagidaki durumlarda etkili bir sekilde
kullanilmaktadir:

e Gerilim basagrilari

e Sirt agrilan

¢ Cene kaslarinda gerginlik ve agr1

e GOz cevresi kaslarinda gerginlik ve agr1

e Kas spazmlari

e Hipertansiyon

¢ Uykusuzluk

¢ Stres kaynakli gerginlikler

.
T

Progresif kas gevsetme (PKG) teknigi, psikoterapist tarafindan verilen yonergelerle yapilacagi

Uygulama hakkinda temel bilgiler

gibi bir kez egitim aldiktan sonra evde de tekrarlanabilecek bir tekniktir. Viicudun on alt1 farkli
kas grubunda telkinle germe ve gevsemeyi kapsamaktadir. Bu teknik her bir kas grubunu
yaklasik olarak 7 saniye stireyle germek ve daha sonra aniden bu gerginligi ortadan kaldirmaya
dayanir. Dis cevreden gelecek uyaranlart mimkin olan en alt seviyeye cekebileceginiz bir oda

secin.

Bu uygulamayi1 uzanarak ya da rahat bir sekilde koltukta oturarak yapabilirsiniz.
Uzerinizde sizi sikan tayt, ayakkabi, kravat gibi giysiler olmamasina dikkat edin.

Bacak Ustiine atmayin, kolariniz yanda olsun. Kaslarinizi mimkuin oldugunca sikin ancak
kendinizi rahatsiz hissedecek veya bir krampa neden olacak kadar zorlamayin.

Her kas grubunu gerip gevsettikten sonra derin bir nefes alin ve acele etmeden yavasca
birakin. Bu uygulamay1 hergiin giunde iki kez ya da en az bir kez yapmaya calisin.

Unutmamak i¢cin muhakak hatirlaticilar koyun.



PROGRESIF KAS GEVSEME
(PMR) EGZERSIZI

Burnumuzdan yine yavas derin bir nefes alalim verelim. ( 3 defa)

kadar)

NEFES 4 (]

Sol ayak ( aynis1 )
NEFES

Sag ayak
(kendimize dogru gerdiriyoruz acidigini hissedene g

Sag baldir

(balerin pozisyonunda ayag1 6ne dogru gerdirelim
parmak ucglarinda)

NEFES

Sol baldir ( aynisi) ‘ . ’

NEFES

Sag kalca ( boyumuzu yukar1 dogru yukseltir gibi sag kalcayi sikiyoruz)
gevsetelim

NEFES

Sol kalga (aynisi)

NEFES

Karin

( karnimizi sikalim. Sanki az sonra yumruk yiyecek gibi) 7 //“wp

gevsetelim. Sy é‘/f';

NEFES



PROGRESIF KAS GEVSEME
(PMR) EGZERSIZI

Gogus
(gogsumuzu kasmak icin omuzlar1 6ne dogru
getiriyoruz)
gevsetelim.
NEFES
\
. AL
Sirt (bunun icin kollardan arkaya... 10\
kurek kemiklerimizi yaklastirmaya caligir gibi) [ 1=\ .1
NEFES [;/:&_Ai ijr'
Sy

kiirek kemillerini sikistirma

Sag el ( tim kolu gerdirerek yumruk yapiyoruz)
NEFES

Sol el (aynis1)

NEFES

Omuzlar

( Omuzlarimizi kulak memelerimize degdirmek
ister gibi iyice kaldiralim.)

NEFES




PROGRESIF KAS GEVSEME

(PMR) EGZERSIZ1
Boyun ( cenemizi sanki gogsimiuze degdiriyor gibi
gerdirelim) ‘
NEFES 2N ™~
Boyun ( 32 dis gosterir sekilde guliiyoruz ) — -
NEFES

Dudak ( dudaklarimizi blizelim opucuk verir gibi)
NEFES

Burun ( Burnumuzu sikalim sinirli bir ifade gibi)
NEFES

G0z ( gozlerimizi simsiki kapatiyoruz)

NEFES

Kas ( cok siddetli hayir der gibi yukar1 kaldiralim.)
NEFES

SON OLARAK TUM VUCUDU AYNI ANDA KASIYORUZ VE 10
SANIYE BOYLE
KALIYORUZ CANIMIZ ACIYANA KADAR.
COK YAVASCA GEVSETIYORUZ.
3 DERIN NEFES (KARNIMIZDAN )

Bu egzersizi haftada en az Gi¢ kez diizenli olarak uygulayarak, kendinizi
daha iyi hissedecek ve gunlik yasaminizdaki zorluklarla daha etkili bir
sekilde basa ¢ikabileceksiniz. Unutmayin, psikolojik saglamlik

yolculugunuzda kiicik adimlar buyuk farklar yaratabilir.



Sevgill MS hastalarmuz ;

MS tanusi, yasamimizda pek gok degisiklik getirebilir ve bu degisimlerle basa ¢lkmak
zaman zaman zo'r"lag et olabilir. U'nut'mag m ki, duggula’rmm kabul etmek ve
kendinize karst nazik olmak, bu siirecte +uh sa§lt§ muizt korumaniza ga'r"dtma

olacaktur. Kendinize zaman tanwym, destek almaktan gek'mmeg'm ve kiiglik admlarla

ilerleyin. Unutmaym ki, bu yolculukta yalniz degilsiniz. Duygularmiz. i{ade etmek
ve 'Lhtlgaglafrmm dikkate almak, sa(jlﬂklt bir sekilde bu siirecle basa ¢ctkmanizt
saq lagacaktn”. Gerektifj inde uzman destegji almaktan gekinmeg'm.

Sevgi ve saglicakla,

Dog.Dr.Serkan Demir
Uzm.Klinik Psikolog Merve Tiirkkol



