T.C.
NECMETTIN ERBAKAN UNIVERSITESI
EGITIM BiLIMLERI ENSTITUSU

Egitim Bilimleri Anabilim Dali
Rehberlik ve Psikolojik Danigmanlik Bilim Dali

Doktora Tezi

YAS BELIRTILERI GOSTEREN iLKOKUL OGRENCILERINE UYGULANAN
EMDR ODAKLI GRUPLA PSIKOLOJIiK DANISMA PROGRAMININ ETKIiSi

Esra TEKE
ORCID: 0000-0002-8436-2169

Danisman
Prof. Dr. Selahattin AVSAROGLU
ORCID: 0000-0002-0953-2922

Konya — 2023



ON SOZ

Travma gerek egitim hayatim gerekse meslek hayatim boyunca beni en ¢ok etkileyen
konulardan oldu. EMDR ile tanigsmak ise travma konusunu ciddi bir sekilde giindemime almami
sagladi. Ozellikle EMDR calisirken bireylerde gdzlemledigim degisimler bu alanda calismak

konusunda sevkimi arttirarak beni heyecanlandirdu.

Bu heyecanimi ve sevkimi kirmayarak tez konumu belirlerken taleplerimi géz ontinde
bulunduran, tezimi planlanmamda, arastirmamda ve olusturmamda ilgi ve destegini
esirgemeyen, her zaman kolaylastirict ve yol gosterici olan, engin bilgi ve tecriibelerinden
yararlandigim sayin hocam Prof. Dr. Selahattin AVSAROGLU’na en igten tesekkiirlerimi

sunarim.

Tez calisma siirecimde bilgi ve tecriibeleriyle bana rehber olan, arastirmamin
sekillenmesine katki saglayan Tez Izleme Komitesi iiyeleri Prof. Dr. Erdal HAMARTA ve Dr.
Ogr. Uyesi Zafer YILDIRIM hocalarima tesekkiirii bir borg bilirim.

Tezime 6nemli katkilarda bulunarak tezimin son halini almasinda emegi bulunan, tez
savunma jiiri iiyeleri Prof. Dr. Hasan BOZGEYIKLI ve Dog. Dr. Mustafa GULER hocalarima
cok tesekkiir ediyorum.

Gerek lisans gerekse lisansiistli egitimim siiresince bana kazandirdiklar1 bilgilerden

dolay1 tiim hocalarima sonsuz tesekkiirlerimi sunuyorum.

EMDR odakli grupla psikolojik danisma oturumlarimi olusturmamda, yiiriitmemde
stipervizyon destegini esirgemeyen, degerli katkilariyla yolumu aydinlatan emekli Prof. Dr.

Umran KORKMAZLAR ’a tesekkiirii bir borg bilirim.

Istatistiki bilgileriyle beni aydinlatan, istatistik konusundaki tiim sorularmmu igtenlikle

yamtlayan Ogretim Gérevlisi Osman Ogulcan TURKMEN hocama ¢ok tesekkiir ediyorum.

Calismamda destek ve katkilarini esirgemeyen okul idaresi ve dgretmenlerine bilhassa
gruptaki 6grencilerin siif dgretmenlerine ¢ok tesekkiir ediyorum. Ogrencilerin bu calismaya
katilmasinda destekleyici ve izin verici tutumlar1 dolayisiyla 6grenci velilerine tesekkiirii borg
bilirim. Ayrica ¢alisma gruplarina katilim saglayan her bir grup iiyesine en icten tesekkiirlerimi

sunarim.



Tiim ¢aligma siirecimde beni dinleyen, heyecanima ortak olan, yardim ve destegini bir
an olsun esirgemeyen canim arkadasim Havva IPEKCI’ye ve tiim siirecte en &nemli
motivasyon kaynagim, sevgisiyle, bilgisiyle, tecriibesiyle her zaman yanimda olan dostum

Ayse CERAN’a tesekkiirlerimi sunuyorum.

Tiim hayatim boyunca maddi ve manevi desteklerini esirgemeyen, yanimda varliklarini
her zaman hissettigim annem Nermin DOGRU, babam Mehmet DOGRU’ya, tim
calismalarimda beni yiireklendiren, tesvik eden; sevgileriyle, yardim ve destekleriyle beni
sarmalayan ablam Semra KURT, kiz kardesim Giillii EREN ve erkek kardesim Mehmet Aydin
DOGRU’ya sonsuz tesekkiirler.

Caligmalarimin en biiyiik destekgisi olan, tiim siirecte sevgisi, hosgoriisii, sefkat ve

varligtyla yanimda olan, iyikim dedigim esim Muhammed TEKE’ye tesekkiirii bir borg bilirim.

Son olarak dogumuyla yasamimi renklendiren, once kalbimde sonra karnimda ve
sonrasinda kucagimda tez siirecimin manevi kiigiik temsilcisi olan oglum Mirza’ya sonsuz

tesekkiirler.
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TEZ CALISMASI ORIJINALLIK RAPORU

Yas Belirtileri Gésteren Ilkokul Ogrencilerine Uygulanan EMDR Odakli Grupla
Psikolojik Danisma Programumin Etkisi baglikli tez ¢alismamin toplam 132 sayfalik kismina
iliskin, 12/06/2023 tarihinde tez damismanim tarafindan Turnitin adli intihal tespit
programindan asagida belirtilen filtrelemeler uygulanarak alinmis olan orijinallik raporuna
gore, tezimin benzerlik oran1 %15 olarak belirlenmistir.

Uygulanan filtrelemeler:

Tez ¢alismasi orijinallik raporu sayfasi harig

Bilimsel etik beyannamesi sayfas1 harig

Onsoz harig

Icindekiler haric

Simgeler ve kisaltmalar harig

Kaynaklar harig

Alntilar dahil

7 kelimeden daha az Ortlisme igeren metin kisimlari harig

N, whE

Necmettin Erbakan Universitesi Tez Calismasi Orijinallik Raporu Uygulama Esaslarini
inceledim ve tez calisgmamin, bu uygulama esaslarinda belirtilen azami benzerlik oraninin
(%30) altinda oldugunu ve intihal igermedigini; aksinin tespit edilecegi muhtemel durumda
dogabilecek her tiirlii hukuki sorumlulugu kabul ettigimi ve yukarida vermis oldugum bilgilerin
dogru oldugunu beyan ederim.

13/06/2023
Esra TEKE

Prof. Dr. Selahattin AVSAROGLU

Vi



BIiLIMSEL ETiK BEYANNAMESI

Bu tezin tamaminin kendi ¢alismam oldugunu, planlanmasindan yazimina kadar tiim
asamalarinda bilimsel etige ve akademik kurallara 6zenle riayet edildigini, tez i¢indeki biitiin
bilgilerin etik davranis ve akademik kurallar ¢ercevesinde elde edilerek sunuldugunu, ayrica
tez hazirlama kurallarina uygun olarak hazirlanan bu c¢aligmada baskalarinin eserlerinden
yararlanilmasi durumunda bilimsel kurallara uygun olarak atif yapildigin1 ve bu kaynaklarin

kaynaklar listesine eklendigini beyan ederim.

13/06/2023
Esra TEKE
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KISALTMALAR
BDT: Biligsel Davranis¢1 Terapi
BLS: Bilateral Stimulation (Cift Yonlii Uyarim)
CPSS: Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Belirti Olcegi

EMDR: Eye Movement Desensitization and Reprocessing (Goz Hareketleri ile

Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme)
EMDR-GP/C: Cocuklar i¢in EMDR Grup Protokolii
NK: Negatif Kognisyon (Olumsuz Bilis)
PK: Pozitif Kognisyon (Olumlu Bilis)
SUD: Subjective Units Of Disturbance (Rahatsizligim Oznel Diizeyi)
TSSB: Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

VOC: Validity Of Cognition (Olumlu Bilisin Gegerliligi)
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OZET

Necmettin Erbakan Universitesi, Egitim Bilimleri Enstitiisii
Egitim Bilimleri Anabilim Dali
Rehberlik ve Psikolojik Danigmanlik Bilim Dali
Doktora Tezi

YAS BELIRTILERI GOSTEREN iLKOKUL OGRENCILERINE UYGULANAN
EMDR ODAKLI GRUPLA PSIKOLOJIiK DANISMA PROGRAMININ ETKIiSi

Esra TEKE

Bu arastirmanin amaci, yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan EMDR
odakli grupla psikolojik danisma programmin etkisinin deneysel olarak sinanmasidir. Bu ama¢ dogrultusunda
gergeklestirilen ¢aligmada, Ontest sontest izleme kontrol gruplu yari deneysel desen kullanilmistir. Bu aragtirmanin
calisma grubunu, 2021-2022 egitim 6gretim yi1linda Konya ili Selguklu ilgesinde bulunan bir ilkokulun iigiincii ve
dordiincii siniflarinda 6grenimine devam eden 6grenciler olusturmustur. Bu arastirma dogrultusunda, dgrencilere
arastirmanin baginda travma taramasi yapilmigtir. Travma taramasi sonrasinda benzer travmalara (yas) sahip olan
ogrencilere Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgegi (CPSS) uygulanmustir.
Olgegin degerlendirilmesi sonucunda TSSB belirti diizeyleri yiiksek ¢ikan dgrenciler i¢inden 6 6grenci deney
grubunu, 6 6grenci ise kontrol grubunu olusturmustur. Arastirmada deney grubuna EMDR odakli grupla psikolojik
danigsma programi uygulanmistir. Programin uygulanmasinin hemen sonrasinda ve ii¢ ay sonrasinda deney ve
kontrol gruplarma Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgegi uygulanmustir.
Arastirma sonucunda elde edilen veriler, bilgisayar ortamina aktarilmig ve “SPSS 25.0” paket programindan
yararlanilarak analiz edilmistir.

Arastirma verilerinin analizleri igin, gruplar arasi karsilastirmada Mann Whitney U Testi kullanilirken;
grup ici karsilastirmalarda Friedman Testi ve Wilcoxon Isaretli Siralar Testi kullanilmustir.

Yapilan analiz sonucunda, EMDR odakli grupla psikolojik danisma programina katilan deney grubu
ogrencilerinin, Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgegi’nin tiim alt boyutlarina
ait puan ortalamalarinin anlamli olarak farklilagtigi goriilmiigtiir. Farkliligin hangi 6l¢timlerden kaynaklandigim
belirlemek i¢in yapilan ¢oklu karsilagtirma testleri sonucunda, deney grubu 6grencilerinin kaginma alt boyutu puan
ortalamasinin, 6n testten son teste dogru; yeniden yasantilama ve asirt uyarilma alt boyutlari puan ortalamalarinin
ise 6n testten izlemeye dogru anlamli olarak azaldigi goriilmiistiir. Bununla birlikte gruplar arasi karsilastirmada
yeniden yasantilama, kaginma ve asir1 uyarilma puanlarinin, izleme 6lgiimlerinde deney grubunun lehine olarak
anlaml bir sekilde farklilagtigi goriilmistiir. Aragtirmadan elde edilen bulgular dogrultusunda EMDR odakli
grupla psikolojik danigma programinin, yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul grencilerinin belirtilerini
azaltmada etkili oldugu soylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Yas, TSSB, Ilkokul égrencileri, EMDR, Grupla psikolojik danisma, Deneme modeli



ABSTRACT

Necmettin Erbakan University, Graduate School of Educational Sciences
Department of Educational Sciences
Guidance and Psychological Counseling Program
Doctoral Thesis

THE EFFECT OF THE EMDR-FOCUSED GROUP COUNSELING PROGRAM
APPLIED TO PRIMARY SCHOOL STUDENTS SHOWING SIGNS OF GRIEF

Esra TEKE

The purpose of this study is to experimentally test the effect of the EMDR-focused group counseling
program applied to primary school students who show PTSD symptoms during the grief process. In the study a
quasi-experimental design with pretest posttest monitoring control group was used. The study group of the research
consisted of students who continue their education in the third and fourth grades of a primary school in Selguklu,
district of Konya province, in the 2021-2022 academic year. In line with the current research, the students were
screened for trauma at the beginning of the research. After trauma screening, the Post Traumatic Stress Disorder
Symptom Scale in Children and Adolescents (CPSS) was administered to students who had similar traumas (grief).
As a result of the assessment of the scale, 6 students formed the experimental group and 6 students formed the
control group among the students with the highest PTSD symptom levels. In the study, EMDR-focused group
counseling program was applied to the experimental group. The Post Traumatic Stress Disorder Symptom Scale
in Children and Adolescents was administered to the experimental and control groups immediately after the
implementation of the program and three months later. The data obtained as a result of the research were transferred
to the computer and analyzed using the "SPSS 25.0" package program.

For the analysis of the data, the Mann Whitney U Test was used for the comparison between groups;
Friedman Test and Wilcoxon Signed Rank Test were used for intragroup comparisons.

As a result of the analysis, it was detected that the mean scores of all sub-dimensions of the Post-
Traumatic Stress Disorder Symptom Scale in Children and Adolescents differed significantly between the
experimental group students who participated in the EMDR-focused group counseling program. As a result of the
multiple comparison tests conducted to determine which measurements caused the difference; it was detected that
the avoidance sub-dimension score average of the experimental group students decreased significantly from the
pretest to the posttest; re-experiencing and hyperarousal sub-dimensions mean scores decreased significantly from
pre-test to follow-up. However, in the comparison between the groups, it was found that the re-experiencing,
avoidance and hyperarousal scores differed significantly in favor of the experimental group in the follow-up
measurements. In line with the findings obtained from the research, it can be emphasized that the EMDR-focused
group counseling program is effective in reducing the symptoms of primary school students who show PTSD
symptoms during the grief process.

Keywords: Grief, PTSD, Primary school students, EMDR, Group counseling, Trial model



BOLUM 1
1. GIRIS

Bu boliimde, aragtirmaya konu olan problem durumu, arastirmanin amaci, arastirmanin
alt amaglari, arastirmanin 6nemi, arastirmanin sayiltilari, aragtirmanin sinirliliklar1 ve tanimlara

yer verilmistir.

1.1. Problem Durumu

Travma kavrami, bireyin fiziksel veya yasamsal biitiinliigiine yonelik gercek bir 6lim
veya 6liim tehdidinin bulundugu durumda ortaya ¢ikan bireyin basa ¢ikma becerilerinin yetersiz
kaldig1 (Inci ve Boztepe, 2013), onun ruh saghg iizerinde ciddi etkiler birakan orseleyici,

olagandisi yasam olaylar1 olarak ifade edilmektedir (Karaman ve Tarim, 2018).

Travmatik olaylar sonucunda bireyin, fiziksel ve psikolojik sagligi olumsuz
etkilenebilmekte; bireyler duygusal, bilissel, davranigsal olarak olumsuz tepkiler
verebilmektedir (Jones ve Wessely, 2007; Tolin ve Foa, 2008). Travmatik yasam olaylarinin
hemen sonrasinda bu tepkilerin ortaya ¢ikmast normaldir (Kessler vd., 2005). Oysa travmatik
olayin iizerinden uzun zaman ge¢mesine ragmen bireyin bu belirtileri ilk giinkii siddetiyle
yasamaya devam etmesi, travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) seklinde ifade edilmektedir

(Auxemery, 2018; Davison ve Neale, 2004; Kenes, 2019).

Yapilan arastirmalar, TSSB yasayan bireylerin bilissel (Yazihan ve Yelboga, 2019),
duygusal (Badour vd., 2013; Brewin vd., 2010; Lee vd., 2001; Mclean ve Foa, 2017; Power ve
Fyvie, 2013; Street ve Arias, 2001), davranigsal (Carlson ve Dalenberg, 2000; Kashdan vd.,
2010) tepkiler verebildigini ortaya koymaktadir. Bu bireylerde abartili davranislar, asirt duyusal
hassasiyet (Rivas-Diez vd., 2013), uykuya dalma ve uykuyu devam ettirmede giigliikler
(Davison ve Neale, 2004), sinirlilik, yeniden yasantilama davranislar1 gézlemlenebilmektedir
(Unver ve Fis, 2019). Bu bireyler dengesizlik duygusu ve kontrol kaybi yasayabilmekte
(Bergner, 2009), hos olmayan ve yinelenen bir sekilde travmatik olayi hatirlayabilmekte
(Rivas-Diez vd., 2013; Sharhabani-Arzy vd., 2003) ve hatirladiklar1 bu olaylarin olusturdugu
sikintilardan uzaklagsmak i¢in kaginma tepkileri sergileyebilmektedirler (Hayes vd., 1996;
Ozgen ve Aydin, 1999; Thabet vd., 2000; Thompson ve Waltz, 2010).

Travmatik yasantilar yetiskinlerde oldugu gibi ¢ocuklari da ruhsal ve bedensel olarak

sarsmakta ve onlarin yasamlarinda derin izler birakabilmektedir (Gordon ve Wraith, 1993; Li



ve Cui, 2020). Cocuklar, travmatik olaylar sonrasinda etkisi yillarca devam eden TSSB
belirtileri gdsterebilmektedir (Racine vd., 2020). Bu baglamda yapilan ¢alismalar, savas (Erden
ve Giirdil, 2009), fiziksel-cinsel-duygusal istismar (Adams vd., 2018; Danese ve Baldwin,
2017; Hailes vd., 2019), ailede bosanma ve ayrilmalar (Paul, 2019; Wong, 2018), dogal afetler
(Karabulut ve Bekler, 2019; Kukuoglu, 2018) ve yas siirecinde (Bayhan vd., 2022; Korkmazlar
vd., 2020) ¢ocuklarin TSSB belirtileri gosterebildigini ortaya koymaktadir.

Cocuklar yas siirecinde yeniden deneyimleme, kaginma ve asir1 uyarilma boyutlarinda
TSSB belirtileri gosterebilmektedirler (Cohen ve Mannarino, 2011). Ayrica gocuklar, yasanan
travma sonrasinda uyku sorunlari, okula devamda sorunlar yasayabilmekte, dikkatlerini
toplamakta giicliik ¢ekebilmekte, iclerine kapanabilmekte, saldirganca davranislar
sergileyebilmekte, bagimlilik davranislart gdsterebilmekte, cevresel uyaranlara karsi tetikte
olabilmekte, kendilerini suglayabilmekte, regresif davranislar sergileyebilmektedirler (Erden
ve Giirdil, 2009; Kog vd., 2012).

Cocuklarin basa c¢ikma becerileri yeterince gelismediginden ve savunmasiz
olduklarindan (Gordon ve Wraith, 1993; Li ve Cui, 2020) yas siirecinde onlara verilecek destek
hizmetleri ve sagaltim ¢alismalari dnem arz etmektedir (Zara, 2011). Literatiirdeki ¢alismalar
incelendiginde yas siirecinde Gykiisel terapi (Neimeyer, 1999), kabul ve kararlilik terapisi
(Davis vd., 2020; Jones vd., 2022), duygu odakli terapi (Jianxiu, 2009), bilissel-davranisci
terapi (Lacasta ve Cruzado, 2023; Treml, 2021), EMDR terapi (Solomon ve Rando, 2007) gibi
yaklasimlarin  kullanilabildigi goriilmektedir. Ozellikle EMDR, vyas siirecinde TSSB
bulgularinin anlamh bir sekilde azalmasinda ve kaybedilen kisiye iliskin olumlu hatiralara

ulasilmasinda etkili bir yaklasim olarak goze ¢arpmaktadir (Sprang, 2001).

EMDR terapisi, psikolojik danigmanin, géz hareketleri ve diger bilateral uyaranlar (iki
yonlii ses ya da dokunma uyarani) yoluyla daniganin ge¢mis yasantilar1 ya da travmatik
deneyimlerini imgesel olarak ortaya g¢ikarmasini igermektedir (Denizli, 2008). Shapiro’nun
gelistirdigi bu terapi yontemi travma anilarinin biligsel, duygusal ve somatik yonlerine eriserek

es zamanli olarak biligsel, duygusal ve somatik bilgi islemeyi saglamaktadir (Gomez, 2020).

Psikodinamik, danisan merkezli, biligsel ve davranis¢i terapi gibi pek ¢cok yaklagimdan
yararlanan EMDR terapisi (Sahapiro, 2016) olumsuz duygu, duyumsama ve inaniglart igeren
islenmemis anilar1 hedef almaktadir (Shapiro, 2017). Yetiskinlerle kullanildig:1 gibi cocuklarla
da kullanilan (Merdan-Y1ldiz vd., 2021), EMDR terapisi, sekiz asamada gergeklestirilmektedir



(Shapiro, 1999; Solomon ve Shapiro, 2008). Danisanin Oykiisiiniin alinmasi, hazirlik,
degerlendirme, duyarsizlastirma, yerlestirme, beden taramasi, tamamlama ve yeniden

degerlendirme bu sekiz asamay1 olusturmaktadir (Kavakci vd., 2010; Shapiro, 2016).

Yapilan pek ¢ok c¢alisma EMDR terapisinin etkililigini ortaya koymustur (Abdi vd.,
2021; Acartiirk vd., 2015; Aydm, 2015; Chen vd., 2018; Denizli, 2008; Edmond vd., 1999;
Every-Palmer vd., 2019; Karadag vd., 2021; Kavakci vd., 2010; Lehnung vd., 2017; Tarquinio
vd., 2012; Yurtsever vd., 2018). Bu baglamda yapilan ¢alismalarda EMDR terapisi sonrasinda
bireylerin aleksitimi diizeylerinde (Atasoy, 2002), depresyon diizeylerinde (Acartirk vd.,
2016), anksiyete diizeylerinde (Karadag vd., 2020; Tang vd., 2015), TSSB belirtilerinde
(Barron vd., 2019; Cinar, 2020; Fleurkens, 2018; Mukba vd., 2020; Swinden, 2018; Yasar vd.,
2017) anlaml farklar oldugu ortaya konmustur.

EMDR terapisinin olumsuz duygu, duyumsama ve inaniglar1 i¢eren islenmemis anilari
hedef alan bakis agis1 (Shapiro, 2017), bilginin gelecekte daha iyi islevsellik saglayacak sekilde
islenmesini saglamaktadir (Kavakci vd., 2010). Bu bakis agis1 6zellikle ¢ocuklarla yapilacak
calismalarin Onemini ortaya koymaktadir. Zira cocukluk doneminde yasanan olumsuz
yasantilar ve bu yasantilarin islenmesi noktasinda yasanan sikintilar, gelecekte yasanacak olan
olumsuz yasam olaylarinda kendini gosterebilmekte ve bireylerde farkli psikolojik
rahatsizliklara sebep olabilmektedir (Cengiz ve Peker, 2020). Bu baglamda travma gibi ciddi
bir olayin ¢ocuklarda daha biiyiik problemlere yol agmamasi i¢in zamaninda miidahalelerde
bulunulmasimin ve bu miidahalelerin etkili bir yaklasim ile gergeklestirilmesinin 6nemi fark
edilmektedir. Travma konusunda etkililigi pek ¢ok calisma ile ortaya konan EMDR terapisi ise
bu konuda dikkat ¢ekicidir (Every-Palmer vd., 2019; Hensel, 2009; Mukba vd., 2020; Tang vd.,
2015; Schubert ve Lee, 2009). Bu kapsamda yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul
ogrencilerine uygulanan EMDR odakli grupla psikolojik danigma programinin etkisinin
deneysel olarak sinandigi bu c¢aligmanin, ilkokul 6grencilerinin gelecekte yasayabilecekleri
muhtemel problemlerin 6nlenmesi ve ortaya g¢ikabilecek problemlerin etkisinin azaltilmasinda

onemli bir katki saglayacagi degerlendirilmektedir.

Yapilan literatiir taramasinda, okullarda ¢ocuklara yonelik EMDR terapisinin
etkililigini ortaya koyan arastirmalarin ¢ok sinirli oldugu goriilmistiir. Bununla birlikte yapilan
taramada okullarda EMDR grup protokoliiniin gerceklestirildigi bir caligmaya rastlanmamustir.
Arastirmalar, okul temelli ortamlarda sunulan EMDR terapisinin ¢ok sayida ¢cocuga hizli bir

sekilde ulagmak i¢in 6nemli bir uygulama olabilecegini ortaya koymaktadir (Karadag, 2021).

3



Ayrica arastirmalar afet zamanmin ve salgin donemlerinin travmatik yasantilarla birlikte
olumsuz sonuglara yol acabilecegini (Goldmann ve Galea, 2014) ve okullardaki travma sonrasi
danmismanlik uygulamalarinda EMDR terapisinin kullanilmasi gerektigini (Denizli, 2008)
ortaya koymaktadir. Bu baglamda covid-19 salgininin yani sira {ilkemizi derinden etkileyen
deprem, sel felaketleri ile ortaya ¢ikan travmatik yasantilar goz oniinde bulunduruldugunda
yapilacak bu ¢alismanin alana 6nemli bir katki saglayacagi degerlendirilmektedir. Bu baglamda
“Yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan EMDR odakli grupla
psikolojik danigsma programinin, &grencilerin  TSSB  belirti diizeyleri iizerinde etKisi

bulunmakta midir?” ifadesi aragtirmanin problem ciimlesini olusturmaktadir.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu aragtirmanin amaci, yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul dgrencilerine
uygulanan EMDR odakli grupla psikolojik danigma programinin etkisinin deneysel olarak
sinanmasidir. Bu amag¢ dogrultusunda gerceklestirilen arastirmanin ana hipotezi; “EMDR
odakli grupla psikolojik danisma programina katilan deney grubu Ogrencilerinin TSSB
puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu 6grencilerine gore istatistiksel olarak
anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma izleme Ol¢limiinde de kendini gosterecektir”

onermesidir. Arastirmanin ana hipotezi dogrultusunda asagidaki alt hipotezler test edilecektir:

1. Hia: EMDR odakli grupla psikolojik danigma programina katilan deney grubu
ogrencilerinin yeniden yasantilama puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu
Ogrencilerine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma
izleme Ol¢limiinde de kendini gosterecektir.

2. Hip: EMDR odakli grupla psikolojik danisma programina katilan deney grubu
ogrencilerinin kagimmma puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu
Ogrencilerine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma
izleme dl¢limiinde de kendini gosterecektir.

3. Hic: EMDR odakli grupla psikolojik danisma programina katilan deney grubu
ogrencilerinin asir1 uyarilma puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu
ogrencilerine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma

izleme Ol¢limiinde de kendini gdsterecektir.

1.3. Arastirmanin Onemi
EMDR terapisinin olumsuz duygu, duyumsama ve inaniglar1 i¢eren islenmemis anilari

hedef alan bakis agis1 (Shapiro, 2017), bilginin gelecekte daha iyi islevsellik saglayacak sekilde
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islenmesine olanak tanimaktadir (Kavaker vd., 2010). Bu baglamda EMDR terapisi, travmatik
olaylar sonucu aci1 verici anilardan kaginma (Carlson ve Dalenberg, 2000; Rivas-Diez vd., 2013;
Van der Kolk, 2000) ya da bu anilar1 bastirma (Busch ve Milrod, 2018; Davison ve Neale, 2004)
davraniglar1 gosteren bireylerin, ilk hali ile depolanmis travmatik anilarinin yeniden islenmesini
saglayarak onlarin rahatsiz edici durumlara kars1 duyarsizlasmasina ve uyum saglayict bir
islevsellik gostermesine olanak tanimaktadir (Shapiro ve Maxfield, 2002). Bu kapsamda yas
stirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan EMDR odakli grupla
psikolojik danisma programinin etkisinin deneysel olarak sinandigi bu calismanin, yasanan
travmatik olayin olusturdugu degisimlerin varliginin, yapisinin ve nasil siirdiiriildiigliniin
anlasilmasina katki saglayacagi ve bireylerin yas siirecinde yeniden islevsellik diizeylerine
ulagilmalarinda  gecirdikleri  siire¢lerin  takip  edilebilmesine olanak saglayacagi

degerlendirilmektedir.

TSSB tepkilerinin verilmesi, siirdiiriilmesi gibi faktorlerde travmanin meydana geldigi
yas, travmatik olayin siiresi, bireyin algiladigi sosyal destek diizeyi etkili olabilmektedir (Van
der Kolk, 2000). Bu dogrultuda gergeklestirilen bu ¢alismanin, ¢ocuklarda TSSB’ye iligkin

baglamin anlasilmasina 151k tutmasi acisinda kiymetli oldugu diistiniilmektir.

Yapilan literatiir taramasinda okullarda ¢ocuklara yonelik EMDR terapisinin etkisini
ortaya koyan aragtirmalarin ¢ok sinirli oldugu goriilmiistiir. Oysa ¢ocukluk doneminde yasanan
olumsuz yasantilar ve bu yasantilarin islenmesi noktasinda yasanan sikintilar, gelecekte
yasanacak olan olumsuz yasam olaylarinda kendini gosterebilmekte ve bireylerde farkli
psikolojik rahatsizliklara sebep olabilmektedir (Cengiz ve Peker, 2020). Bu baglamda travma
gibi ciddi bir olayin ¢ocuklarda daha biiyiik problemlere yol agmamasi i¢in zamaninda
miidahalelerde bulunulmasinin ve bu miidahalelerin etkili bir yaklagim ile ger¢eklestirilmesinin
onemi fark edilmektedir. IIkokul 6grencileriyle gergeklestirilen bu ¢aligmanin, yas siirecinde
TSSB belirtileri gosteren ilkokul ¢ocuklarinin, gerek gelecekte yasayabilecekleri muhtemel
problemlerin 6nlenmesinde gerekse yasayabilecekleri muhtemel problemlerin etkisinin

azaltilmasinda kiymetli oldugu degerlendirilmektedir.

Bu ¢alismanin sonuglarinin, ilkokul dgrencilerinin, yas siirecinde TSSB belirtilerinin
azaltilmasi ve ortadan kaldirilmasi i¢in ilgili birimlerin (aile, okul/6gretmen, okul psikolojik
danmigsmani) gerekli tedbirleri almasinda, miidahalelerde bulunmasinda ve ailelerle is birligine
gidilmesinde yarar saglayacagi kanis1 taginmaktadir. Gergeklestirilen calismanin yas siirecinde

TSSB belirtileri gosteren d6grencilerin sorunlarinin ¢éziimiine katki saglayacagi ve boylece bu
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ogrencilerin  akademik, sosyal ve duygusal gelisimlerine olanak taniyacagi
degerlendirilmektedir. Bu baglamda arastirma bulgularinin, ¢ocuklarla calisan psikolojik
danmigsman, psikolog, Ogretmen, sosyal calismaci ve arastirmacilara katki saglayacagi

diistiniilmektedir.

Tiirkiye’de yapilan yiiksek lisans, doktora ve uzmanlik tezleri incelendiginde EMDR
terapisinin etkililigini degerlendirmeye yonelik simdiye kadar sadece on dort caligmanin
yapildig1 goriilmistiir. Bu ¢alismalardan birinin kulak burun bogaz (Bal, 2020), birinin ebelik
(Bal, 2022), birinin egitimde psikolojik hizmetler (Atasoy, 2002), dordiiniin psikiyatri (Aydin,
2015; Usta, 2017; Cmar, 2020; Ulas, 2017) ikisinin psikoloji (Altunpala, 2021; Sinici, 2009),
birinin miizik ana sanat dali (Surlu, 2022) ve dordiiniin de PDR (Citil Akyol, 2021; Gengtiirk,
2019; Yilmaz Ding, 2021; Zat, 2018) alaninda yapildig1 saptanmistir. Bu sonug, EMDR terapisi
konusunda hem lisansiistii diizeyde hem de PDR alaninda gerceklestirilen ¢alismalarin sinirh
oldugunu gostermektedir. Oysa yapilan ¢alismalar, EMDR terapisinin psikolojik danigsma
uygulamalarinda kullanimina ihtiya¢ oldugunu ortaya koymaktadir (Denizli, 2008). Bu
kapsamda gergeklestirilen bu ¢alismanin belirtilen bu ihtiyacin giderilmesinde alana 6nemli bir

katki saglayacagi degerlendirilmektedir.

Literatiirde, Cocuklarla EMDR Grup Protokoliiniin uygulandigi ¢alismalar
incelendiginde; okullarda bu alanda yapilan bir ¢alismaya rastlanmamuistir. Oysa arastirmalar,
okul temelli ortamlarda sunulan EMDR terapisinin ¢ok sayida ¢ocuga hizli bir sekilde ulagmak
icin Onemli bir uygulama olabilecegini ortaya koymaktadir (Karadag, 2021). Ayrica
arastirmalar afet zamaninin ve salgin donemlerinin travmatik yasantilarla birlikte olumsuz
sonuclara yol acgabilecegini (Goldmann ve Galea, 2014) ve okullardaki travma sonrasi
danismanlik uygulamalarinda EMDR terapisinin kullanilmas1 gerektigini (Denizli, 2008)
ortaya koymaktadir. Bu baglamda covid-19 salgminin yani sira {ilkemizi derinden etkileyen
deprem, sel felaketleri ile ortaya ¢ikan travmatik yasantilar goz oniinde bulunduruldugunda
yapilacak bu ¢alismanin alana 6nemli bir katki saglayacagi degerlendirilmektedir. Bununla
birlikte literatiirde yer alan ¢ocuklara yonelik EMDR grup protokoliiniin uygulandigi ¢alismalar
incelendiginde, bu caligmalarin genel olarak afet bolgelerinde gerceklestirildigi gortilmistiir
(Korkmazlar-Oral ve Pamuk, 2002). Bu bolgelerde gerceklestirilen grup ¢aligmalarinin genel
olarak doksan dakikada bir ara vermek iizere li¢ saatte tamamlandig1 fark edilmistir. Yas
stirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan EMDR odakli grupla

psikolojik danigma programinin uygulandigi bu ¢alisma ise, bir ilkokulda gergeklestirilmis,



oturumlarda kaynak caligmalarina genis bir sekilde yer verilmis, dgrencilerin ihtiyaglar1 ve
problem durum gozetilerek etkinlikler diizenlenmis, her biri 50 dakika siliren yedi haftalik
oturumlar seklinde uygulamalar gerceklestirilmistir. Bu yoniiyle gergeklestirilen arastirmanin
yapilacak diger caligmalar i¢in aragtirmacilara ve uygulayicilara énemli bir kaynak olacagi
degerlendirilmektedir. Ayrica bu ¢alismanin okullarda uygulanmasi ile daha fazla 6grenciye
ulagilabilmesinin yan1 sira grubun olusturdugu olumlu etkilerden (bireyin yalniz olmadigini
hissetmesi, giiven ve rahatlik hissi vermesi, yeni davranislart 6grenme ve uygulama gibi)

yararlanilabilecegi kanis1 taginmaktadir.

1.4. Sayiltilar
Aragtirmaya katilan 6grencilerin uygulanan 6lgme araglarina igtenlikle ve dogru olarak

cevap verdikleri varsayilmaktadir.

1.5. Sinirhliklar
Bu aragtirmadan elde edilen bulgular, Konya ilinde bir ilkokulda 6grenim goren ti¢lincii

ve dordiincii sinif 6grencilerle sinirlidir.

1.6. Tanimlar

Travma: Aniden gelisen, kontrol edilemeyen, olumsuz yasantilardir (Carlson ve
Dalenberg, 2000; Hapke vd., 2006).

Travma Sonrasi Stres Bozuklugu: Travmatik olaya maruz kalan bireylerin bu olayin
izerinden uzun zaman ge¢mesine ragmen bu belirtileri ilk giinkii siddetiyle yasamaya devam
etmesi (Davison ve Neale, 2004; Deblinger vd., 1999) ve bu durumun kronik bir hal almasi

travma sonrast stres bozuklugu olarak ifade edilmektedir (Isikl1 ve Keser, 2020).
Yas: Sevilen birinden yoksunluk ve ac1 verici ayriliktir (Abi-Hashem, 2017).

EMDR Terapi: Goz Hareketleri ile Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme. EMDR
Terapi, iki yonlii gz hareketlerini ya da diger iki yonlii uyarimlari (ses, dokunma) kullanan bir

bilgi isleme yontemidir (Kavakei, 2014).

Deneme modeli: Neden-sonug iligkilerini belirlemeye ¢alismak amact ile dogrudan
arastirmaciin kontrolii altinda, gozlenmek istenen verilerin iiretildigi arastirma modelidir

(Karasar, 2009).



BOLUM 2
2. ALAN YAZIN

Bu boliimde travma sonrasi stres bozuklugu, yas ve EMDR ile ilgili kuramsal

aciklamalara ve giincel arastirmalara yer verilmistir.

2.1. Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB)

Travma kavrami, bireyin fiziksel veya yasamsal biitlinliigiine yonelik gergek bir 6liim
veya 6liim tehdidinin bulundugu durumda ortaya ¢ikan bireyin basa ¢ikma becerilerinin yetersiz
kaldig1 (Inci ve Boztepe, 2013) ve onun ruh saglig iizerinde ciddi etkiler birakan drseleyici,

olagandisi yasam olaylar1 olarak ifade edilmektedir (Karaman ve Tarim, 2018).

Gegmisten bugiine DSM’nin travmayla ilgili tanimlarina bakildiginda travma, DSM-
1’de “Ciddi bir fiziksel eksiklige veya ¢ok yliksek emosyonel strese sebep olan bir olay”, DSM
2’de: “Ezici/kahredici ¢evresel bir olay”, DSM 3’te: “Hemen herkeste belirgin diizeyde belirgin
sikint1 yaratacak bariz bir olay”, DSM 3R’de: “Normal insan deneyiminin 6tesinde, herkes i¢in
sikint1 yaratan bir olay” DSM 4 ve DSM 4R’de: “Bir 6lim ya da dliim tehdidi, agir bir
yaralanma ya da kendisinin ya da bagkalarin fizik biitiinliigiine bir tehdit olayr” DSM 5’te:
“Gergek bir 6liim veya 6liim tehdidi, ciddi yaralanma veya cinsel siddete maruziyet” olarak ele

alimmustir (Colak vd., 2010).

Travmatik olaylar, genel olarak bireyin yasamini, fiziksel biitiinliigiinii, diinyaya ve
insanlara kars1 bakig agisini tehdit eder (Zara, 2011). Bu tiir olaylar1 birey, dogrudan yasayabilir,
bu tiir olaylara tanik olabilir, olay1 yasayan insanlara yardim edebilir ya da bu tiir bir travmatik
olaym sevdigi bir kisinin basina geldigini 6grenebilir (Aker, 2012). Bu olaylar sonrasinda
bireyler, etkisi zaman igerisinde azalan semptomlar gdsterebildigi gibi etkisi yillarca siiren

TSSB belirtileri de gosterebilmektedir (Racine vd., 2020).

Travmatik olaylar, bireyin bas etme kapasitesini, psikolojik esnekligini ve
dayanikliligini asabilmektedir (Kog¢ vd., 2012; Okcu, 2016). Bu olaylar sonucunda bireyin,
fiziksel ve psikolojik sagligi olumsuz etkilenebilmekte ve bireyler, duygusal, bilissel,
davranigsal olarak olumsuz tepkiler verebilmektedir (Jones ve Wessely, 2007; Tolin ve Foa,
2008). Bireyin travmatik yasam olaylariin hemen sonrasinda bu tepkileri vermesi normaldir
(Kessler vd., 2005). Travmatik olay sonrasinda bireylerin bu olayin iizerinden uzun zaman

gecmesine ragmen bu belirtileri ilk giinkii siddetiyle yasamaya devam etmesi travma sonrasi



stres bozuklugu (TSSB) seklinde ifade edilmektedir (Auxemery, 2018; Davison ve Neale,
2004; Kenes, 2019). TSSB genellikle bir durumun neden oldugu psikolojik bir travmadan sonra
gelisen, bireyin yasam biitiinliigiinii tehdit eden psikiyatrik bir bozukluktur (Kozaric-Kovacic,
2008). Ayn1 zamanda TSSB, bireyin travmatik korku tepkisinin yok olusunu 6grenemedigi bir
bozukluk olarak da kabul edilmektedir (Morey vd., 2016).

TSSB, hayat1 tehdit eden travmatik olaylar1 takiben gelismekte (Bahadir, 2020),
bireylerin asir1 korku, c¢aresizlik ve dehset gibi duygular yasamasina ve savunma
mekanizmalarinin  kirilmasina neden olabilmektedir (Bolu vd., 2014; Gabbard, 2000).
Bireylerde abartili davraniglar, asir1 duyusal hassasiyet, irkilme (Rivas-Diez vd., 2013), uykuya
dalma ve uykuyu devam ettirme giigliikleri, dikkati toplayamama (Davison ve Neale, 2004),
sinirlilik, yeniden yasantilama davranislar1 gozlemlenebilmektedir (Unver ve Fis, 2019). Bu
bireyler gelecege yonelik giivenlerini ve giivenlik duygularini kaybedebilmekte, tehditlere kars1
verdikleri asir1 duygusal tepkiler sonucunda dengesizlik duygusu ve kontrol kaybi
yasayabilmektedirler (Bergner, 2009). Hos olmayan ve yinelenen bir sekilde travmatik olay1
hatirlamakta ve olaylar1 hatirlarken psikolojik ve fizyolojik sikint1 yasayabilmektedirler (Rivas-
Diez vd., 2013; Sharhabani-Arzy vd., 2003). Aymi zamanda travmatik olay1 hatirlatici,
kendilerine sikint1 verici duygu ve diigiincelerden ve bunlarin ortaya ¢ikmasina neden olan igsel
ve/veya digsal uyaricilardan kendilerini uzak tutmaya galisabilmektedirler (Hayes vd., 1996;
Ozgen ve Aydin, 1999; Thabet vd., 2000; Thompson ve Waltz, 2010).

TSSB yasayan bireylerde obsesif, depresif, psikotik belirtiler ve patolojik bir sekilde
uistbilis faaliyetlerinde artis olabilmektedir. Bu bireyler, iizlintii, ruminasyon, 6fke-diigmanlik,
kisiler arast duyarlilik belirtilerinin, tehlikeli oldugu ve bunlarin baskilanmasi veya kontrol
edilmesi gerektigine inanabilmektedirler. Ancak bunun kontrol edilmesinin de zor olduguna
iliskin TUstbiliglere sahip olabilmektedirler (Yazihan ve Yelboga, 2019). Bununla birlikte
yapilan ¢aligmalarda bu bireylerin, psikolojik uyarilmay: tetikleyen beyin bdolgelerinin asirt

aktive olabildigi gézlenmistir (Van der Kolk, 2006).

2.1.1. TSSB ve beyin

TSSB’ye sahip olan bireylerin ndrogoériintilleme ¢aligsmalariin mevcudiyeti, hangi
beyin yapilarinin travmatik deneyimlerden etkilendigini ve dolayisiyla bu yapilarin, travmatik
hatirlaticilara notr uyaranlara kiyasla nasil farkli sekilde yanit verdiklerini belirleme firsati
saglamistir. Bu durum, TSSB’nin potansiyel mekanizmalarini anlamay1 kolaylastirmis ve yeni

terapotik tekniklerin arastirilmasini tegvik etmistir (Van der Kolk, 2000).
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Travmatik olaylar, bireylerde yogun duygusal tepkileri destekleyen beyin bdlgelerinin
aktive olmasina ve beyin bolgeleri arasindaki baglantilarin bozulmasina neden olmaktadir (Van
der Kolk, 2006). TSSB’ye yonelik yapilan nérogériintiileme calismalar1 amigdala, medial
prefrontal korteks gibi bolgelerin bundan etkilendigini ortaya koymustur (Rauch vd., 2006).
Amigdala ve medial prefrontal korteksin dengesinin bozulmasi, duygu ve diirtiilerin
kontroliinde giigliikler yasanmasina ve ani irkilmelere neden olabilmektedir (Van der Kolk,

2006).

Travmatik olaylar sirasinda amigdalanin asir1 aktivasyonu s6z konusudur (Bolsinger
vd., 2018; Shin vd., 2006). Amigdala, tehlikeli uyaranlarin fark edilmesi bu uyaranlara karsi
verilen korku cevabinin diizenlenmesinde 6nemli bir rolii olan limbik yapidir (Giil ve Eryilmaz,
2015). Amigdalanin asir1 aktivasyonu yani alarm tepkisi vermesi, uyarilma sistemlerinin
harekete gegmesine ve bedensel tepkilerin aciga ¢ikmasina neden olmaktadir (LeDoux, 2000).
Bu durumda stres hormonlari, kan basinci, kalp hizi ve oksijen aliminda artis goriilmektedir

(Van der Kolk, 2019).

Yapilan ¢alismalar, hareketlerin davranis bigimine doniismesinde ve 6zellikle de “kisa
siireli hafiza” {lizerinde 6nemli bir rolii bulunan, uzaysal yon bulmada etkili olan, limbik
sistemde yer alan hipotalamusun (Izci ve Erbas, 2015) ve yasam deneyimlerini bir baglam
icerisinde degerlendirmemize yardimci olan dorsalateral prefrontal korteksin TSSB’den
etkilendigini ortaya koymustur. Dorsalateral korteksin etkisiz hale gelmesi bireylerin zaman
algilarin1 kaybetmelerine, gecmis, gelecek, simdi algis1 olmadan ana sikisip kalmalarina neden
olmaktadir (Van der Kolk, 2019). Bununla birlikte duyu verilerinin biitiinlestirilmesine
yardimc1 olan talamusun hem sag hem de sol hacminde belirgin bir azalmanin oldugu
goriilmiistiir. Bu durumun duyusal bilginin islenmesi ile ilgili ndrotransmitter iletiminde

sorunlara neden olabilecegi dngdriilmiistiir (Ozer, 2016).

TSSB’ye sahip olan bireyler, fizyolojik uyarilma yasayabilmekte ve hatiralarinin
parcalar aktive olabilmektedir. Genellikle deneyimlediklerini “igleyebilmek” ve iletmek i¢in
asirt uyarilmis gibi goriinmektedirler. Bu deneyimleri travmatik bir sekilde hatirladiklarinda
"duygulariyla temasta olmadiklar1" sozsiiz bir terdrden muzdarip olabilmekte ve fizyolojik
olarak, sanki yeniden travma olmus gibi tepki verebilmektedirler. Ozellikle kisiliksizlesme ve
derealizasyon yasadiklarinda, var olana "sahip olamazlar" ve bu nedenle bu konuda higbir sey

yapmak i¢in adim atamazlar (Van der Kolk, 2000).
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Benligin zaman i¢inde kaydini tutan ve deneyimler arasinda baglar olusturan normal bir
otobiyografik bellekten (Van der Kolk, 2019), farkli olarak travmatik anilara ait goriintiiler,
sesler, duyumlar kopuk ve parcalidir. Bu anilar su anda oluyor gibi deneyimlenebilmekte, belirli
hatirlaticilar karsisinda istemsizce tetiklenebilmektedirler (Brewin ve Holmes, 2003; Tedeschi
ve Cahoun, 2004).

TSSB’ye yonelik erken norogoriintiileme ¢alismalari, travmatik olaylar sirasinda Broca
alan isleyisinde azalan, sag hemisferde ise artan bir aktivasyon oldugunu gostermistir. Bu
durum, travma ge¢irmis bireylerin, 6zellikle duygusal olarak uyarildiklar1 ve deneyimlerini
sozel olarak ifade etmelerinin zor oldugu anlamma gelmektedir (Van der Kolk,
2000). Travmatik anilarin sozel olarak erisilebilir bellege kodlanamamasi, durumsal olarak
erisilebilir bellege kodlanmasi, travmatik aniya yonelik uyaricilar karsisinda bu anilarin
kontrolsiiz bir sekilde hatirlanmasina ve yogun duygusal tepkiler verilmesine neden olmaktadir

(Brewin vd., 2010; Power ve Fyvie, 2013).

TSSB ile bireylerin, dikkat, hafiza ve simdiki zamanla mesgul olma kapasitelerinin
kisitlandig1, anlamlandirma becerilerinin negatif yonde etkilendigi, deneyimlerinin ifadesinde
zorluk yasadiklar gériilmistiir (Van der Kolk, 2006). Bu bireylerin olumsuz bilisleriyle ¢elisen
hatiralart gérmezden geldikleri, bunlar1 destekleyenleri ise hatirladiklar1 fark edilmistir. Bu
durum bireylerin bu olumsuz bilislerini siirdiirmelerine de yol agmaktadir (Ehlers ve Clark,

2000).

2.1.2. Cocukluk doneminde TSSB belirtileri gosterilen sorunlar

Travmatik yasantilar yetiskinlerde oldugu gibi cocuklar1 da ruhsal ve bedensel olarak
sarsmakta ve yasamlarinda derin izler birakabilmektedir. Ozellikle ¢ocuklarm bas etme
becerileri tam gelismedigi i¢in travmatik olaylara karsi1 daha savunmasiz olabilmekte ve bu
olaylar, onlarin yagamlarini ciddi bir sekilde etkileyebilmektedir (Gordon ve Wraith, 1993; Li
ve Cui, 2020).

Cocuklar, yasanan travma sonrasinda, dikkatlerini toplamakta giicliilk ¢ekebilmekte,
uyku sorunlari ve okula devamda sorunlar yasayabilmekte, iclerine kapanabilmekte,
saldirganca davraniglar sergileyebilmekte, bagimlilik davraniglart gosterebilmekte, gevresel
uyaranlara kars1 tetikte olabilmekte, kendilerini suglayabilmekte, regresif davranislar

sergileyebilmektedirler (Erden ve Giirdil, 2009; Kog vd., 2012).
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Cocuklarin travma sonrasinda verdikleri bu farkli tepkileri (Kilig vd., 1999; McLaughlin
ve Sheridan, 2016) iglerinde bulunduklar1 gelisim donemi, travmaya yiikledikleri anlam,
travmaya maruz kaldiklar siire, travmatik olayin asirilig1 ve seyri etkileyebilmektedir (Erden
ve Giirdil, 2009; Zara, 2011). Bu baglamda baz1 ¢ocuklar travmatik yasantilar sonrasinda etkisi
zaman icerisinde azalan belirtiler sergileyebildigi gibi bazi ¢ocuklar ise etkisi yillarca devam

eden TSSB belirtileri gosterebilmektedir (Racine vd., 2020).

Literatiirde ¢ocuklarin TSSB belirtileri gosterdikleri sorunlara yonelik arastirmalara
rastlamak miimkiindiir. Cocuklarin savasa maruz kalmasi, savasin masum kurbanlar1 olmalari
onlarin yasanilan silirecte TSSB belirtileri gostermelerine neden olabilmektedir (Erden ve
Girdil, 2009). Savaglar, ekonomik krizler gibi pek ¢ok nedenler ile yasanan gogler, yer
degisiklikleri ve nihayetinde miilteci olmak da yine ¢ocuklarin TSSB belirtileri gostermesine

neden olan yaygin sorunlardandir (Karabulut ve Bekler, 2019; Walker ve Zuberi, 2020).

Cocuklarin TSSB belirtileri gosterdikleri sorunlar arasinda siklikla karsilan bir
travmatik yasant1 da fiziksel-cinsel-duygusal istismardir. Bu travmatik yasantilar, yetiskinlige
kadar uzanan yogun travmatik etkilere neden olabilmektedir (Adams vd., 2018; Danese ve

Baldwin, 2017; Hailes vd., 2019).

Aile yapisindaki sarsintilar, yasanan bosanma ve ayrilmalar, aile igindeki siddete
maruziyet ¢ocugu derinden etkileyen yasantilardir. Bu yasantilar silirecinde ve sonrasinda

cocuklarda TSSB belirtileri goriilebilmektedir (Paul, 2019; Wong, 2018).

Insan eliyle gergeklesen travmalarin yam sira yangin, sel, deprem gibi dogal yolla
Olusan travmalar da g¢ocuklar1 etkileyebilmektedir. Yapilan ¢alismalar dogal afetlerin de
cocuklarda TSSB belirtiler1 gosterilmesinde etkili oldugunu ortaya koymaktadir (Karabulut ve
Bekler, 2019; Kukuoglu, 2018).

Tiim bunlarin yanm sira ¢ocuklarin aile tiyelerinden birinin 6lmesi, sevdikleri, deger
verdikleri bir yakinlarin1 kaybetmeleri bas edilmesi giic durumlardandir. Ayrica sevdikleri
kisilerin travmatik bir sekilde Oliimiine tanik olan c¢ocuklar, TSSB semptomlari
gelistirebilmektedirler (Banoglu ve Korkmazlar, 2022; Jarero vd., 2008; Jayatunge, 2008). Bu
cocuklar, dlen kisiyle ilgili hatirlaticilardan kagmabilmekte (dogum giinleri, onun hakkinda
konusmak gibi), asir1 uyarilma tepkileri sergileyebilmekte (artan tirkeklik, yiiksek seslere tepki
gosterme, 0fke gibi), duygusal, davranigsal diizensizlik ve biligsel bozulmalar gosterebilmekte

(karamsarlik gosterme, dikkatini toplamada giicliilk yasama, yeni korkulara sahip olma gibi),

12



kendilerini suglayabilmekte ve okul performanslari diisebilmektedir (Cohen ve Mannarino,
2011). Dolayisiyla bu c¢ocuklar, yas siirecinde ortaya ¢ikan duygulariyla nasil bas
edebileceklerini 6grenmeye ve yonlendirilmeye ihtiya¢c duyabilmektedirler. Bu siiregte

cocuklarin cevresindeki kisilerin yasa verdikleri tepkiler 6nemli olabilmektedir (Paris vd.,
2009).

2.2. Yas

Alan yazinda sevilen birinin kaybi sonrasinda yasanan siireci ifade eden ii¢ kavramin
oldugu ve bu kavramlarin zaman zaman birbirlerinin yerine kullanilsa da aslinda birbirlerinden
farkli kavramlar oldugu dikkat ¢ekmektedir (Gordon, 2013). Bu kavramlarin ilki olan; kayip
yasama (breavement), sevilen birinin kaybinin ifadesidir (Gizir, 2006). Kayip yasama, liziicii
bir durumda olmak ve zaman zaman hayatta kalanlarin diinyasin1 paramparca eden énemli bir
seyin eksik oldugunun ayik bir idrakidir. Ikinci kavram olan matem (mourning), yasanan icsel
deneyimin disa yansimasidir. Her toplumun iiziintii ve derin tizlintliyli ifade etmek i¢in kendi
yontemleri ve ritiielleri oldugu i¢in matem, sosyal ve kiiltiirel olarak olusur. Ugiincii kavram
olarak hem bir siireci hem de bir sonucu ifade eden yas (grief) ise, davetsiz bir misafir gibi
hissettiren, sevilen birinden yoksunluk ve aci verici ayriliktir (Abi-Hashem, 2017). Aym
zamanda yas, kayip sonrasinda bireylerin verdigi dogal bir tepkidir (Avci, 2019; Bildik, 2013;
Dyregrov ve Dyregrov, 2008; Onal ve Yalcin, 2019; Savas, 2020).

Kayip tepkileri evrensel olsa da son derece degiskendir. Yasin bi¢cimi ve seyri oldukga
bireyseldir (Neria ve Litz, 2004). Yasanan kaybin tiirii, yas yasayan kisilerin kisilik 6zellikleri,
bas etme diizeyleri ve yontemleri, yas tutan kisinin yasi, kaybedilen kisiyle olan iligkinin
niteligi, 6llimiin nasil bir sekilde gerceklestigi (Savas, 2020), kisilerin i¢inde bulunduklari
baglam (Balc1 ve Korkmaz, 2020) bu bireysel farkliliklarin olusmasinda ve bireylerin verdigi
tepkilerin c¢esitlenmesinde etkili olabilmektedir. Bu tepkilerin cesitliligi parmak izine
benzetilebilir. Tiim insanlarin parmak izleri vardir, ancak her insan, kimseye benzemeyen
benzersiz bir parmak izi modeliyle tanimlanir. Iste bireylerin yas tepkileri de boyle kisiye dzeldir
(Winokuer ve Harris, 2016).

Bireyler yas siirecinde cesitli duygusal, bedensel, bilissel, davranmigsal tepkiler
verebilmektedirler. Genel olarak bu siirecte bireylerde sok, inkar, liziintii, kaygi, yalnizlik, 6fke,
caresizlik, su¢luluk, umutsuzluk gibi duygusal tepkiler; kalp sikigsmasi, giiriiltiiye duyarlilik
gosterme, nefes darligi, halsizlik gibi fiziksel belirtiler; haliisinasyonlar, unutkanlik, dikkat

daginiklig1, olumsuz diisiinceler gibi bilissel tepkiler; uyku ve yeme sorunlari, alkol ya da baska
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bir madde (uyusturucu) kullanma, sosyal ¢evreden ve kaybedilen kisiyi hatirlatan uyaranlardan
kacinma ve/veya bu uyaricilardan ayrilamama, 6lim ger¢egini reddederek kaybedilen kisiyi
arama gibi davranigsal tepkiler goriilebilmektedir (Zara, 2011). Ayrica sosyal olarak kisilerarasi
dinamiklerde degisiklikler, ekonomik olarak mali degisiklikler, ruhsal olarak anlam arayisi ve

varolussal 1stiraplar goriilebilmektedir (Winokuer ve Harris, 2016).

Bireylerdeki bu cesitli tepkiler, ayn1 zamanda literatiirde tanimlanan normal yas,
karmasik yas ve travmatik yas gibi kavramlarin olugsmasinda etkili olmustur (Balc1 ve Korkmaz,
2020). Yas dogaldir ve kaybin dogal bir sonucu olarak bireylerde ¢esitli tepkiler goriiliir ki
bunlar normal yasi ifade eder. Fakat bazen normal yas siirecinin eksik kaldig1 ve bitirilemedigi
durumlarda normal yas, karmasik yas veya dilizensiz psikiyatrik durumlara (6rnegin, siddetli
depresyonlar ve kaygilar) dontisebilir (Abi-Hashem, 2017). Bazen de ani, beklenmedik,
korkung bir sekilde yasanan kayiplar normal yas siirecini etkileyerek travmatik yasi meydana
getirir (Parkes, 2001). Boyle durumlarda bireyler, yasanan kayiplar sonrasinda TSSB belirtileri
gosterebilmektedirler (Hall, 2014; Kissane ve Parnes, 2014).

2.2.1. Yas ve TSSB

Kaybin olagan dis1 veya travmatik bir sekilde gerceklesmesi, kayip ile ani olarak
karsilasilmasi, kaybin travmatik olarak algilamasina neden olabilmektedir (Jacobs vd., 2000).
Zira siddetli ve beklenmedik kayiplar, ciddi kisisel savunmasizlik duygulariyla
sonuglanabilmekte ve bireyin Oliim olasiligiyla yilizlesmeye zorlanmasina neden olarak
travmatik stresorlerin ortak psikolojik etkisini meydana getirmekte, yogun bir kaygi ve

travmatik stresin ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir (Green, 2000; Green vd., 2001).

Savaglar, dogal afetler, fiziksel saldirilar gibi ani ve beklenmedik bir sekilde gergeklesen
Olim olaylarmin yasandigi travmatik durumlarda bireylerin tepkilerine TSSB eslik
edebilmektedir (Yortik vd., 2016). Ayn1 zamanda kaybin travmatik bazi dis etmenlerle birlestigi
durumlarda da TSSB goriilebilmektedir (Kiilah¢ioglu, 2017).

Bireyler yasanan kayiplar sonrasinda yogun iiziintii, korku ve 6tke duygularina sahip
olabilmekte, travmay1 hatirlatan uyaranlardan stirekli kaginabilmekte, hissizlik veya duygusal
uyusma yasayabilmekte, uyku bozuklugu, gerginlik, dikkat daginiklig, ani irkilme gibi stres
tepkileri gosterebilmekte, olaym keskin hatiralarin1 zihinlerinde yasayarak kabuslar
gorebilmekte, inanclarinda degisiklikler olabilmekte, diger insanlara ve diinyaya kars1 olumsuz

inanglar gelistirebilmektedirler (Zara, 2011).
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Travmatik yasantilar hem yetigkinleri hem de c¢ocuklar1 etkileyebilmekte hem
yetigskinler hem de c¢ocuklar bu yasantilar sonrasinda cesitli tepkiler gosterebilmektedir.
Ozellikle ¢ocuklar pek ¢ok travmatik deneyim yasayabilmekte ve bu deneyimler sirasinda basa
cikma becerileri pek gelismediginden ve savunmasiz olduklarindan dolay1 (Gordon ve Wraith,
1993; Li ve Cui, 2020) TSSB belirtileri gosterebilmektedirler (Molero vd., 2019; Olivier vd.,
2022).

2.2.2. Cocuklarda yas tepkileri ve TSSB belirtileri

Travmatik bir olaya tanik olmus ve bu olayda bir yakinini kaybetmis ¢ocuklar, travmatik
olayin etkileriyle bas edebilmek icin kaybettikleri kisinin yasini yasarken c¢ok cesitli duygu
karmasasi1 yasayabilmektedir. Bazen bu ¢ocuklar ¢ektikleri acty1 durdurabilmek igin daha fazla
TSSB belirtileri gosterebilmektedir. Ayrica ¢ocuklarin yasadiklar1 bu travmatik durumlara
yonelik tepkileri, i¢inde bulunduklar1 gelisim dénemlerine ve travmaya yiikledikleri anlama

gore farkliliklar gosterebilmektedir (Zara, 2011).

Cocuklarin tepkileri birbirinden farklilik gosterebilse de genel olarak yasanan travmatik
olaylar sonrasinda ¢ocuklarin gosterdikleri TSSB belirtileri soyledir; yeniden deneyimlemeyle
birlikte, ¢cocuklar korkutucu, rahatsiz edici anilara sahip olabilirler. Bu anilar, ¢ocuklarin 6len
kisiyle mutlu zamanlarin1 hatirlama becerisini veya arzusunu etkileyebilir. Daha kiiciik
cocuklarda bu anilar, 6liimle ilgisi olmayan korkutucu diislinceleri veya hayalleri icerebilir.
Diger zamanlarda cocuklar, tamamen normal goriinseler de travma, kayip veya degisik
hatirlaticilar (kendine 6zgii olanlar dahil) ile kars1 karsiya kaldiklarinda ¢ok 6fkeli, iizgiin veya
fiziksel olarak hasta olabilirler. Kaginma ile ¢ocuklar, 6len kisinin anilarindan, hatta mutlu
anilardan bile kacinmaya c¢alisabilirler. Olen kisiyi hatirlatan bayramlar1 kutlamay: ya da
mezarlik ziyareti yapmayi istemeyebilirler. Ailelerinin o kisiyi hatirlatmasia tepki
gosterebilirler. Asirt uyarilma ile ¢ocuklar, uyumakta zorluk c¢ekebilir, yogun 6tke duygusu
yasayabilirler. Bu g¢ocuklarin fiziksel semptomlarinda veya iirkeklik davranislarinda artis
olabilir. Duygusal, davranissal diizensizlik yasayabilirler. Yeni korkular gelistirebilirler. Daha
sinirli, karamsar, sikilmis, dikkatsiz olabilir veya artan duygusal ve davranigsal patlamalar
gosterebilirler. Cocuklar ayrica travmatik 6liimden dnce kendini suglama veya kehanet olusumu
gibi ifadelerde bulunabilirler. Konsantrasyon, hafiza, anlama, sinifta dikkatini verme ile ilgili

sorunlar yasayabilirler (Cohen ve Mannarino, 2011).

TSSB belirtilerinden de anlasilacag iizere ¢ocuklar yas siirecinden olumsuz bir sekilde

etkilenebilmektedir. Onlarin bu siirecten daha saglam ve bas etme becerilerinin giiglenerek
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¢ikmasi 6nemlidir. Bu baglamda onlara verilecek destek hizmetleri ve sagaltim caligsmalari
onem arz etmektedir. Literatiirdeki ¢aligmalar incelendiginde yas siirecinde Oykiisel terapi
(Neimeyer, 1999), kabul ve kararlilik terapisi (Davis vd., 2020; Jones vd., 2022), duygu odakli
terapi (Jianxiu, 2009), bilissel-davranisc1 terapi (Lacasta ve Cruzado, 2023; Treml, 2021),
EMDR terapi (Solomon ve Rando, 2007) gibi yaklasimlarin bu siiregte kullanilabildigi
goriilebilmektedir. Ozellikle EMDR, yas siirecinde TSSB bulgularinin anlamli bir sekilde
azalmasinda ve kaybedilen kisiye iliskin olumlu hatiralara ulasilmasinda etkili bir yaklagim

olarak goze ¢arpmaktadir (Sprang, 2001).

2.3. EMDR

EMDR, bireylerin yasadigi travmatik olaylar1 duyarsizlastirip onlarin travmatik
anilarini yeniden islemlemelerini ve yeni anlamlar olusturmalarini saglayan (Korkmazlar vd.,
2020) farkli terapi yaklagimlarindan yararlanan, standart tedavi prosediirleri bulunan, biitiinciil
bir terapidir. Shapiro’nun gelistirdigi bu terapi yontemi travma anilariin biligsel, duygusal ve
somatik yonlerine eriserek es zamanli olarak biligsel, duygusal ve somatik bilgi islemeyi saglar
(Gomez, 2020). EMDR, TSSB belirtilerinin tedavisinde etkililigi ortaya konmus kisa siireli,
giivenilir bir terapi yaklagimidir (Kemp vd., 2010; Knipe, 2020; Meentken vd., 2020).

EMDR yaklasimi igerisinde, travmatik anilarin bellekte uygun olmayan bigimde
depolandigi ve bundan dolay1 bireylerin tetikleyici durumlar karsisinda islevsiz tepkiler verdigi
belirtilir. EMDR ile islenmemis diistinceler, duyumlar gibi ilk haliyle depolanmig travmatik
anilarin yeniden islenmesi saglanir. Boylece donmus anilarin, rahatsiz edici durumlara karsi
duyarsizlasmasina ve uyum saglayici bir islevsellik gostermesine olanak taninir (Loewenthal,
2022; Shapiro ve Maxfield, 2002; Vucina, 2021).

EMDR terapisi; ¢iftler (Dogan vd., 2021), ¢ocuklar (Barron vd., 2019; Kemp vd., 2010;
Rodenburg vd., 2009), cinsel istismara maruz kalanlar (Molero-Zafra, 2022; Swinden, 2018),
savag gazileri (Hrvic ve Hasanovic, 2018), kaza gegirenler (Ercan, 2020; Yasar vd., 2022),
kaygi (Faretta ve Dal Farra, 2019; Wallis ve de Vries, 2020), panik (Ridic, 2018; Trlin ve
Hasanovic, 2021), depresyon (Sepehry vd., 2021; Wood vd., 2018), yas (Gobelek, 2019;
Solomon ve Hensley, 2020), bagimlilik (Markus vd., 2020; Van Minnen vd., 2020) ve fobi
tedavisi goren bireyler (Samadi Biniaz, 2020; Vucina, 2021) gibi ¢ok farkli gruplarla
uygulanabilmektedir.
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2.3.1. EMDR terapisinin ortaya ¢ikisi

Francine Shapiro 1987 yilinda EMDR ile ilgili ilk gézlemlerini yapmistir (Kavaker vd.,
2010). Shapiro, tesadiifi olarak kendisini lizen ve kendisine rahatsizlik veren bazi
diisiincelerinin aniden kayboldugunu fark etmis ve bu diisiinceleri yeniden aklina getirmeye
calistiginda ise bu diisiincelerin eskisi kadar kendisini etkilemedigini gozlemlemistir. Bu
durumu anlamak i¢in kendisini rahatsiz eden diisiinceleri tekrar diisiinmeye calistiginda
gozlerinin kendiliginden ve hizli bir sekilde hareket etmeye basladigini fark etmistir. Sonugta
diisiinceleri yeniden yok olmus ve o diislincelerin olumsuz yiikleri de azalmistir. Shapiro
sonraki alt1 ay boyunca 70 kisiyle ¢caligmis (Shapiro, 2016) ve 1989 yilinda kontrollii bir sonug
calismasi yaymlamistir (Shapiro, 1989).

Shapiro, baslangicta gbz hareketlerinin oncelikli etkisinin bir kisinin duygusal
rahatsizligin1 azaltmak oldugunu, buna davranis terapisinde “duyarsizlastirma” denildigini
bunun i¢inde terapiye ilk olarak G6z Hareketleriyle Duyarsizlagtirma (EMD) adin1 verdigini
ifade etmistir. Daha sonra ¢alismalar arttik¢a, bu terapinin pek ¢ok arastirmadaki basarisi ortaya
cikmistir. Yontemlerde yapilan degisiklikler ve eklemeler sonrasinda duygu, bedensel tepkiler,
davranigsal i¢ goriiler ve istemsiz degisiklikler i¢in firsatlar ortaya ¢iktig1 goriilmiistiir. Boylece
bireyin kendisine, bagkalarma ve diinyaya iliskin yeni inaniglarina kapi aralamasinin
saglanmasi, anilarin diger anilarla baglantili olarak yeniden diizenlenmesi ve islenmesine
olanak tanindiginin fark edilmesi lizerine terapi, Goz Hareketleriyle Duyarsizlastirma ve
Yeniden Isleme (EMDR) seklinde adlandirilmistir (Shapiro, 2017). Béylece EMDR, 6zgiin bir
terapotik yontem ve temel psikolojik yaklasimlarin 6nemli unsurlarini igeren biitiinlesmis bir

sagaltim yaklasimi olarak ortaya ¢ikmistir (Duman vd., 2018).

Shapiro’nun EMDR terapisiyle ilgili deneyimleri ve bu alanda gerceklestirilen
aragtirmalar arttikca, diger terapi yaklagimlarindan da yararlanilarak bu yontem
zenginlestirilmistir (Perkins ve Rouanzoin, 2001; Shapiro, 1989). Bu kapsamda EMDR terapisi,
psikodinamik, danisan merkezli, biligsel ve davranisct gibi pek ¢ok yaklasimdan yararlanmistir
(Sahapiro, 2016).

2.3.2. EMDR protokoliiniin uygulanisinda kullanilan terimler

EMDR terapisinin etkili bir sekilde gerceklestirilebilmesinde, hedeflerin uygun bir
sekilde belirlenmesi 6nemlidir. Yanlis hedefler yiiriitiilen sagaltim c¢alismalarinin etkisini en
aza indirecektir. Bu kapsamda hedeflerin, danisanin sagaltimina iligkin gereksinimleri dikkate

alinarak belirlenmesine ve tam olarak islenmesine 6zen gosterilmesi gerekmektedir (Shapiro,
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2016). EMDR protokoliiniin temel 6geleri arasinda resim (imge), olumlu ve olumsuz bilisler,

mevcut duygular ve fiziksel duyumlar yer almaktadir (Solomon ve Shapiro, 2008).

Resim: Resim, EMDR islemleri sirasinda danisanin mevcut anisinin rahatsiz edici veya
lizlintii verici kismina iligskin bir imgedir (Cengiz ve Peker, 2020). Bu imgeyle, danisanin
bilin¢lilik durumu ve beyninde bilginin kilitlenmis oldugu kisim arasinda bag kurmak

amaglanir (Shapiro, 1999).

Olumsuz bilis (NK-Negative cognition): Olumsuz bilisler, bireylerin travmatik yasam
deneyimine yonelik imgeleriyle birlikte ortaya c¢ikmakta ve bireyin uyumsuz benlik
degerlendirmelerini icermektedir. (Shapiro, 1999; Solomon ve Shapiro, 2008). Olumsuz bilisin
genis zamanda ifade edilmesi 6nemlidir. Danisan olumsuz bilisi ifade etmekte giigliik yasiyorsa
danisana bir liste sunularak olumsuz bilis 6rneklerinden birini se¢gmesi istenebilmektedir.

Boylece EMDR terapisi sagaltim calismalarinda bu olumsuz bilise odaklanilabilmektedir

(Duman vd., 2018).

Olumlu bilis (PK-Positive cognition): Danisanin EMDR terapisinin sonunda resme
odaklandiginda sahip olmayi istedigi olumlu bilistir (Yasar vd., 2017). Danisan olumlu inancini
belirlemekte giicliik ¢ektigi takdirde psikolojik danisman ona yardimei olabilir. Olumlu inancin
belirlenmesi, psikolojik danisman ve danisanin EMDR oturumlari siiresince gergeklestirdikleri

ilerlemeyi degerlendirebilmelerini kolaylastirabilmektedir (Shapiro, 1999).

Olumlu bilisin gecerliligi (VOC-Validity of cognition): Travmatik aniyla ilgili gorsel
imgeye odaklanildiginda yedi puanlik skala {izerinden olumlu bilisin gecerliliginin

degerlendirilmesidir (Yasar vd., 2017).

Oznel rahatsizlik diizeyi (SUD: Subjektive unitsof disturbance): Danisanin gorsel

imgeye odaklanarak sifir ile on arasinda 6znel rahatsizlik diizeyini degerlendirmesidir (Shapiro

ve Maxfield, 2002).

Bedensel Duyum: Danisanin gorsel imgeye odaklandiginda hissettigi 6znel rahatsizligi,
bedeninin neresinde hissettiginin belirlenmesi amaciyla kullanilir (Solomon ve Rando, 2007).

EMDR terapisinin her oturumu beden taramasinin yapilmastyla tamamlanir (Sinici vd., 2009).

2.3.3. Cocuklarla EMDR
Kiiciik yastaki ¢cocuklar, yetigkinlere gore travmatik olaylarin olumsuz sonuglarina karsi

daha hassastirlar. Cocuklar, bas etme becerilerinin sinirlt olmasi nedeniyle yardim ve destege
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daha ¢ok ihtiyac duyarlar. Ayrica yaganan travmatik olaylar onlarin, beyin gelisimini olumsuz
etkileyerek norofizyolojik regiilasyon sistemlerinde olumsuz birtakim sonuglara neden olabilir
(Olivier vd., 2022) ve bu durum onlarin gelecek yasamlarina da negatif yonde tesir edebilir
(Dunn vd., 2017). Bu etkiler, ¢ocuklarin yasadigi travmatik problemlerin zamaninda
¢oziimlenmesinin 6nemine dikkat ¢eker (Kokanovic ve Hasanovic, 2018). Bu baglamda
travmatik sorunlarda kisa siirede olumlu sonuglar vermesi, yapilan izlem g¢alismalariyla da
etkililiginin ortaya konulmasi EMDR’nin, etkili bir yaklasim olarak c¢ocuklarla yapilan
¢alismalarda kullanimini arttirmistir (Barron vd., 2019; Giigli ve Alkar, 2021; Fernandez vd.,
2003; Jarero vd., 2006; Meentken vd., 2020; Wadaa vd., 2010; Zaghrout-Hodali vd., 2008).

EMDR ilk baslarda yetigkinlerle kullanilan bir yaklasimken daha sonralar1 ¢ocuklarla
da kullanilmaya baglanmistir (Merdan-Yildiz vd., 2021). Cocuklarin farkli yaslarda diinyay1
farkli yonlerden kavradigi ve bu yiizden de ¢ocuklarda yasa bagl olarak travmanin farkli
etkileri olabilecegi gorilmiistiir (Beauchesne vd., 2002). Bunun igin ¢ocuklarla EMDR
calisirken yetigkinlerden farkli olarak onlarin, gelisim donemleri gbz oniinde bulundurularak
daha esnek bir uygulama yapilir. Cocuklarin gelisimsel seviyeleri géz dniinde bulundurularak
yapilan uygulamalarda “Gelisimsel EMDR” protokoli kullanilir (Banoglu ve Korkmazlar,
2022).

Cocuklara yonelik uygulamalarda onlarin kaynaklarini gelistirmek 6nemlidir. Ayrica
cocuklarin gelisim diizeylerine gore dikkat siireleri farklilagmakta ve yetiskinlere gore dikkat
stireleri daha kisa olmaktadir. Bu nedenle uygulanan ¢aligmalarda kisa BLS (¢ift yonlii uyarim)
setleri uygulanmaktadir. Cocuklarin an1 aglar1 da yetiskinler kadar fazla olmadigindan hedefin
¢Oziilmesi de daha cabuk olmaktadir. Bununla birlikte ¢ocuklarla yapilan ¢alismalara aileler de
dahil edilir (Gomez, 2020) ve bu ¢aligmalarda oyun terapisi, aile terapisi, Sanat terapisi gibi

farkl teknikler siire¢ igerisinde kullanilir (Korkmazlar ve Ugurlu, 2021).

2.3.4. EMDR odakh psikolojik daniyma asamalar

EMDR terapisi sekiz asamada gergeklestirilmektedir (Shapiro, 1999; Solomon ve
Shapiro, 2008; Kavakc1 vd., 2010). Her bir asama, birbiriyle baglantili olsa da bu asamalar
dogrusal ve ardisik degildir, genellikle dongiiseldir. Yeni bellek aglarina erisildik¢e ve aktive
edildik¢e daha fazla bilgi ortaya ¢ikar ve buna bagli olarak psikolojik danigman Onceki
asamalara donmeye ihtiyag duyabilir (Adler-Tapia ve Settle, 2020). Cocuklarla EMDR
uygulamalar gergeklestirilirken de gelisimsel protokole bagl kalinarak sekiz agama {izerinden

calisilmalar yiiriitiilmektedir.
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Bu kisimda, EMDR’de her bir asamanin nasil gergeklestirildigi hakkinda bilgi verilmis,

sonrasinda ¢cocuklarla EMDR uygulanirken bu agamalarin nasil gergeklestirildigi agiklanmaistir.

Birinci asama (Oykii alma ve terapi planlama asamast)

Birinci asamada danisan ile terapétik bir ittifak gelistirmek, danisanin EMDR terapisi
icin uygun olup olmadigimi belirlemek, vakanin karmasikligina yonelik olarak psikolojik
danismanin EMDR terapisi konusundaki uzmanliginin yeterli olup olmadigini degerlendirmek,
danisanin ayrintili olarak medikal, psiko-sosyal ve gelisimsel Oykiisiinii almak, kapsamli bir
tedavi plan1 ve vaka formiilasyonu olusturmak amaclanir (Gomez, 2020). Bu amagcla kapsamli
bir tarama yapilir, damisanin patolojiden kaynakli ikincil bir kazancinin olup olmadigi
degerlendirilir (Shapiro, 1999). Danisanin yasadig1 travmatik olaylar, bu olaylar1 besleyen ve

tetikleyen anilar belirlenir (Shapiro, 2016).

Bu asamada psikolojik danigsman, ¢ocugun mevcut sorunu hakkinda bilgi alirken onun
duygularini, beden duyumlarini, olumsuz benlik algilarini, bilislerini 6grenir ve notlar alir.
Ayrica ¢ocugun duygu yonetimi, duygu toleransi, duygu diizenleme ve kendini yatistirma
becerilerini degerlendirir. Cocugun beceri diizeyi ve gosterdigi gelisimsel agsamay1 not eder.
Tiim bu bilgileri entegre ederken ¢ocuktan ve ebeveynden aldigi bilgilerden yararlanir (Adler-

Tapia ve Settle, 2020).

Ikinci asama (Danisanin tedaviye hazirlanmasi)

Bu agama, danisani siirece hazirlamay1 ve stabilizasyonu igerir. Terapotik iliski kurmaya
devam etmek, danisana EMDR siireci ve uygulamasi ile ilgili bilgiler vermek, g6z hareketleri
ile ilgili deneme yapmak ve ulasilabilir hedefler olusturmak bu asamanin amaglarindandir.
Travmatik olaylar, bireylerde yiiksek uyarilmayi tesvik ederek yogun duygusal durumlar
sonucunda yeniden deneyimlemeyle kolayca tetiklenebilmektedirler. Bu nedenle ek 6nlemlerin
alinmasi, danisani giivende tutmak i¢in diizenlemelerin yapilmasi bu asamada ¢ok dnemlidir

(Shapiro, 2016).

Hazirlik asamasi boyunca ¢ocugun pozitif ve negatif duygulanimini tolere ve modiile
etme kapasitesini genisletecek deneyimlere maruz kalmalar1 gerekmektedir. Kapsamli ve genis
bir hazirlik yapmak gerekir (Gomez, 2020). Bu baglamda c¢ocuklarla travmatik anty1
calisabilmek i¢in gilivenli yer ¢alismasi, kas gevsetme egzersizleri, nefes egzersizleri gibi

cocugun kaynaklarina erisilebilen caligmalarin gergeklestirilmesi onemlidir. Zira kaynak
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calismalar1 yetersiz olursa ¢ocuk travmatik aniyr calismakta zorlanabilir (Karadag, 2020;

Korkmazlar vd., 2020).

Uciincii asama (Degerlendirme asamast)

Psikolojik danisman, danisanin hedeflenen aniy1 temsil eden resmini, bu resimle ortaya
¢ikan olumsuz bilisini, o anda sahip oldugu duygu, beden duyumu ve olmasini arzu ettigi
olumlu bilisini belirlemesine, hedef hafizanin ayrintilarini tanimlamasina yardimei olur (Oren
ve Solomon, 2012). Danisandan olumsuz bilisini 10’lu bir 6l¢ekte degerlendirmesi istenir. Buna
gore 10; en yiiksek derecede rahatsizlik veren iken 0; hi¢ rahatsizlik verici degil demektir. Bu
degerlendirme “6znel rahatsizlik durumu (SUD)” olarak ifade edilir. Danisanin belirledigi
pozitif inanc1 ise 7°1li derecelendirmeli bir 6l¢ekte degerlendirilir. Buna gdre 7; pozitif inancin
tamamen gegerli oldugunu, 1 ise tamamen gegersiz oldugunu derecelendirmektedir. Bu

derecelendirme “diisiince gegerlik 6l¢egi (VOC)” olarak ifade edilir (Greenwald, 2015).

Cocuklarla ¢aligma yapilirken psikolojik danigmanin ¢ocugun bellek agina girebilecegi
verimli ve yaratic1 yollara ihtiyaci vardir. Ornegin, hedefleri resim ¢izerek, kum tepsisinde
calisarak, kukla kullanarak ve diger birgok sanat tiirii ve oyun terapisinden yararlanarak
belirleyebilir. Bu asamada hedef hafizanin diger ayrintilarini belirlerken de ¢ocuklarin yas ve
bilissel kapasitesini géz oniinde bulundurarak uygun somutlastirmalar yapabilir (Adler-Tapia
ve Settle, 2020).

Dordiincii agama (Duyarsizlastirma asamast)

Duyarsizlastirma agamasinda amag, danisani rahatsiz eden aniyla miimkiin oldugunca
az iligkilendirerek danisanin icsel gelisim saglamasi, kendisi ve diinya ile ilgili yeni bir bakis
acis1 kazanmasina yardimer olmaktir (Cengiz ve Peker, 2020). Bu asamada danisanin negatif
bilisinin SUD degerinin diismesi beklenir. Bunun i¢in yapilan calismada danisandan, travmatik
yasantiya dair belirledigi resme, olumsuz bilise ve bunlara eslik eden o anki duygu ve beden
duyumlarina odaklanmasi istenir. Danisana es zamanli olarak, ¢ift yonlii uyaran verilir (Shapiro
ve Laliotis, 2011). Cift yonlii uyaran, psikolojik danigmanin parmak hareketleriyle danisanin
gozlerini saga sola hareket ettirmesiyle gergeklestirilebildigi gibi danisanin sag ve sol kulagina
sirastyla verilen sesli uyarimlar ya da sag ve sol diz kapagina sirasiyla yapilan dokunmalar ile de

gerceklestirilebilir (Shapiro, 1989).

Duyarsizlastirma asamasi, bellek sistemlerinin asimilasyonunu ve entegrasyonunu

tesvik eder. Cocuklarla calisirken psikolojik danismanin normal standart EMDR prosediirlerini

21



kullanimda uzman olmasinin yani sira gocuga yardimci olabilecek ¢esitli miidahale yelpazesine
de sahip olmasi gerekir. Spontane bilgi islemenin yapilmasi tesvik edilir, ¢ok yonlii ve esnek
olmak tercih edilir. Bu baglamda metafor, sembol, hikdye miizik ve beden odakli miidahalelerin

kullanimu stireci hizlandirabilir ve islevsel kilabilir (Gomez, 2020).

Besinci asama (Yerlestirme asamast)

Psikolojik danigman, danisanin bellekle ilgili olarak mevcut arzulanan olumlu biligini
belirlemesine ve onu gli¢lendirmesine yardimer olur, boylece bellegin uyarlanabilir bellek
aglarina entegrasyonunu kolaylastirir (Oren ve Solomon, 2012). Bu asamada danisanin aniya
yonelik olumlu ifadeleri tesvik edilir. Bdylece damisanin farkindaliginin arttirilmasi ve

nihayetinde olumlu benlik algis1 gelistirmesi saglanir (Shapiro, 2016).

Bu asamada VOC kopriisii gibi yontemler kullanilarak siiregte somutlagtirmaya gidilir
ve VOC giiglenene kadar bu asamaya devam edilir. Ayrica yerlestirme agsamasinda, psikolojik
danigman iglenmemis malzeme kalip kalmadigini kontrol etmek i¢in duyarsizlastirma boyunca
kullandig1 ile ayni set sayisinda BLS (¢ift yonlii uyarim) gegisine devam eder (Adler-Tapia ve
Settle, 2020).

Altinct asama (Beden taramasi: asamast)

Bu asama travmatik aniyla iligkili olan resmin artik danisani rahatsiz etmedigi, olumsuz
bilisinin olumluya dondiigii asamadir. Beden taramasi asamasinda, travmatik yasantinin
danisanin bedeninde biraktig1 izler degerlendirilerek, ona rahatsizlik veren bir duyumun kalip
kalmadig1 kontrol edilir. Eger olumsuz beden duyumu kaldiysa ¢ift yonlii uyarim setleri yapilir.
Rahatsizlik verici beden duyumu yoksa danisanin bedenindeki olumlu duyumlara odaklanmast

istenir ve bu olumlu duyumlar yerlestirilir (Shapiro, 2016).

Cocuklarla beden tarama caligmasi yapilirken bedenini bastan ayak ucuna kadar nasil
tarayabilecegi onlara gosterilir. Bu asamada rontgen cihazi metaforu da kullanilabilir. Olumsuz
duyumlar geldiginde ¢ift yonlii uyarim setlerine devam edilitken olumsuz duyum hig

gelmediginde kapanis asamasina gegilir (Adler-Tapia ve Settle, 2020).

Yedinci asama (Kapanis asamast)

Bu asamada psikolojik danigman, travmatik aninin yeteri kadar islenip islenmedigini
degerlendirir. Isleme siireci tamamlanmamissa hazirlik asamasinda aciklanan ve uygulanan
rahatlama egzersizi, giivenli yer egzersizi gibi ¢alismalar1 yapar (Shapiro vd., 2017). Danisanin

oturum sonlanirken rahatsizlik yasamamasi dnemlidir. Bu yiizden oturumlarin bu egzersizlerle
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kapatilmas1 ve danisanin rahatsizliginin azalarak giivenli bir duygudurumuna ge¢mesi
onemlidir (Shapiro, 2016). Ayrica tamamlanmamis seans durumlarinda danigsanin
bilgilendirilmesi gerekir. Islenmeye devam edilecek olan materyalin sonraki oturumda ele

alinacagi belirtilmelidir (Denizli, 2008).

Seans tamamlansa da tamamlanmasa da ¢cocugun evine rahat olarak donmesi 6nemlidir.
Bu nedenle cocuklarla EMDR seanslar1 gerceklestirilirken seans sonunda giivenli yer
egzersizlerinin yani sira konteyner, oyun ve hikaye gibi ek tekniklere gereksinim duyulabilir.
Seans aralarinda ¢ocukta olan degisiklikleri gozlemlemek iizere ebeveynlere bir semptom takip
formu verilmesi ve degisikliklerin raporlanmasi istenir. Ciinkii ¢ocuklar duygudurum

degisikliklerini ifade etmekte yetiskinlere gore daha kisitli olabilirler (Karadag, 2020).

Sekizinci asama (Yeniden degerlendirme asamasi)

Psikolojik danisman, seans basinda, tedavi etkilerine odaklanarak ve seanslar arasinda
neler oldugunu gozden gecirerek danisani degerlendirir. Bu ayni zamanda, terapi siirecinin
etkilerini degerlendirmeyi ve baska herhangi bir yoniin ek islemeye ihtiya¢ duyup duymadigini
fark etmeyi de saglar. Boylece daha Once islenmis hedefe yeniden erisilebilir. Bilgiler,
psikolojik danisman tarafindan tedavi sirasinda sonraki adimlar1 belirlemek icin de kullanilir
(Oren ve Solomon, 2012). Bu baglamda danisanin tuttugu giinliik kontrol edilir ve olumsuz
yasantilar, anilar, diisiinceler, riiyalar ve bilisler degerlendirilir. Psikolojik danigman 6zellikle
calisgilan hedeflerle ilgili danisanin giinliikk yasaminda tetikleyiciler olup olmadigini
degerlendirir. Hedeflenen aninin ¢6ziime ulastirilmasi, bununla iliskili olarak aktive olan diger
durumlarin hedeflenip ¢6ziilmesi, tiim gerekli hedeflerin islenmis olmasi, danisanin ge¢misi ile
barigmasi, bugiinii i¢in daha gii¢lii hissetmesi ve gelecegi ile ilgili seceneklerinin oldugunun
bilincine varmasi, saglikli bir sekilde sosyal sistem icine katilabilmesi EMDR terapisinin

hedefleridir. Bunlar saglandiginda sagaltim ¢aligmalar1 sonlandirilabilir (Kavakci, 2014).

Cocuklarla EMDR terapisinde oyunbaz yaklagimlar kullanmak onemlidir. Yeniden
degerlendirme asamasinda ¢ocuktan dedektiflik yapmasi istenir. Bu kapsamda ilk seanstan
itibaren c¢ocuk ve ebeveynden; cocugun riiyalarini, davranislarindaki degisiklikleri, yeni
cevresel tetikleyicilerini, yeni diisiincelerini, duygularini, daha eskiye iliskin anilarini, hedef
animin diger yonlerini degerlendirmeleri istenir. Bununla birlikte ¢ocuk, terapide yapmakta
oldugu bir isten kaynaklanan pozitif bir deneyim bildirdiginde, bu beceri kazanma deneyimleri

yerlestirilebilir. Bu deneyimler ya da zafer eylemleri ¢ocuklarin pozitif duyguyu deneyimleme
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yeteneklerini maksimuma ¢ikartmalarima yardimci olacak kaynaklar olarak yerlestirilir

(Gomez, 2020).

Bireysel psikolojik danismada takip edilen bu sekiz asamanin bir benzeri grupla
psikolojik danismada da takip edilir. Ornegin, gocuklar igin gelistirilmis olan EMDR Grup
Protokoliinde (EMDR-GP/C) takip edilen sekiz agamanin ilk asamas1 tanigsmadir. Bu asamada
travmanin dogas1 hakkinda gocuklara bilgiler verilir, grup kurallarindan bahsedilir. Ikinci
asama hazirlik agamasidir. Bu asamada ¢ocuklarin destek sistemlerini gelistirmek i¢in kaynak
calismalar1 gerceklestirilir. Ugiincii asama olan degerlendirme asamasinda en kotii imge
cizilerek buna yonelik danisanin su anda var olan duygu, duyum ve diisiinceleri alinir. SUD ve
VOC diizeyleri belirlenir. Dordiincli asama olan duyarsizlastirmada c¢ift yonli uyarimlar
esliginde 4 farkli kdgida cizim yapilir. Besinci asama olan yerlestirme asamasinda iyilestirici
hikaye ile yerlestirme gerceklestirilir. Altinci asama olan beden taramada olumlu beden
duyumlar yerlestirilir. Yedinci asama olan kapanis ve gelecek sablonu agamasinda sanat isi ile
giiclii bir kapanig yapilir. Sekizinci asama olan yeniden degerlendirme ise miimkiinse yapilir

(Banoglu ve Korkmazlar, 2022).

2.4. Tlgili Aragtirmalar
Bu boliimde, yurt i¢inde ve yurt disinda gergeklestirilen ilgili arastirmalara yer

verilmigtir.

Korkmazlar-Oral ve Pamuk (2002), depremden sag kurtulan yaslar1 10-11 arasinda 13
kiz ve 3 erkek olmak iizere 16 ¢ocuga EMDR grup protokoliinii uygulamislardir. Bu ¢ocuklar
yakin ailelerinden birini  kaybetmis, evleri yikilmis ve yasadiklarini kimseyle
paylasamamiglardir.  Ebeveynlerin ve cocuklarin rizas1 alindiktan sonra gerceklestirilen
calisma nitel ve saha gozlem notlarindan olugsmustur. EMDR grup uygulamalari toplamda 3,5
saat siirmiistiir. Yapilan ¢alisma ile EMDR grup protokoliiniin travma sonrasi psikolojik destek

saglamaya nasil yardime1 oldugu sunulmustur.

Jarero ve digerleri (2008), 2006 yilinda Meksika'nin Coahuila Eyaleti'nde insan
kaynakli bir felaketin ardindan EMDR Biitiinlestirici Grup Tedavisi protokoliinii (EMDR-
IGTP) uygulamislardir. Tedavi, AMAMECRISIS ekibiyle is birligi icinde 16 yasl ¢ocuga sekiz
yerel terapist tarafindan saglanmistir. Uygulama sonucunda katilimcilarin, Cocugun Travmatik

Olaylara Tepki Olgegi puanlarinda énemli bir diisiis oldugu goriilmiistiir. Boylece ¢alisma,
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EMDR-IGTP'nin biiylik 6lgekli kritik olaylardan (6rnegin insan kaynakli afetler, terdrizm)

etkilenen genis insan gruplarinin tedavisi i¢in etkili bir yol olabilecegini gostermistir.

Jayatunge (2008), calismasinda Sri Lanka’da 2004 yilinda ger¢eklesen tsunami felaketi
sonrasi hayatta kalan ve yas tepkileri gosteren bireylerin dahil oldugu popiilasyon i¢inde travma
sonrasi semptomlar gelistiren ¢ocuklarin EMDR tedavisini tanimlamistir. Yaslari 9 ile 15
arasinda degisen bu ¢ocuklara 3-8 seans EMDR uygulanmigtir. TSSB semptomlar1 gdsteren
cocuklarin, EMDR sonrasinda depresif duygularindan, endiselerinden ve kabuslarindan
kurtulduklari, normal bir sekilde islev gosterebildikleri ve liretken yasamlarini siirdiirebildikleri
goriilmiistiir. Cocuklardaki bu degisimler, EMDR'nin TSSB i¢in etkili bir tedavi olabilecegini

gostermistir.

Wadaa ve digerleri (2010), ¢calismalarinda Irakli ¢ocuklar arasinda TSSB yayginligini
ve travma gecirmis Irakli ¢ocuklarda g6z hareketiyle duyarsizlastirma ve yeniden isleme
(EMDR) tedavisinin etkinligini belirlemeyi amaglamislardir. Bu ama¢ dogrultusunda 7-12 yas
aras1 Irakli ¢ocuklarla gerceklestirdikleri calismada deney grubundaki 12 ¢ocuga EMDR
uygulamis ve kontrol grubundaki 25 ¢ocukla karsilastirmislardir. Deney ve kontrol gruplarinin,
tedavi Oncesi TSSB semptomlarinin ortalama puanlari arasinda anlamli bir farklilik
gostermedigi ¢calismanin sonucunda, EMDR’nin TSSB semptomlarini azaltmada etkili oldugu

bulgulanmastir.

Aduriz ve digerleri (2011), 124 gocukla yaptiklari calismada, EMDR grup protokoliinii
kullanarak tek seanslik kapsamli bir grup miidahalesi uygulamislardir. Sonuglari
degerlendirmek icin tedavi miidahalesinden 3 ay sonra bir tedavi sonrasi seansi
yapmislardir. EMDR-Biitiinlestirici Grup Tedavi Protokolii'niin kullanildig1 bu tek seanslik
tedavi prosediiriiniin sonuglari, miidahaleden hemen sonra semptomlarda istatistiksel olarak
anlamli bir azalma oldugunu gdstermistir. Bu istatistiksel olarak anlamli farkliliklarin,
psikometrik olgekler, klinik ve davranigsal gozlemler sonucuna gore tedaviden 3 ay sonra

yapilan degerlendirmelerde de siirdiigii gozlemlenmistir.

Maslovaric ve digerleri (2017), ¢alismalarinda TSSB semptomlarini azaltmada EMDR
Biitiinlestirici Grup Tedavi Protokolii'niin etkisini degerlendirmislerdir. Calismalarin1 Orta
Italya'da meydana gelen deprem sonrasi bir ergen drneklemi {izerinde gergeklestirmislerdir.
Calismalarinda EMDR'den 6nce ve sonra TSSB semptomlarindaki degisiklikleri, Olaylarin

Etkisi Olcegi-Gdzden Gegirilmis formu ve Siibjektif Rahatsizlik Birimleri analizlerini
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kullanarak degerlendirmislerdir. EMDR tedavisini, her biri 90 dakika siliren {i¢ seansta
uygulamig ve takip asamasindaki sonuglari izlemislerdir. Calisma sonucunda deneklerin

cogunda 6nemli dl¢iide azalmig TSSB semptomlar1 gozlemlemislerdir.

Hurn ve Barron (2018), calismalarinda ¢ocuk miilteciler i¢in g6z hareketleriyle
duyarsizlastirma ve yeniden isleme biitiinlestirici grup tedavi protokoliinii (EMDR-IGTP)
degerlendirmislerdir. Calisma kapsaminda yaslar1 6-11 arasinda olan bes erkek ve {i¢ kiz ile
dort oturum yapilmistir. Cocuklar babanin 6liimii de dahil olmak tizere ¢esitli travmalara maruz
kalmislardir. Calismada travma semptomlar1 gosteren, Cocuk ve Ergen Ruh Saghgi
Hizmetlerine ulasamayan cocuk miilteciler icin EMDR-IGTPnin degerli olup olmayacagi
arastirilmistir. Niteliksel veriler sekiz ¢ocuktan, iki terapistten (bir EMDR uygulayicisi ve bir
aile bakim caligani) ve dort Arap terciimandan olusan bir odak grubundan toplanmigtir. Nitel
tasarim, ¢ocuklarin her oturumun basinda ve sonunda derecelendirme 6lgeklerini ve EMDR-
IGTP 6ncesi ve sonrasinda travmatik anilar icin Oznel Rahatsizlik Birimleri (SUD) &lgegini
doldurmasini igermistir. Yapilan calismanin, ¢ocuklarin igsel sikintilarinin azalmasini ve

algilanan duygusal farkindaliklarinin artmasini sagladig: fark edilmistir.

Molero ve digerleri (2019), yaptiklar1 ¢ok bolgeli randomize kontrollii ¢alismada,
EMDR-Biitiinlestirici Grup Tedavi Protokolii'niin Devam Eden Travmatik Stres i¢in (EMDR
IGTP-OTS) miilteci ¢ocuklardaki siddetli TSSB, depresyon ve anksiyete semptomlarini
azaltmadaki etkinligini degerlendirmeyi amaglamislardir. Yaglar1 13 ile 17 arasinda degisen
toplam 184 c¢ocuk ile calismay1 ylriitmiislerdir. Sagaltim c¢aligmasi, protokol yoOnetimi
konusunda resmi olarak egitilmis olan on sekiz lisansli EMDR klinisyeni tarafindan es zamanl
olarak saglanmistir. Tedavi sirasinda veya tedavi sonrasi ii¢ aylik degerlendirmede higbir yan
etki bildirilmemistir. Tekrarlanan 6l¢iimler ANOVA ile veri analizi, EMDR-IGTP-OTS'nin

tedavi grubunda TSSB semptomlarini azaltmada etkili oldugunu gostermistir.

Perilli ve digerleri (2019), EMDR Biitiinlestirici Grup Tedavi Protokoliinii (EMDR-
IGTP), 2016 yilinda Suriye sinirina yakin yetiskin ve ¢cocuk Suriyeli miiltecilerin barindigi bir
yetimhanede 14 ¢ocuk miilteciye uygulamislardir. Tedavi i¢in ¢ocuklar 3-7, 9-12 ve 13-18 yas
olmak tizere ili¢ gruba ayrilmis ve her gruba iicer seanslik uygulamalar yapilmistir. Birden fazla
6l¢iim iceren 6n tedavi degerlendirmesi, terciiman mevcudiyeti ve miilteci hareketliligi ile ilgili
zorluklar nedeniyle tehlikeye girmis ve tedavi sonrasi degerlendirme 45 giin sonra
yapildiginda, birgok miiltecinin yetimhaneyi terk etmis oldugu goriilmiistiir. Dolayisiyla veri

matrisinin seyrek karakteri, Cocuklarn Gézden Gegirilmis Olay Olgegi (CRIES) iizerinde 8
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cocuk icin analiz edilebilir veriler iiretmistir. Istatistiksel analiz sonucunda CRIES puanlarinin,
travma sonrast semptomlarin siddetindeki azalmayi yansitan onemli bir diisiis gosterdigi

gorilmistiir.

Karadag ve digerleri (2020), ¢alismalarinda EMDR'nin ¢ocuk ve ergenler i¢in anksiyete
diizeylerini  etkileyip  etkilemedigini  arastirmayr  amaclamislardir. 30 danisanla
gerceklestirdikleri calismada terapi asamalarindan 6nce ve sonra Cocuk Travma Sonrasi Stres
Tepki Endeksi Olgegi ve Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri'ni kullanmuslar ve her iki 6l¢egin

semptom skorlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu bulmuslardir.

Korkmazlar ve digerleri (2020), Soma maden kazasinda babalarin1 kaybeden ¢ocuklara
yonelik olarak EMDR grup protokoliinii (EMDR-GP/C) uygulamislardir. Bu kapsamda
kazadan 3 hafta sonra erken miidahalede 41 ¢ocuga (7-12 yas) ve kazadan 18 ay sonra ge¢
miidahalede TSSB belirtileri gosteren 25 ¢ocuga (6-13 yas) EMDR uygulanmistir. Arastirma
sonucunda her iki grubun da TSSB belirtilerinde azalma oldugu, rahatsizlik veren olumsuz

inanglarinin 6znel degerlendirme diizeylerinde (SUD) diisiis oldugu goriilmiistiir.

Citil Akyol (2021), EMDR’nin ¢evrimigi psikolojik danisma siirecinde orta donem
cocukluktaki danisanlarla nasil kullanildigin1 betimlemek amaciyla vaka inceleme yontemi ile
gerceklestirdigi ¢alismasinda iic danisan ile ¢evrimici EMDR uygulamalar yiirtitmiis, iki
danisanla yapilan oturumlari ¢alismasinda ayrintili olarak betimlemistir. Danisanlar anneanne
kaybi1 da dahil olmak iizere ¢esitli travmalar yasamis olan ¢ocuklardan olusmustur. Arastirmada
ebeveyn giinliikleri, yapilandirilmig gériisme formu ile Ontest-sontest ve izleme testi olarak
Cocuklar i¢in Olaylarin Etkisi Olgegi (CRIES-8) kullanilmistir. Yapilan ¢alisma sonucunda
danisanlarin travma sonrasi belirtilerinde azalma oldugu ve bu azalmanin etkisinin uzun siire

Korundugu bulgulanmistir.

Banoglu ve Korkmazlar (2022), Suriyeli miilteci ¢ocuklar iizerinde EMDR-GP/C
miidahalelerinin, TSSB ve depresyon semptomlarin1 azaltmadaki etkililigi iizerine 6-15 yas
arasinda 61 c¢ocukla randomize kontrollii bir g¢alisma gerceklestirmislerdir. Cocuklarin
cogunlugu erkektir (%59, n=36) ve cocuklardan 38’1 (%62) Suriye’deki i¢ savas sirasinda
kisisel olarak bilinen bir aile iiyesini kaybettiklerini bildirmislerdir. Yapilan ¢alisma sonucunda
EMDR-GP/C miidahalelerinin TSSB ve depresyon semptomlarin1 azaltabilecegi ve TSSB'li

Suriyeli miilteci ¢ocuklarin iyi oluslarini gelistirebilecegi sonucuna ulagilmistir.
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Bayhan ve digerleri (2022), Soma maden kazasinda babalarin1 kaybeden ¢ocuklara ve
kocalarin1 kaybeden annelere yonelik ytiriittiikleri ¢alismada ¢ocuk ve bakim verenlere yonelik
EMDR Grup Protokoliinii (EMDR-GP) uygulamiglardir. Arastirmanin miidahale grubunda 25
¢ocuk ve 16 anne, kontrol grubunda ise 25 ¢ocuk ve 16 anne yer almistir. Cocuklara, Travmatik
Olaylara Cocugun Tepkileri Olgegi (CROPS), annelere Olayin Etkisi Olgegi Revize Edilmis
(IES-R) uygulanmigtir. Miidahale grubuna, miidahale sirasinda duyarsizlagtirma Oncesi ve
sonrasi dahil olmak iizere farkli zamanlarda ve miidahalenin sonunda hem g¢ocuklara hem de
annelere Oznel Rahatsizlik Birimleri Olgegi (SUD) uygulanmistir. CROPS ve IES-R,
miidahaleden once ve miidahaleden 1 yil sonra uygulanmistir. Gergeklestirilen caligsma
sonucunda CROPS ve IES-R tizerindeki SUD derecelendirmeleri ve bir yillik takip sonuglart,
EMDR-GP'nin hem ¢ocuklar hem de anneler i¢in tiim puanlari azalttigini gostermistir. Kontrol
grubu ile karsilastirildiginda, ¢cocuklarda CROPS puanlarindaki azalma anlamli bulunmustur.
Calisma sonucunda ¢ocuklarla ve bakim verenlerle uygulanan EMDR-GP'nin etkili bir tedavi

olabilecegi goriilmiistiir.

Olivier ve digerleri (2022), 4-8 yaslar1 arasinda kardes oliimii de dahil olmak {izere
cesitli travmalar yasamis 9 katilimciyla gerceklestirdikleri calismada EMDR’nin TSSB
semptomlar1 iizerindeki etkililigini incelemiglerdir. Calisma ig¢in katilimcilar iic EMDR
terapistine boliistiiriilmiistiir. Yapilan ¢alismada EMDR’nin TSSB semptomlari {izerinde etkili
oldugu goriilmiistiir. Ayrica ¢cocuklarin ebeveynlerinin raporlarina gore yiiriitiilen ¢alismanin
TSSB semptomlar1 ve eslik eden anksiyete, depresyon ve 6fkenin azalmasinda etkili oldugu
goriilmiistiir. En onemlisi, tedavi kazanimlarinin 3 aylik takip siiresince de devam ettigi fark

edilmistir.
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BOLUM 3
3. YONTEM

Bu boliimde arastirmanin modeli, ¢alisma grubu, EMDR odakli grupla psikolojik
danisma programi, arastirmanin i¢ ve dis gegerliligini arttirmaya yonelik ¢alismalar, veri

toplama araglari, verilerin toplanmasi ve analizine iliskin bilgilere yer verilmistir.

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu ¢alismada, yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan
EMDR odakl1 grupla psikolojik danisma programinin etkisinin deneysel olarak sinanmasi
amaglanmistir. Bu amag dogrultusunda gerceklestirilen ¢alismada, ontest sontest izleme kontrol
gruplu yar1 deneysel desen kullanilmistir. Aragtirmada kullanilan 2x3’lik split-plot (karigik)
desende birinci faktorde bagimsiz islem gruplar1 (deney ve kontrol), ikinci faktérde bagiml
degiskenlere iligkin tekrarli 6l¢timler (Ontest-sontest-izleme) gosterilmektedir (Biiyiikoztiirk

vd., 2012). Arastirmada kullanilan model Tablo 3.1°de verilmistir.

Tablo 3.1. Arastirma modeli.

Grup Ontest islem Sontest (I"ngz;e;l(l)flra)
EMDR odakl
Deney CPSS uygulama grupla psikolojik CPSS uygulama CPSS uygulama
danigma programi
Kontrol CPSS uygulama CPSS uygulama CPSS uygulama

CPSS: Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgegi

Arastirmanin bagimsiz degiskeni, EMDR odakl1 grupla psikolojik danisma programdir.
Arastirmanin bagimli degiskeni ise ilkokul ogrencilerinin yas siirecinde TSSB belirti
diizeyleridir. Arastirmada deney ve kontrol gruplarinin olusturulmasi sonrasinda bu gruplarda
yer alan tiim katilimcilara dntestler uygulanmistir. Ontest uygulamalarmin ardindan deney
grubunda yer alan 6grencilere 7 haftalik bir siiregte EMDR odakli grupla psikolojik danigma
programi uygulanmig ve deneysel islemin tamamlanmasindan sonra tiim katilimcilara sontestler
uygulanmistir. Sontest Ol¢iimlerinden {i¢ ay sonra tiim katilimcilara ise izleme testi

uygulanmistir.

3.2. Arastirmanin Calisma Grubu
Bu aragtrmanin evrenini, 2021-2022 Egitim-Ogretim yilinda Konya ili Selguklu
Ilgesinde bir ilkokulda &grenimine devam eden iigiincii ve dordiincii simf Ogrencileri

olusturmaktadir. Arastirmada yer alacak olan denekleri tespit edebilmek i¢in oncelikle travma
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taramasi gergeklestirilmistir. Bu kapsamda arastirmaci tarafindan siniflara girilmis, travmayla
ilgili agiklamalar yapilmis ve Ogrencilerden kendilerine verilen kagitlara varsa travmatik
deneyimlerini yazmalar1 istenmistir. 305 6grenciden 86 G6grenci kendilerine verilen kagida
travmatik deneyimlerini yazmistir. Bu 6grencilerden 54’1 travmatik deneyim olarak oliimii
(anne, baba, dayr amca, dede, nine, sevdikleri bir hayvanin O6liimi...) belirtmistir.
Ogrencilerden tek bir travma olarak baglanma iliskisi icinde bulunduklari anne, baba, nine ve
dede 6llimiinii yazan 41 6grencinin tamamina kisisel bilgi formu ile Cocuklarda ve Ergenlerde
Travma Sonrast Stres Bozuklugu Belirti Olgegi arastirmacinin  kendisi tarafindan

uygulanmistir.

Olgeklerin uygulanmasinin ardindan her bir 6grencinin almis oldugu puan hesaplanmis
ve bu puanlar swralanmistir. Olgek puanlarinin degerlendirilmesinde &lgegin psikometrik
ozelliklerinden yola ¢ikilmig ve yiiksek puan alan 6grenciler i¢inden segkisiz atama ile deney
ve kontrol grubu o&grencileri belirlenmistir. Ayrica bu kisimda siif 6gretmenlerinin ve
ogrencilerin ailelerinin de goriisleri alinarak TSSB belirti diizeyi yiiksek olabilecek 6grenciler

netlestirilmistir.

Seckisiz atama yapilirken 6grencilerin anket numaralari kiiciik kagitlara yazilmis ve
torbaya konulmustur. Ardindan 6grencilerin numaralarinin bulundugu kagitlar torbadan kura
yontemi ile ¢ekilerek iki grubun listesi olusturulmustur. Son olarak bu iki grup, kura yontemiyle
seckisiz olarak deney ve kontrol grubu olarak belirlenmistir. Sonugta deney grubunda alti,
kontrol grubunda alt1 6grenci yer almistir. Arastirma kapsaminda denek se¢imi Tablo 3.2.’de

verilmistir.

Tablo 3.2. Aragtirmaya denek sec¢imi.

Deneklerin secimi

305 6grencinin katilimiyla travma taramasi gergeklestirilmistir.

305 6grenciden 86 6grenci kendilerine verilen kagitlara travmatik deneyimlerini yazmislardir.

86 Ogrenciden 54 6grenci, travmatik deneyim olarak “6limi” belirtmistir.

54 dgrenciden 41 6grenci tek bir travma olarak baglanma iligkisi iginde bulunduklar1 “anne, baba, nine ve dede
Oliimiini” yazmiglardir.

41 6grencinin tamamina kisisel bilgi formu ile Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti
Olgegi uygulanmistir.

Olgegin psikometrik ozelliklerinden yola ¢ikarak TSSB puanlari yiiksek 6grenciler icinden 6 &grenci deney
grubunu, 6 6grenci ise kontrol grubunu olusturmustur.

Arastirma kapsaminda deneklerin se¢iminde dahil edilme kriterleri de g6z oOniinde

bulundurulmustur. Dahil edilme kriterleri; “calismaya goniillii olmak™, “ilag kullanmamak”,

“herhangi bir tanisinin olmamasi1”, “daha dnce yardim almamis olmak™ seklinde belirlenmistir.
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Bununla birlikte deneysel ¢alismalarda, bagimli degiskenleri etkileyen ancak arastirmada etkisi
arastirilmayan karistirict faktorlerin olasi etkilerini kontrol altina almak, dikkat edilmesi
gereken onemli bir noktadir. Bu nedenle bu arastirmada deney grubuna esit olabilecek bir
kontrol grubu kullanilarak, bu risk ortadan kaldirilmaya calisilmistir (Ulasan, 2018).
Arastirmada, deney ve kontrol grubu 6grencileri; yas, sinif diizeyleri, travmatik yasantilari ve
cinsiyetleri yoniinden esitlenmistir. Bu kapsamda deney ve kontrol gruplarinda dorder kiz,
ikiser erkek 6grenci yer almistir. Calisma grubundaki 6grencilerin cinsiyetlerine gére dagilimi

Tablo 3.3’te verilmistir.

Tablo 3.3. Ogrencilerin deney ve kontrol gruplarmna gére dagilimlari.

Gruplar Kiz Erkek Toplam
P N % N % N %
Deney 4 66.7 2 333 6 100
Grubu
Kontrol 4 66.7 2 33.3 6 100
Grubu

Tablo 3.3’te goriildiigi gibi, deney grubundaki alt1 6grencinin dordii (%66.7) kiz, ikisi
(%33.3) erkektir. Aym sekilde kontrol grubundaki alti 6grencinin dordi (%66.7) kiz, ikisi
(%33.3) erkektir.

Deney ve kontrol gruplarinda yer alan 6grencilerin, arastirmaya uygunlugunu tespit
etmek i¢in baglangigta aralarinda anlamli diizeyde fark olup olmadigi, Mann Whitney U Testi
ile analiz edilmistir. Deney ve kontrol grubuna uygulanan Cocuklarda ve Ergenlerde Travma
Sonras1 Stres Bozuklugu Belirti Olgegi 6n test puanlarma iliskin Mann Whitney U Testi

sonuglar1 Tablo 3.4’te verilmistir.

Tablo 3.4. Deney ve kontrol gruplarinin 6ntest puanlarina iligkin Mann Whitney U Testi sonuglari.

Bagimh Degisken Grup N t:;;fms] Tosl:lr:'ml U z D
Yeniden Yasantilama Egg?{)l g 2%% Aéz%% 12.00 -0.978 0.394
Kagmma KD;?SZI 2 g:gg ii‘%% 1550 0405  0.699
Asir1 Uyarilma KD(?:SXI 2 282 iii% 15.50 -0.408  0.699

Tablo 3.4 incelendiginde deney ve kontrol gruplarina 6n test olarak uygulanan Cocuk
ve Ergenlerde Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Belirti Olgegi’nin alt boyutlar: olan yeniden
yasantilama (U=12.00, p>.05), kaginma (U=15.50, p>.05) ve asir1 uyarilma (U=15.50, p>.05)
puanlart arasinda anlamli diizeyde bir farklilasma goriilmemistir. Elde edilen bulgular

dogrultusunda; deney ve kontrol grubu 6grencilerinin, ontest puanlari agisindan deneysel
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uygulama Oncesinde birbirlerine denk olduklar1 ve deneysel uygulamanin 6n kosulunu

sagladiklar1 degerlendirilmistir.

3.3. EMDR Odakl Grupla Psikolojik Danisma Program

EMDR odakl1 grupla psikolojik danigsma programinin temel amaci; yas siirecinde TSSB
belirtileri gosteren ilkokul d6grencilerinin TSSB belirti diizeylerinin azaltilmasidir. Bu program
kapsaminda ogrencilerde TSSB’nin kaginma, asirt uyarilma ve yeniden yasantilama alt
boyutlarinda azalmanin olmasi, yas siirecindeki uyum ve kabullenme diizeylerinde iyilesmenin
goriilmesi, 6grencilerin duygusal, davranigsal ve bilissel diizeyde yeniden islevsellik kazanmasi

hedeflenmistir.

EMDR odakli grupla psikolojik danisma programi, Prof. Dr. Umran Korkmazlar
tarafindan gelistirilen “Cocuklar icin EMDR Grup Protokolii” akisina dayanarak hazirlanmistir.
Ayrica program “Worden’in Yas Gorevleri Modeli” ile TSSB’nin kaginma, agir1 uyarilma ve

yeniden yasantilama alt boyutlar1 g6z 6niinde bulundurularak yapilandirilmistir.

3.3.1. EMDR odakh grupla psikolojik danisma programinin gelistirilme siireci
Travmanin cocuklar iizerinde uzun donemli olumsuz etkilerinin fark edilmesi ve
travmaya yonelik herhangi bir miidahalede bulunulmadiginda bu olumsuz etkilerin, ¢ocuklarin
ileriki yasamlarinda da sorunlara neden oldugunun go6zlenmesi, c¢ocuklara yonelik
gerceklestirilecek bu calismada travma konusunun segilmesinde onemli bir etken olmustur.
Ayrica EMDR’nin TSSB’de etkililiginin pek ¢ok c¢aligmayla ortaya konmasi ve EMDR ile
gerceklestirilen miidahalelerde, cocuklarda kisa siirede pek ¢ok olumlu degisimin gézlenmesi,
travmaya yonelik gergeklestirilen bu miidahale programinda EMDR’nin kullanilmasina olanak
tanimigtir. Bunlarin yani sira okullarda 6grenci sayilarinin ¢ok fazla olmasi ve buna karsilik
okul psikolojik danigmani sayilarinin yetersiz olmasi durumlari, bir ilkokulda gerceklestirilecek
bu calismada, grupla psikolojik danigsma programinin gelistirilmesinin tercih edilmesinde etkili

olmustur.

Uygulanacak miidahale programinin, ¢ocuklarin hangi travmatik yasantisina yonelik
olarak gelistirilecegi; arastirmaci tarafindan, arastirmanin yapilacagi ilkokulun {igiincii ve
dordiincii siniflarina girilerek yapilan travma taramasi sonrasinda belirlenmistir. Bu tarama ile
programin, yas siirecinde TSSB belirtileri gdsteren 6grencilere yonelik olarak gelistirilmesine

karar verilmistir.
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EMDR odakli grupla psikolojik danisma programi gelistirilmeden 6nce EMDR yetigkin
ve c¢ocuk egitimleri, siipervizyonlart ve EMDR Grup Protokolii egitimi alinmistir. Ardindan
ogrencilerin yas seviyesi ve gelisimsel dzellikleri g6z 6niinde bulundurularak Prof. Dr. Umran
Korkmazlar’in gelistirdigi “Cocuklar icin EMDR Grup Protokolii” ile EMDR, TSSB ve yasa
yonelik gergeklestirilmis ¢alismalar ve grup oturumlart incelenmis, ilgili literatiir taranmigtir
(Adler-Tapia ve Settle, 2020; Banoglu ve Korkmazlar, 2022; Bayhan vd., 2022; Citil Akyol,
2021; Gengtiirk, 2019; Gomez, 2020; Heegaard, 2011; Knipe, 2020; Korkmazlar, 2017;
Korkmazlar-Oral ve Pamuk, 2002; Korkmazlar vd., 2020; Kiilah¢ioglu, 2017; Molero, 2019;.
Olivier vd., 2022; Onel ve Yalcin, 2019; Shapiro, 2016; Van der Kolk, 2000; Worden, 2003;
Yilmaz Ding, 2021). Taramalar sonrasinda Prof. Dr. Umran Korkmazlar’dan siiervizyon
alinarak programin taslagi olusturulmustur. Ayrica programin taslagi, ilkokul &grencileriyle
calisan okul psikolojik danismanlari, EMDR ve grupla psikolojik danisma konusunda
calismalar yapan farkli iiniversitelerin 6gretim iiyelerine sunulmus ve program agama asama
sekillendirilmistir. Bununla birlikte programin igeriginde bulunan etkinliklerin, hedeflenen
davraniglar1 kazandiracak nitelikte olup olmadigi ve oturumlar i¢in belirlenen siirenin yeterli

olup olmadigini degerlendirebilmek amaciyla 6n uygulama gerceklestirilmistir.

On uygulama 6 dgrenciyle yiiriitiilmiistiir. On uygulama sirasinda her bir etkinligin ne
kadar siirdiigii belirlenmis ve bazi etkinliklerde fazla zaman kaybedildigi gozlenerek bu
etkinliklerin kisaltilmasina karar verilmistir. Ayrica bazi etkinliklerde ydnergelerin tam
anlagilmadig1 goriilerek gerekli diizenlemeler yapilmistir Ayrica her oturum sonunda yapilan
degerlendirmelerde hedeflenen davranislarin kazanildigr ancak bazi etkinliklerin hedeflere
uygunlugu agisindan yeterli olmadigr gozlenmis ve bu etkinliklere yonelik diizenlemeler
gergeklestirilmistir. Bu kapsamda yararlanilan etkinliklerden bazilari halihazirda var olan

etkinliklerden secilip diizenlenmis, bazilar1 ise arastirmaci tarafindan gelistirilmistir.

Aragtirmanin 6n uygulamasi sirasinda grubu motive etmek ve grup baglhiligini
olusturmak i¢in, oturumlar sirasinda temin edilen “destek sandig1” gibi materyallerden bazilari
ogrencilere hatira olarak verilmistir. Bunun 6grencilerde olumlu bir etki yaptigi goriilmiis ve
asil caligmada da kullanilmasina karar verilmistir. Bununla birlikte 6n uygulama sirasinda
yukarida bahsedilen gerekgelerden hareketle bazi oturumlarda revize caligsmalart

gerceklestirilmistir.

Program dahilinde duygularla ilgili caligmalarin 6grencilerde olumlu bir etkiye sahip

oldugu goriilmiis ve 6grencilerin duygu dagarciklarini arttirmaya yonelik yapilacak somut
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calismalarin iglevsel olacagi degerlendirilmistir. Boylece {igiincii oturum dahilinde duyguyu bul
etkinligi gelistirilmistir. Bununla birlikte dordiincti oturumda Beneklerini Kaybeden Sari
hikayesi dalga gorseli lizerinden uygulanan etkinlikte bireysel uygulamada gereginden fazla
zaman harcandig1 goriilerek, bireysel olarak uygulanmasi planlanan etkinligin, grup olarak
uygulanmasia karar verilmistir. Ayrica yedinci oturumda gergeklestirilen hosga kal
etkinliginde Ogrenciler, tiim arkadaslarmma kart yazmalarina dair yoOnergeyi tam
anlayamamuslardir. Asil uygulamada her bir 6grenciye, gruptaki diger tiim arkadaslar1 igin
yazacaklar1 kartlar bos bir sekilde verilmis ve kartlar {izerinden somutlastirma yapilarak ilgili

yonerge diizenlenmistir.

On uygulama sonrasinda gerekli revize ¢alismalar1 gerceklestirilmis ve asil program
gelistirilmistir. Gelistirilen bu program, temel olarak “Cocuklar icin EMDR Grup Protokolii”
akisina dayanarak hazirlanmistir. Protokoliin akigi sekiz asamadan olusmaktadir. Bu sekiz
asama; tanisma, hazirlik, degerlendirme, duyarsizlastirma, yerlestirme, beden tarama, kapanis
ve yeniden degerlendirmedir. Bununla birlikte program amaglar1 belirlenirken ve igerik
olusturulurken Worden’in Yas Gorevleri Modelinden (Kaybin gergekligini kabul etmek, 6len
kisinin bulunmadig1 bir ¢evreye uyum saglamak, yas ile olusan aci iizerinde calismak ve
duygulari ifade etmek, duygusal anlamda 6len kisi ile iliskileri yeniden diizenlemek ve yasama
devam etmek) yararlanilmigtir. Ayrica program, TSSB’nin alt boyutlari (kaginma, asiri

uyarilma, yeniden yasantilama) da goz oniinde bulundurularak yapilandirilmistir.

Program dahilinde her oturum, belirlenen hedef ve hedef davraniglar dogrultusunda
dizayn edilmistir. Oturumlar, tiyelerin grup ¢alismalarin1 gézden gegirebilmelerini, oturumlar
arasinda baglantilar kurabilmelerini, kendilerinde olusacak gelisme ve ilerlemeleri
gorebilmelerini saglayacak sekilde hazirlanmigtir. Biitiin oturumlarin sonunda katilimcilardan
o oturumla ilgili duygularini1 ve diisiincelerini grupla paylagmalar1 istenmistir. Ayrica ikinci
oturumdan itibaren her oturuma, grenmeler arasinda bag kurmak amaci ile bir 6nceki oturumla
ilgili 6zetleme yapilarak baslanmistir. Oturumlarin basinda Ogrencilerin, odevlerle ilgili
paylasimlart ve oturuma iliskin deneyimleri alinmistir. Oturumlarda 6grencilerin gelisim

donemleri de dikkate alinarak somut ¢aligmalara yer verilmistir.

Program, her biri 50 dakika olmak iizere 7 oturumdan olusmustur. Her bir oturum
oncesinde ¢alismanin yapilacagi oda diizenlenmistir. Oturumlarin yapilacagi oda belirlenirken
odanin, tiim 6grencilerin birbirlerini gérebilmesine miisaade edebilecek bir oturma diizenine ve

hareketli etkinlikler i¢in uygun bir alana sahip olmasina &zen gosterilmistir. Oturumlar
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oncesinde ilgili materyaller hazirlanmistir. Her bir oturumun ardindan oturum stireciyle ilgili
notlar alinmistir. Oturumlar olusturulmadan énce ve uygulamalar sonrasinda Prof. Dr. Umran
Korkmazlar’dan bireysel siipervizyon alimmustir. Ayrica oturumlar siirecinde de Prof. Dr.

Umran Korkmazlar’in goriislerinden yararlanilmstir.

Tiim ¢alisma grubu oturumlarin tamamina katilmistir. Ogrencilerin ¢alismaya katilimda
istekli olduklar1 goriilmiistiir. Oturumlar yaklasik bir buguk ay sirmiistiir. Oturumlarin
tamamlanmasinin ardindan deney ve kontrol grubuna sontest uygulanmistir. Oturumlar sonrasi
ogrencilere yonelik 6gretmen, veli goriis ve gozlemleri (6grencilerin duygusal ve davranigsal
degisimleri, yeme ve uyku diizenlerindeki farklilagmalar vb. ile ilgili) alinmistir. Ayrica
baslangigta; en rahatsiz edici resmin ¢iziminde, duyarsizlagtirmadan sonra ve son oturumda
ogrenciler, SUD diizeylerini derecelendirmislerdir. Arastirmadan ii¢ ay sonra ise deney ve

kontrol grubu dgrencilerine izleme testi uygulanmistir.

3.3.2. EMDR odakh grupla psikolojik danisma programinin amag ve alt amaclari
Hazirlanan EMDR odakli grupla psikolojik danigma programinin temel amaci; yas
stirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul &grencilerinin TSSB belirti diizeylerinin
azaltilmasidir. 50 dakikalik oturumlar halinde 7 hafta boyunca uygulanan program,
arastirmanin yapildig: ilkokulun oyun odasinda gerceklestirilmistir. Program, “Cocuklar igin
EMDR Grup Protokolii” akisina dayanarak hazirlanmis, “Worden’in Yas Gorevleri Modeli” ile
TSSB’nin kaginma, asir1 uyarilma ve yeniden yasantilama alt boyutlar1 goz oniinde
bulundurularak  yapilandirilmigtir.  Program  dahilinde  halihazirdaki  etkinliklerden
yararlanilmasinin yani sira arastirmanin amag¢ ve alt amaglarina uygun olarak etkinlikler de
gelistirilmistir. Bu baglamda deney grubuna uygulanan programin ayrintili raporlari ve her bir
oturumun nasil ele alindigr kapsamli olarak ekler (Ek-1) kisminda sunulmustur. Asagida

uygulanan programin ana hatlaria yer verilmistir.

Birinci oturum

Amag 1: Grup iiyelerinin tanigmasi ve kaynasmasi

Alt amaclar
1. Grup lideri ve tiyelerinin birbiriyle tanigmasi ve kaynagmasinin saglanmast

2. Uyeler arasinda giiven iligkisinin kurulmasi

Amag 2: Grup amaclarinin ve kurallarinin belirlenmesi, kurallara uyma konusunda ortak bir

anlayis gelistirilmesi
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Alt amaglar
1. Uyelerin de fikirleri alinarak grup kurallarinin olusturulmasi

2. Grup siireciyle ilgili ortak bir anlayis gelistirilmesi
Amag 3: Grupla psikolojik danisma oturumlar ile ilgili grup iiyelerinin bilgilendirilmesi

Alt amaglar
1. Uyelerin grup siireciyle ilgili bilgi sahibi olmalarinin saglanmasi

2. Uyelerin grubun giiciiniin farkina varmasi.
Amag 4: Yas ile travmatik siiregler arasindaki iligkilerin iiyelere aktarilmasi

Alt amaglar

1. Uyelerin yas siireciyle ilgili bilgilendirilmesi

2. Travmanin tanimlanmasi ve liyelerin travma hakkinda bilgilendirilmesi
3. Yas ile travma arasindaki iliskinin rasyonelinin tiyelere anlatilmasi
4

. Uyelerin EMDR ile ilgili bilgilendirilmesi
Amag 5: Uyelerin stabilizasyonlarmin ve duygu regiilasyonlarinin arttirilmasi

Alt amaglar
1. Uyelere harekete dayali stabilizasyon &gretilmesi

2. Uyelerin daha sakin oturumdan ayrilmasinin saglanmasi

Tkinci oturum

Amag 1: Kaybin gercekliginin kabul edilmesi

Alt amaglar
1. Degisimin dogal oldugunun fark edilmesi
2. Oliimiin yasamim dogal bir pargast oldugunun farkina varilmasi

3. Uyelerin kayba yonelik anilari ¢aligabilmeye hazirlanmasi
Amag 2: Uyelerin stabilizasyonlarmi ve duygu regiilasyonlarin arttirmak

Alt amaglar
1. Rahatlama egzersizi 6gretmek
2. Grup lyelerinin kaynaklarini arttirmak

3. Uyelerin daha sakin oturuma baslamalar1 ve oturumdan ayrilmalarimi saglamak.
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Uciincii oturum

Amag 1: Duygular1 tantyabilmek ve ayirt edebilmek

Alt amaglar
1. Yasantilar ile duygular arasindaki bagi fark etmek
2. Duygularin bedene yansimalarini fark etmek

3. Karsisindakilerin duygularin1 okuyabilmek
Amag 2: Uyelerin stabilizasyonlarini ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt amaglar
1. Rahatlama egzersizi 6gretmek
2. Grup lyelerinin kaynaklarini arttirmak

3. Uyelerin daha sakin oturuma baslamalari ve oturumdan ayrilmalarini saglamak.

Dordiincii oturum

Amag 1: Yas ile olusan ac1 iizerinde ¢aligmak ve duygulari ifade etmek

Alt amaglar
1. Duygulari ayirt etmek
2. Duygular ifade etmek

3. Yas siirecinde ortaya ¢ikan duygulari fark etmek
Amag 2: Psikolojik saglamlig: arttirmak

Alt amaglar
1. Geg¢miste kullanilan saglamlik kaynaklarini ortaya koymak

2. Bas etme mekanizmalarini fark etmek
Amag 3: Uyelerin stabilizasyonlarini ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt amaglar
1. Grup liyelerinin kaynaklarini arttirmak

2. Uyelerin daha sakin oturuma baslamalar1 ve oturumdan ayrilmalarmi saglamak.

Besinci oturum

Amag 1: Yas ile ilgili travmatik deneyimlerin olumsuz etkilerini ortadan kaldirmak

37



Alt amaglar
1. Uyelerin yas ile ilgili travmatik deneyimlerinin olumsuz etkilerini bugiin
yasamamalarini saglamak
2. Kayba yonelik adaptif inanglar1 arttirmak

3. Kayba yeniden anlam vermelerini saglamak
Amag 2: Uyelerin stabilizasyonlarii ve duygu regiilasyonlarin arttirmak

Alt amaglar
1. Grup iiyelerinin kaynaklarini kullanmalarini saglamak

2. Uyelerin daha sakin oturumdan ayrilmalarini saglamak.

Altinct oturum

Amag 1: Yas ile ilgili travmatik deneyimlerin olumsuz etkilerini ortadan kaldirmak

Alt amaglar
1. Uyelerin yas ile ilgili travmatik deneyimlerinin olumsuz etkilerini bugiin
yasamamalarini saglamak
2. Kayba yonelik adaptif inanclar1 arttirmak
3. Kayba yeniden anlam vermelerini saglamak

4. Duygusal anlamda 6len kisi ile iligkileri yeniden diizenlemek
Amag 2: Uyelerin stabilizasyonlarini ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt amaglar
1. Grup tyelerinin kaynaklarin1 kullanmalarini saglamak

2. Uyelerin daha sakin oturumdan ayrilmalarmni saglamak

Yedinci oturum

Amag 1: Gelecekteki zorluklarla miicadele etmeyi 6grenmek

Alt amaglar
1. Zorluklarla miicadele edebilmek i¢in destekleyici kisileri belirleyebilmek
2. Zorluklarla miicadele edebilmek igin gerekli stratejileri belirleyebilmek

3. Sorunlara yonelik ¢oziimler tiretebilmek

Amag 2: Grup siirecinde kazanilan bilgi ve becerileri pekistirebilmek
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Alt amaglar
1. Grup oturumlar1 boyunca 6grenilenleri hatirlayarak biitiinlestirebilmek
2. Grup yasantisinin kendi tizerlerindeki etkilerini gorebilmek
3. Baskalarina yonelik 1yi duygular1 ifade edebilmek
4. Gelisim ve degisimin farkina varabilmek
5

. Baskalarindan gelen iyi duygular1 kabul edebilmek
Amag 3: Uyelerin stabilizasyonlarini ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt amaglar
1. Gruptan olumlu duygularla ayrilabilmek

2. Uyelere olumlu duygu kazandirmak

3.4. Arastirmanin i¢ ve Dis Gecerligini Arttirmaya Yonelik Calismalar
Aragtirmanin i¢ ve dis gegerliligini artiramaya yonelik deney oncesi ve sonrasinda bazi
yontemler kullanilmistir. Bu baglamda gercgeklestirilen calismada, ilgili literatiir de g6z 6niinde

bulundurularak deney 6ncesi ve sonrasinda kanita dayali yaklagim esas alinmustir.

Yansiz atama Oncesi denek se¢imi i¢in denek havuzu olusturulurken; deneklerin benzer
geemise sahip olmasina ve bazi yonlerden (cinsiyet, yas, sinif diizeyi, travmatik deneyim)
eslestirilmis olmasina 6zen gosterilmistir. BOylece deneklerin baslangigtaki farkliliklarinin
bagiml degiskene ait puanlardaki varyansa olan katkisi giderilmeye calisilmistir. Bu calisma
ile degisim ve olgunlagsmaya bagh etkilerin azaltilmasi hedeflenmistir. Bununla birlikte
deneklere ayni 6lgme araci, aragtirmacinin kendisi tarafindan uygulanmis ve veri toplama

aracina yonelik i¢ gegerligi etkileyen faktorler giderilmeye calisiimistir (Biiyiikoztiirk, 2001).

Arastirma kapsaminda gelistirilen programin 6n uygulamasi yapilmistir. On uygulama,
asil program uygulanmadan 6nce programin etkisini test etmek ve eksiklikleri gidermek
amactyla diizenlenmistir (On uygulamaya ait agiklamalara ilgili boliimde yer verilmistir). On
uygulamaya yonelik uzman goriislerinden de yararlanilarak degerlendirmelerde bulunulmustur.
On uygulama sonras1 alian uzman gériislerinin 6n uygulamadan elde edilen sonuglarla uyumlu

oldugu goriilmiistiir.

3.5. Veri Toplama Araglar
Aragtirma kapsaminda verilerin toplanmasi amaciyla Kisisel Bilgi Formu ile

Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Belirti Olgegi kullanilmustr.
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3.5.1. Kisisel bilgi formu

Arastirmaci tarafindan gelistirilen kisisel bilgi formu, 6grencilere iliskin demografik
bilgileri elde etmek amaciyla kullanilmistir. Kullanilan kisisel bilgi formu, 6grencilerin
cinsiyetlerine, yaslarina, smf diizeylerine ve travmatik yasantilarina iliskin bilgileri

icermektedir.

3.5.2. Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Ol¢egi (CPSS)

Foa ve digerleri (2001) tarafindan gelistirilen 6l¢egin Tiirk¢e’ye uyarlama caligsmalari
Kadak ve digerleri (2014) tarafindan gergeklestirilmistir. Olgek, 8-18 yas arasindaki cocuk ve
ergenlere yoneliktir. Kacinma, asir1 uyarilma ve yeniden yasantilama olmak iizere li¢ alt
boyuttan olusmaktadir. Olgegin Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayis1 6lgek toplam puani igin
0.89, alt boyutlardan yeniden yasantilama i¢in 0.77, kaginma icin 0.77 ve uyarilma i¢in 0.70
olarak bulunmustur. CPSS’nin, TSSB Tepki index puanlart ile iyi bir yakinsak gecerlige sahip
oldugu, Cocuklar i¢cin Durumluk ve Siirekli Kaygi Envanteri ve Cocuk Depresyon Envanteri
ile iyi ayrisan gecerlilik gosterdigi goriilmiistiir. Iyi bir ayirt edici gecerligin kamti olarak
ol¢egin, diisiik diizeyde TSSB belirtileri gosteren bireylerden yiiksek diizeyde TSSB belirtileri
gosteren bireyleri ayirt etmede basarili oldugu fark edilmistir (Kadak vd., 2014).

Yas stirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan EMDR odakl1
grupla psikolojik danigma programinin etkisinin deneysel olarak sinandigi bu c¢alismada,
Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrast Stres Bozuklugu Belirti Olgegi’nin giivenirlik
katsayist 0.79 olarak bulunmustur. Ayrica 6lgegin alt boyutlarinin giivenirlik katsayilari;

yeniden yasantilama i¢in 0.82, kaginma i¢in 0.58, asir1 uyarilma igin 0.54 olarak bulunmustur.

3.6. Verilerin Toplanmasi

Bu arastirma dogrultusunda, arastirmanin basinda bir ilkokulda okuyan iigiincii ve
dordiincii sinif 6grencilerinin siiflarina girilerek travma taramasi yapilmistir. Travma taramasi
sonrasinda benzer travmalara (yas) sahip olan 6grenciler belirlenmis ve bu 6grencilere Kisisel
Bilgi Formu ile Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgegi

(CPSS) uygulanmustir.

Uygulamanin saglikli bir sekilde yapilabilmesi igin dgrenciler 10’ar kisilik gruplar
halinde toplant1 odasina alinmus, ilgili agiklamalar yapilmustir. Kisisel Bilgi Formu ile dlgegin
doldurulmasi yaklasik 15-20 dakika siirmiistiir. Travma taramasi ve Glgeklerin uygulanmasi

farkli ders saatlerinde bir hafta icinde tamamlanmustir.
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Uygulama sonrasinda TSSB belirti diizeyleri yiiksek ¢ikan 6grenciler i¢cinden 6 dgrenci
deney grubunu, 6 6grenci ise kontrol grubunu olusturmustur. Arastirmada deney grubuna her
biri 50 dakika siiren EMDR odakli grupla psikolojik danigma programi uygulanmuistir.
Programin uygulanmasindan hemen sonra deney ve kontrol grubu o6grencilerine CPSS

uygulanarak 6grencilerin sontest puanlari elde edilmistir.

Programin uygulanmasi sonrasinda oOgrencilere yonelik Ogretmen, veli gorls ve
gozlemleri (6grencilerin duygusal ve davranigsal degisimleri, yeme ve uyku diizenlerindeki
farklilagsmalar vb. ile ilgili) alinmistir. Ayrica baslangigta; en rahatsiz edici resmin ¢iziminde,
duyarsizlastirmadan sonra ve son oturumda Ogrencilerden SUD puanlari alinmistir.

Arastirmadan ii¢ ay sonra ise deney ve kontrol grubu 6grencilerine izleme testi uygulanmaistir.

3.7. Verilerin Analizi

Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgegdi’nin
Ogrencilere uygulanmasi ile ogrencilerin Ontest puanlari belirlenmistir. Oturumlarin
gerceklestirilmesi ve 0lgegin tekrar uygulanmasi sonrasinda deney ve kontrol grubunun sontest
puanlari hesaplanmistir. Sontestten ii¢ ay sonra ise dlgegin tekrar uygulanmasi ile izleme testi
puanlar1 hesaplanmustir. Arastirma sonucunda elde edilen veriler, bilgisayar ortamina aktarilmis

ve “SPSS 25.0” paket programindan yararlanilarak analiz edilmistir.

Deney ve kontrol gruplarindan ontest, sontest ve izleme testi verilerinin toplandigi bu
aragtirmada, gruplardan elde edilen verilerin oncelikle normal dagilim gosterip gostermedigi
incelenmistir. Grup bilyiikliigliniin 50°den kiiciik olmas1 nedeniyle normallik analizleri i¢in
Shapiro-Wilks testi kullanilmistir (Biiyiikoztiirk, 2010). Gruplarin dntest, sontest ve izleme testi
puanlariin, normal dagilim varsayimimi gergeklestirip gergeklestirmedigine iliskin analiz

sonuglar1 Tablo 3.5 te verilmistir.
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Tablo 3.5. Deney ve kontrol grubunda yer alan dgrencilerin dn-test, son-test ve izleme testinden
aldiklar1 puanlarin dagilimi ve normallik testi sonuclari.

l?e*‘ggi;'l‘{‘; Olcim  Grup N X SS  Carpikhk  Basiklik S\J/r\‘/":‘lﬁ’(';’
Yeniden Ontest Deney 6 9.67 3.08 1.03 1.57 0.57
Yasantilama Kontrol 6 8.17 1.72 0.68 0.81 0.83
Kacmma Ontest Deney 6 10.00 4.15 1.19 0.34 0.12
Kontrol 6 9.50 2.07 -0.81 1.10 0.70
Asiri Ontest Deney 6 6.83 1.72 0.03 -2.37 0.22
Uyarilma Kontrol 6 7.17 1.94 0.64 -1.24 0.45
Yeniden Sontest Deney 6 3.66 3.08 0.78 -1.68 0.11
Yasantilama Kontrol 6 9.50 1.64 0.81 -1.03 0.20
Kagmma Sontest Deney 6 4,33 1.97 1.68 2.67 0.03
Kontrol 6 10.67 2.50 -1.62 2.85 0.14
Asir Sontest Deney 6 5.17 2.40 0.88 -0.50 0.32
Uyarilma Kontrol 6 7.83 2.40 1.20 0.85 0.10
Yeniden izleme  Deney 6 1.83 1.72 1.44 2.72 0.21
Yasantilama Testi Kontrol 6 10.00 1.90 0.00 -2.69 0.11
Kacmma izleme Deney 6 3.00 1.41 0.00 0.30 0.96
Testi Kontrol 6 13.17 2.79 0.99 151 0.53
Asiri izleme Deney 6 3.00 1.90 0.00 2.69 0.11
Uyarilma Testi  Kontrol 6 8.17 2.31 0.86 0.14 0.30

Tablo 3.5’te deney ve kontrol gruplarinin 6ntest, sontest ve izleme testinden aldiklar
puanlarin dagilimlar1 ve normallik testleri incelendiginde, deney grubunun kaginma alt
boyutundan elde edilen degerin anlamli oldugu goriilmektedir (0.03, p<0.05). Ayrica basiklik
(2.67) degerinin normal dagilim i¢in dnerilen + 1.96 esik degerinin iistiinde olmas1 (Mayers,

2013) nedeniyle verilerin normal dagilim gostermedigi bulgusuna ulagilmistir.

Verilerin normal dagilmamasi ve katilimer sayisinin azligi (n<30) nedeniyle verilerin
analizinde parametrik olmayan testler kullanilmistir (Karasar, 2009; Kul, 2014). Bu baglamda
deney ve kontrol gruplar1 Ontest, sontest ve izleme Ol¢limleri arasinda anlamliligin olup
olmadigi parametrik olmayan testlerden, Friedman Testi ile analiz edilmistir. Friedman Testi,
normallik varsayiminin karsilanmadigi durumlarda ayni gruba ait iki ve daha fazla 6l¢iim

arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini gostermek i¢in kullanilir (Kilmen, 2015).

Arastirma kapsaminda Ol¢limler arasinda farklilik olup olmadigini belirlerken ikili
karsilastirmalar i¢in Wilcoxon Isaretli Siralar Testi kullanilmistir. Arastirmada deney ve kontrol
gruplar1 arasindaki test puanlarinin karsilastirilmasi i¢in ise non-parametrik testlerden Mann

Whitney U Testi kullanilmistir.

42



BOLUM 4
4. BULGULAR

Bu bolimde denenceler dogrultusunda test edilen verilere iliskin analizlere ve

¢alismanin sonuglarina iliskin 6gretmen, veli goriislerine yer verilmistir.

4.1. Denencelerin Analizi

Denence 1: EMDR odakli grupla psikolojik danigsma programina katilan deney grubu
Ogrencilerinin yeniden yasantilama puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu
Ogrencilerine gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma izleme

Olciimiinde de kendini gosterecektir.

Arastirma verilerinin analizleri sonucunda deney ve kontrol grubuna katilan
ogrencilerin Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin yeniden yasantilama alt boyutu
puaninin zamana bagli gruplar arasi degisimine iliskin Mann Whitney U Testi sonuglar1 Tablo
4.1°de verilmistir.

Tablo 4.1. Deney ve kontrol gruplarmin yeniden yasantilama alt boyutu puanlarina iliskin Mann Whitney U
Testi sonuglari.

Olciim Grup N Sira Ortalamasi  Sira Toplami U z p

Ontest Egr’:t?(’)l 2 75%% 4353'%% 1200  -0.978  0.39%4

Sontest KD;:‘SZI 2 g:g; é%%% 1.00 2751 0.004*
izleme Testi }Zf:tle 2 g:g 2517%% 000  -2.903 0.002*

*p<.05

Tablo 4.1’de goriildiigii lizere yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren deney ve kontrol
grubundaki 6grencilerin, Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin yeniden yasantilama
altboyutunun 6n test (U=12.00, z=-0.978, p=0.394) puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik bulunmamaktadir (p>0.05). Bu sonuca gore, uygulamaya baslamadan once deney ve
kontrol gruplarinin yeniden yasantilama puanlari yoniinden denk olduklari sdylenebilir. Deney ve
kontrol grubundaki 6grencilerin yeniden yasantilama son test (U=1.00, z=-2.751, p=0.004) ve
izleme testi (U=0.00, z=-2.903, p=0.002) puanlarina bakildiginda, deney grubunun lehine
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmaktadir (p<0.05). Bu sonug, EMDR odakli grupla
psikolojik danigma programina katilan deney grubu 6grencilerinin yeniden yasantilama puan
ortalamalarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu 6grencilerine gore anlamli diizeyde

azalmanin oldugunu, bu azalmanin izleme 6lgiimlerinde de devam ettigini ortaya koymaktadir.
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Arastirma verilerinin analizleri sonucunda deney grubu 6grencilerinin Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin yeniden yasantilama alt boyutu puaninin zamana bagh grup
ici degisimine iliskin Friedman Testi sonuglar1 Tablo 4.2’de verilmistir.

Tablo 4.2. Deney grubunun yeniden yasantilama alt boyutu Ontest-sontest-izleme testi puanlarina iliskin
Friedman Testi sonuglari.

Olgiim N Sira ortalamasi 2 P
Ontest 6 3.00
Sontest 6 1.92 11.57 0.003*
izleme Testi 6 1.08
*p<.05

Tablo 4.2°de goriildiigi lizere deney grubundaki 6grencilerin yeniden yasantilama 6n test,
son test ve izleme testi puanlari arasinda istatistiksel agidan anlaml bir farklilik elde edilmistir
(x>=11.57, p<0.05). Bu farkliligin hangi 6l¢iimler arasinda oldugunu belirleyebilmek amaciyla

uygulanan Wilcoxon Isaretli Siralar Testinin sonuglar1 Tablo 4.3’te verilmistir.

Tablo 4.3. Deney grubunun yeniden yasantilama Ontest-sontest-izleme testlerinin grup i¢i kargilastirilmasina
yonelik Wilcoxon Isaretli Siralar Testi sonuclari.

Olciim Siralar N Sira Ortalamasi  Sira Toplam z P
Negatif Siralar 6
- Pozitif Siralar 0 3.50 21.00 -
Ontest-Sontest Esit 0 0.00 0.00 -2.207  0.027
Toplam 6
Negatif Siralar 6
2 . . Pozitif Siralar 0 3.50 21.00 -
Ontest-1zleme Testi Esit 0 0.00 0.00 -2.207  0.027
Toplam 6
Negatif Siralar 5
. . Pozitif Siralar 0 3.00 15.00 *
Sontest-I1zleme Testi Esit 1 0.00 0.00 -2.060 0.039
Toplam 6

*p<.05

Tablo 4.3’e bakildiginda deney grubunun yeniden yasantilama 6n test-son test (z=-2.207,
p=0.027), on test-izleme testi (z=-2.207, p=0.027) ile sontest-izleme testi (z=-2.060, p=0.039)
puanlart arasinda anlamli farkliligin bulundugu goriilmektedir (p<0.05). Buna goére deney
grubundaki 6grencilerin program sonundaki yeniden yasantilama diizeylerinin program oncesine

gore anlamli olarak azaldig1 ve bu azalmanin devam ettigi gézlemlenmistir.

Arastirma verilerinin analizleri sonucunda kontrol grubu 6grencilerinin Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin yeniden yasantilama alt boyutu puanmin zamana bagl grup

i¢i degisimine iligkin Friedman Testi sonuclar1 Tablo 4.4’te verilmistir.
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Tablo 4.4. Kontrol grubunun yeniden yasantilama alt boyutu 6ntest-sontest-izleme testi puanlarina iliskin
Friedman Testi sonuglari.

Olciim N Sira ortalamasi 12 p
Ontest 6 1.42
Sontest 6 2.08 6.62 0.037*
izleme Testi 6 2.50
*p<.05

Tablo 4.4’te goriildiigi tizere kontrol grubundaki 6grencilerin yeniden yasantilama on test,
son test ve izleme testi puanlar1 arasinda istatistiksel agidan anlamh bir farklilik elde edilmistir
(?=6.62, p<0,05). Bu farkliligin hangi 6lgliimler arasinda oldugunu belirleyebilmek amaciyla

uygulanan Wilcoxon Isaretli Siralar Testinin sonuglar1 Tablo 4.5’te gosterilmistir.

Tablo 4.5. Kontrol grubunun yeniden yasantilama dntest-sontest-izleme testlerinin grup i¢i karsilastirilmasina
yonelik Wilcoxon Isaretli Siralar Testi sonuglari.

Olciim Siralar N  Sira Ortalamasi1  Sira Toplam Z p
Negatif Siralar 0
8 Pozitif Siralar 3 0.00 0.00
Ontest-Sontest Esit 3 200 6.00 -1.604  0.109
Toplam 6
Negatif Siralar 0
. ; . Pozitif Siralar 4 0.00 0.00
Ontest-1zleme Testi Esit 2 250 10.00 -1.841 0.066
Toplam 6
Negatif Siralar 0
. . Pozitif Siralar 2 0.00 0.00
Sontest-1zleme Testi Esit 4 150 3.00 -1.342 0.180
Toplam 6

*p<.05

Tablo 4.5’e bakildiginda kontrol grubunun yeniden yasantilama on test-son test (z=-1.604,
p=0.109), on test-izleme testi (z=-1.841, p=0.066) ile sontest-izleme testi (z=-1.342, p=0.180)
puanlart arasinda anlamli farkliligin bulunmadigr gériilmektedir (p>0.05). Buna gore, herhangi bir
islem uygulanmayan kontrol grubu 6grencilerinin yeniden yasantilama diizeylerinde anlamli bir
farklilasmanin olmadig1 sdylenebilir. Ayrica sira ortalamalar1 ve sira toplamlar1 goz Oniinde

bulundugunda kontrol grubunun yeniden yasantilama puanlarinda artis oldugu fark edilmektedir.

Denence 2: EMDR odakli grupla psikolojik danigma programina katilan deney grubu
ogrencilerinin kaginma puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu 6grencilerine gore
istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma izleme 6l¢iimiinde de kendini

gosterecektir.

Aragtirma verilerinin analizleri sonucunda deney ve kontrol grubuna katilan
dgrencilerin Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin kagimma alt boyutu puaninin
zamana bagl gruplar arasi degisimine iliskin Mann Whitney U Testi sonuglar1 Tablo 4.6’da

verilmistir.
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Tablo 4.6. Deney ve kontrol gruplarinin kaginma alt boyutu puanlarina iliskin Mann Whitney U Testi sonuglari.
Olciim Grup N Sira Ortalamasi  Sira Toplami U Z P

-. Deney 6 6.08 36.50
Ontest Kontrol 5 6.92 4150 15.50 -0.405  0.699
Deney 6 3.67 22.00 i "
Sontest Kontrol 5 933 56.00 1.00 2.746  0.004
. . Deney 6 3.50 21.00 -
Izleme Testi Kontrol 5 9.50 5700 0.00 2.892  0.002

*p<.05

Tablo 4.6’da gorildigii lizere yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren deney ve kontrol
grubundaki 6grencilerin, Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Belirti 6l¢eginin kaginma altboyutunun
on test (U=15.50, z=-0.405, p=0.699) puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmamaktadir (p>0.05). Bu sonuca gore, uygulamaya baslamadan once deney ve kontrol
gruplarinin kaginma puanlari1 yoniinden denk olduklar1 sdylenebilir. Deney ve kontrol grubundaki
ogrencilerin kaginma son test (U=1.00, z=-2.746, p=0.004) ve izleme testi (U =0.00, z=-2.892,
p=0.002) puanlarina bakildiginda, deney grubunun lehine istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmaktadir (p<0.05). Bu sonuglar, EMDR odakli grupla psikolojik danisma programina
katilan deney grubu 6grencilerinin ka¢inma puan ortalamalarinda, bu programa katilmayan
kontrol grubu 6grencilerine gore anlamli diizeyde azalmanin oldugunu, bu azalmanin izleme
Ol¢iimlerinde de devam ettigini ortaya koymaktadir.

Arastirma verilerinin analizleri sonucunda deney grubu 6grencilerinin Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin kaginma alt boyutu puaninin zamana bagh grup ici

degisimine iligskin Friedman Testi sonuglar1 Tablo 4.7°de verilmistir.

Tablo 4.7. Deney grubunun kaginma alt boyutu 6ntest-sontest-izleme testi puanlarina iligkin Friedman Testi

sonuglari.
Olciim N Sira ortalamasi 2 P
Ontest 6 3.00
Sontest 6 1.75 11.14 0.004*
izleme Testi 6 1.25

*p<.05

Tablo 4.7°de goriildiigi iizere deney grubundaki 6grencilerin kaginma on test, son test ve
izleme testi puanlar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik elde edilmistir (3*=11.14,
p<0.05). Bu farkliligin hangi ol¢limler arasinda oldugunu belirleyebilmek amaciyla uygulanan

Wilcoxon Isaretli Siralar Testinin sonuglar1 Tablo 4.8°de gosterilmistir.
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Tablo 4.8. Deney grubunun kaginma dntest-sontest-izleme testlerinin grup i¢i karsilastirilmasina yonelik
Wilcoxon Isaretli Siralar Testi sonuglari.

Olciim Siralar N Sira Ortalamasi Sira Toplam Z p
Negatif Siralar 6
o Pozitif Siralar 0 3.50 21.00 -
Ontest-Sontest Esit 0 0.00 0.00 -2.207  0.027
Toplam 6
Negatif Siralar 6
> . . Pozitif Siralar 0 3.50 21.00 -
Ontest-1zleme Testi Esit 0 0.00 0.00 -2.207  0.027
Toplam 6
Negatif Siralar 3
. . Pozitif Siralar 0 2.00 6.00
Sontest-1zleme Testi Esit 3 0.00 0.00 -1.604 0.109
Toplam 6

*p<.05

Tablo 4.8’e bakildiginda deney grubunun kaginma on test-son test (z=-2.207, p=0.027), 6n
test-izleme testi (z=-2.207, p=0.027) puanlar1 arasinda anlaml farkliligin bulundugu goriilmektedir
(p<0.05). Bununla birlikte sontest-izleme testi (z=-1.604, p=0.109) puanlar1 arasinda anlamli
farkliligin bulunmadigi goriilmektedir (p>0.05). Buna gore deney grubundaki 6grencilerin program
sonundaki kaginma diizeylerinin program Oncesine gore anlamli olarak azaldigi gozlenmistir.
Ayrica sira ortalamalar1 ve sira toplamlart goz Oniinde bulunduruldugunda, deney grubu

ogrencilerinin kaginma diizeylerindeki azalmanin devam ettigi soylenebilir.

Aragtirma verilerinin analizleri sonucunda kontrol grubu 6grencilerinin Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin kaginma alt boyutu puaninin zamana bagh grup ici

degisimine iligskin Friedman Testi sonuglar1 Tablo 4.9°da verilmistir.

Tablo 4.9. Kontrol grubunun kaginma alt boyutu 6ntest-sontest-izleme testi puanlarina iliskin Friedman Testi

sonuglari.
Ol¢iim N Sira ortalamasi y? p
Ontest 6 1.42
Sontest 6 1.75 9.29 0.010*
izleme Testi 6 2.83

*p<.05

Tablo 4.9°da goriildiigii tizere kontrol grubundaki dgrencilerin kaginma 6n test, son test ve
izleme testi puanlar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik elde edilmistir (%?=9.29,
p<0,05). Bu farkliligin hangi dl¢iimler arasinda oldugunu belirleyebilmek amaciyla uygulanan

Wilcoxon Isaretli Siralar Testinin sonuclar1 Tablo 4.10°da gosterilmistir.
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Tablo 4.10. Kontrol grubunun kagmma Sntest-sontest-izleme testlerinin grup ici karsilastiriimasina yénelik
Wilcoxon Isaretli Siralar Testi sonuglari.

Olciim Siralar N Sira Ortalamasi Sira Toplam Z P
Negatif Siralar 0
o Pozitif Siralar 2 0.00 0.00
Ontest-Sontest Esit 4 150 3.00 -1.342 0.180
Toplam 6
Negatif Siralar 0
> . . Pozitif Siralar 5 0.00 0.00 -
Ontest-I1zleme Testi Esit 1 3.00 15.00 -2.023 0.043
Toplam 6
Negatif Siralar 0
. . Pozitif Siralar 5 0.00 0.00 -
Sontest-1zleme Testi Esit 1 3.00 15.00 -2.041 0.041
Toplam 6

*p<.05

Tablo 4.10’a bakildiginda kontrol grubunun kaginma o6n test-son test (z=-1.342, p=0.180)
puanlari arasinda anlaml farkliligin bulunmadigi gériilmektedir (p>0.05). Bununla birlikte kontrol
grubunun on test-izleme testi (z=-2.023, p=0.043) ile sontest-izleme testi (z=-2.041, p=0.041)
puanlar1 arasinda anlamli farklihigin oldugu goriilmektedir (p<0.05). Fark puanlarinin sira
ortalamasi ve sira toplamlar1 géz 6niinde bulunduruldugunda, kontrol grubundaki 6grencilerin

program sonunda kaginma diizeylerinin arttig1 goriilmektedir.

Denence 3: EMDR odakli grupla psikolojik danigsma programina katilan deney grubu
ogrencilerinin asir1 uyarilma puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu 6grencilerine
gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma izleme 6l¢iimiinde de

kendini gosterecektir.

Aragtirma verilerinin analizleri sonucunda deney ve kontrol grubuna katilan
ogrencilerin Travma Sonrast Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin asir1 uyarilma alt boyutu
puaninin zamana bagl gruplar arasi degisimine ilisgkin Mann Whitney U Testi sonuglar1 Tablo

4.11°de verilmistir.

Tablo 4.11. Deney ve kontrol gruplarinin asir1 uyarilma alt boyutu puanlarina iliskin Mann Whitney U Testi

" sonuglari.

Olc¢iim Grup N Sira Ortalamasi1  Sira Toplam U z P

Ontest ey g %%g ‘le% 1550  -0.408  0.699

Sontest ooy, g 255 i%fs% 750  -1.699  0.003
izleme Testi E;:t% g g:g ?7%% 000  -2903 0.002*

*p<.05

Tablo 4.11°de goriildiigi lizere yas siirecinde TSSB belirtileri gdsteren deney ve kontrol

grubundaki &grencilerin, Travma Sonrast Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin asir1 uyarilma
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altboyutunun ontest (U=15.50, z=-0.408, p=0.699) ve sontest (U=7.50, z=-1.699, p=0.093)
puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamaktadir (p>0.05). Bu sonuca gore,
uygulamaya baglamadan 6nce deney ve kontrol gruplarinin asir1 uyarilma puanlar1 yoniinden benzer
olduklar1 sdylenebilir. Deney ve kontrol grubundaki égrencilerin asirt uyarilma izleme testi (U
=0.00, z=-2.903, p=0.002) puanlarina bakildiginda, deney grubunun lehine istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmaktadir (p<0.05). Fark puanlarinin sira ortalamalar1 ve sira toplamlari
g6z onilinde bulunduruldugunda deney grubunun sontest puanlarinda azalmanin oldugu ve bu
azalmanin izleme Olgtimlerinde de devam ederek anlamli bir farklilik olusturdugu goriilmektedir.
Bu sonu¢, EMDR odakli grupla psikolojik danisma programinin deneysel islem uygulanan
deney grubundaki bireylerin asir1 uyarilma diizeylerini azaltmada kaliciliginin oldugunu
gostermektedir.

Arastirma verilerinin analizleri sonucunda deney grubu 6grencilerinin Travma Sonrast
Stres Bozuklugu Belirti Olgeginin asir1 uyarilma alt boyutu puanimin zamana bagh grup ici
degisimine iligskin Friedman Testi sonuglar1 Tablo 4.12’de verilmistir.

Tablo 4.12. Deney grubunun asir1 uyarilma alt boyutu 6ntest-sontest-izleme testi puanlarina iliskin Friedman
Testi sonuglart.

Ol¢iim N Sira ortalamasi a p

Ontest 6 2.92

Sontest 6 2.00 11.00 0.004*
Izleme Testi 6 1.08

*p<.05

Tablo 4.12°de goriildigi tizere deney grubundaki 6grencilerin asiri uyarilma 6n test, son
test ve izleme testi puanlar1 arasinda istatistiksel a¢idan anlamli bir farklilik elde edilmistir
(x?=11.00, p<0.05). Bu farkliligin hangi 6lgiimler arasinda oldugunu belirleyebilmek amaciyla

uygulanan Wilcoxon Isaretli Siralar Testinin sonuglari Tablo 4.13’te gdsterilmistir.

Tablo 4.13. Deney grubunun asirt uyarilma dntest-sontest-izleme testlerinin grup i¢i karsilastirnlmasina yonelik
Wilcoxon Isaretli Siralar Testi sonuglari.

Olciim Siralar N Sira Ortalamas1  Sira Toplam z p
Negatif Siralar 5
. Pozitif Siralar 0 3.00 15.00 -
Ontest-Sontest Esit 1 0.00 0.00 -2.060 0.039
Toplam 6
Negatif Siralar 6
- . . Pozitif Siralar 0 3.50 21.00 -
Ontest-Izleme Testi Esit 0 0.00 0.00 -2.333  0.020
Toplam 6
Negatif Siralar 5
; . Pozitif Siralar 0 3.00 15.00 -
Sontest-1zleme Testi Esit 1 0.00 0.00 -2.060 0.039
Toplam 6

*p<.05
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Tablo 4.13’¢ bakildiginda deney grubunun asirt uyarilma 6n test-son test (z=-2.060,
p=0.039), 6n test-izleme testi (z=-2.333, p=0.020) ve sontest-izleme testi (z=-2.060, p=0.039)
puanlart arasinda anlamli farkliligin bulundugu gériilmektedir (p<0.05). Buna gore, deney
grubundaki 6grencilerin program sonundaki asir1 uyarilma diizeylerinin, program oncesine gore

anlamli olarak azaldig1 ve bu azalmanin kalicilik gosterdigi goriilmektedir.

Aragtirma verilerinin analizleri sonucunda kontrol grubu 6grencilerinin Travma Sonrasi
Stres Bozuklugu Belirti Olceginin asir1 uyarilma alt boyutu puanmin zamana bagh grup ici
degisimine iliskin Friedman Testi sonuglar1 Tablo 4.14’te verilmistir.

Tablo 4.14. Kontrol grubunun asir1 uyarilma alt boyutu 6ntest-sontest-izleme testi puanlarina iligkin Friedman
Testi sonuglart.

Olgiim N Sira ortalamasi 1> p

Ontest 6 1.42

Sontest 6 2.08 6.62 0.037*
izleme Testi 6 2.50

*p<.05

Tablo 4.14’te goriildiigi tizere kontrol grubundaki 6grencilerin asirt uyarilma 6n test, son
test ve izleme testi puanlari arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik elde edilmistir (1?=6.62,
p<0,05). Bu farkliligin hangi 6l¢iimler arasinda oldugunu belirleyebilmek amaciyla uygulanan

Wilcoxon Isaretli Siralar Testinin sonuglar1 Tablo 4.15°te gosterilmistir.

Tablo 4.15. Kontrol grubunun asir1 uyarilma ontest-sontest-izleme testlerinin grup igi karsilastirilmasina yonelik
Wilcoxon Isaretli Siralar Testi sonuclari.

Ol¢iim Siralar N  Sira Ortalamas1  Sira Toplami Z p
Negatif Siralar 0
o Pozitif Siralar 3 0.00 0.00
Ontest-Sontest Esit 3 200 6.00 -1.633 0.102
Toplam 6
Negatif Siralar 0
- . . Pozitif Siralar 4 0.00 0.00
Ontest-Izleme Testi Esit 5 2 50 10.00 -1.857 0.063
Toplam 6
Negatif Siralar 0
. . Pozitif Siralar 2 0.00 0.00
Sontest-1zleme Testi Esit 4 150 300 -1.414  0.157
Toplam 6

*p<.05

Tablo 4.15’e bakildiginda kontrol grubunun asir1 uyarilma 6n test-son test (z=-1.633,
p=0.102), o6n test-izleme testi (z=-1.857, p=0.063) ile sontest-izleme testi (z=-1.414, p=0.157)
puanlart arasinda anlamli farkliligin olmadigi goriilmektedir (p>0.05). Buna gore, herhangi bir
islem uygulanmayan kontrol grubu Ogrencilerinin asir1 uyarilma diizeylerinde anlamli bir
farklilasmanin olmadig1 sdylenebilir. Ayrica sira ortalamalar1 ve sira toplamlar géz Oniinde

bulundugunda kontrol grubunun agir1 uyarilma puanlarinda artig oldugu fark edilmektedir.
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4.2. Calismanmn Sonugclarina fliskin Veli ve Ogretmen Gériisleri
EMDR odakli grupla psikolojik danisma programinin uygulanmasi sonrasinda
ogrencilerin smif 6gretmenleri ve velilerinin 6grencilerde gozlemledikleri degisimlere dair

ifadeleri Tablo 4.16’da verilmistir.

Tablo 4.16. Ogretmen-veli goriisleri
Daha uyumlu, sinif kurallarina uyuyor, derste ve arkadaslariyla daha uyumlu hareket
ediyor. Eskiden duygularini ¢ok agmazdi, simdi duygularini ifade edebiliyor ve kendini
Ogretmen acryor. Kendiyle ilgili konusabiliyor. Duygularini kontrol etmeyi 6grendi. Eskiden kotii
not aldiginda agliyor, ortalig1 dagitiyordu simdi dyle degil; daha sakin karsiliyor ve 6fke
Ogrenci patlamalari bitti.

1 Cok tesekkiir ederim, ¢cok degisti. Eskiden duygularimi gizlerdi, simdi duygularini ifade
ediyor. Simdi ben bunu hissediyorum diyor. Ayni zamanda kirildiginda vs. de
hissettiklerini soyliiyor. “Sandik” onun igin ¢ok 6zel, onu odasina koydu. Normalde
sandiga baktirmaz, ben sormamama ragmen bana; “I¢indekileri okumak ister misin?”
dedi. Sandigin i¢ini agt1 ve i¢indekileri tek tek gosterdi. Odasinda dedesinin resmi var,
eskiden onu goriince ¢ok iiziiliirdii. Ama simdi kabullenmis.

Kendini daha iyi ifade ediyor, durgunluk vards, i¢ine kapanikti simdi 6yle degil. Kendini
Ogretmen  giizel ifade ediyor, hakkini savunuyor. BILSEM sinavinda da ¢ok iyi yapt1, okul basarist
artt1.
Artik digerleriyle daha rahat konusuyor, acgildi, Duygularini ifade ediyor. Eskiden
babasinin 6limiiyle ilgili ¢ok soru sorardi, artik sorulari bitti, kabullendi... Sanki onunla
vedalast1. Ofke patlamalar1 evdeyken arada oluyordu, artik yok. Uyku ve yemek diizeni
daha iyi.
Uyumlu bir 6grenciydi zaten. Bu uyumlulugu devam ediyor, ama kendi duygularini
acmada daha iyi gibi.
Eskiden de kendini ifade ederdi. Simdi daha da agildi. Eskiden dedesiyle ilgili kabuslar
Veli goriirdii, dedesinin kendisinden bir seyler istedigini, kendisini korkuttugunu soylerdi.
Artik dyle riiyalar gérmiiyor. Uyku diizeni su anda ¢ok iyi.
Kendini ifade etmede daha rahatladi. Duygularii ifade ediyor. Bana sariliyor.
Ogretmen Calismanizdan 6nce ani tepkileri, kizmalari, kiismeleri, dfke patlamalar1 vardi. Simdi
uyumlu, bu tepkileri bitti.
Ogrenci Baslangigta agresiflesmisti, simdi bitti. Son iki haftada 6zellikle bu yonde degisiklikler

4 oldu. Herhalde daha 6nce dedesinin 6liimiinii baskiliyordu. Bizde baskiliyorduk, siirecin

Veli basinda duygular1 ortaya ¢iktl. Son zamanlarda “Béyle istiyorum, sunu giyinecegim”
diye kendi kararlar almaya bagladi. Sanki kendine daha ¢ok giivenmeye ve kendini daha
cok giiclii hissetmeye basladi. Cok yiyordu, simdi yeme diizeni iyilesti.

Daha mutlu, annesinin 61diiglinii kolayca sdyleyebiliyor.
Ogretmen Simdi daha canli, beden egitimi dersinde eskiden otururdu, hareket etmek istemezdi,
simdi aktif arkadaslariyla oynuyor.
Ogrenci Digerlerinin de acilarimi (yasadiklarini) goriince; “Digerlerinin de basina bdyle bir sey

5 gelebilirmig” dedi. Normallestirdi, kabullendi biraz. Yeni tanigtig1 kisilere dahi annem

Veli 6ldii diyebiliyor. Okula daha rahat geliyor. Arkadaslariyla sorunlari vardi, asti.
Cekingenligi azaldi. Farkli bir goriisteyse “hayir boyle olacak™ diyor. Arkadas sayist
artti. Biriyle sikinti yasayinca okula gitmeyecegim demiyor, baska arkadaslariyla
oynayabiliyor.

Uyumlu bir 6grenciydi zaten. Bu uyumlulugu devam ediyor, ama kendi duygularim
acmada daha iyi gibi.

Zaten sakin bir ¢ocuktu ama artik duygularini1 daha agiyor. Eskiden gegistirirdi, i¢ine
kapanir, sert tepki verirdi, kizardi. Simdi dyle degil daha uzun konusuyor, duygularini
ifade ediyor. Daha detayli anlatiyor. Eskiden ¢ok fazla kabus goriirdii, savaslar, kavgalar
vs. Artik hi¢ kabus gdrmiiyor, uykular1 daha diizenli.

Veli

Ogrenci
2
Veli

Ogretmen

Ogrenci

Ogretmen

Ogrenci
6
Veli

Tablo 4.16’da yer alan 6gretmen ve velilerin ifadeleri incelendiginde, oturumlar

sonrasinda Ogrencilerin genel olarak uyumlarinin, kabullenmelerinin, kendilerini ifade
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etmelerinin, kendilerini agmalarinin, duygusal farkindalik diizeylerinin ve duygu diizenleme
becerilerinin artmis oldugu, olumsuz davraniglarinda azalmanin gergeklestigi, akademik
performanslarinda iyilesmenin goriildiigii, okul, yeme ve uyku ile ilgili sorunlarinin azalmis

oldugu, kabuslarinin ortadan kalktig: fark edilmektedir.
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BOLUM 5
5. TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Arastirmanin bu kisminda, arastirmanin analizinden elde edilen sonug¢lara, arastirmanin
denenceleri dogrultusunda ve ilgili literatiir 1s18inda gergeklestirilen tartismaya, ileride

yapilabilecek caligmalara yol gosterici nitelikte olabilecek Onerilere yer verilmistir.

5.1. Tartisma ve Sonug

Yapilan bu aragtirmada yas silirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine
uygulanan EMDR odakl1 grupla psikolojik danisma programinin etkisinin deneysel olarak
sinanmast amag¢lanmistir. Bu amag dogrultusunda gerceklestirilen arastirmanin temel denencesi
“EMDR odakl1 grupla psikolojik danisma programina katilan deney grubu 6grencilerinin TSSB
puanlarinda, bu programa katilmayan kontrol grubu Ogrencilerine gore istatistiksel olarak
anlamli diizeyde azalma olacak ve bu azalma izleme Sl¢iimiinde de kendini gosterecektir”
olarak ifade edilmistir. Arastirma sonucunda EMDR odakli grupla psikolojik danigsma
programina katilan deney grubundaki 6grencilerin, TSSB puanlarinda azalmanin oldugu ve bu

azalmanin izleme 6lgiimlerinde de devam ettigi goriilmiistiir.

Literatiirde yer alan pek ¢ok ¢alisma EMDR terapisinin TSSB belirtilerini azaltmada
etkili oldugunu (Barron vd., 2019; Chen vd., 2018; Giiglii ve Alkar, 2021; Meentken vd., 2020;
Zaghrout-Hodali vd., 2008) ve bu etkililigin terapi sonrasinda da devam ettigini ortaya
koymaktadir (Citil Akyol, 2021; Edmond vd., 1999; Fernandez vd., 2003; Jarero vd., 2006;
Molero vd., 2019). Ortaya konulan bu sonuglar, arastirmanin bulgular1 ile de benzerlik

gostermektedir.

Bayhan ve digerleri (2022), maden kazasinda babalarim1 kaybeden cocuklara ve
kocalarin1 kaybeden annelere, Korkmazlar-Oral ve Pamuk (2002), depremden sag kurtulan 10-
11 yaslar1 arasinda 16 ¢ocuga, Hurn ve Barron (2018), babanin 6limii de dahil olmak {izere
cesitli travmalara maruz kalmis sekiz ¢ocuga, Perilli ve digerleri (2019), 14 ¢ocuk miilteciye,
Korkmazlar ve digerleri (2020), babalarin1 kaybeden erken miidahalede 41, ge¢ miidahalede 25
cocuga, Aduriz ve digerleri (2011) 124 cocuga, Jarero ve digerleri (2008) 16 yasli ¢cocuga
yonelik gerceklestirdikleri EMDR grup ¢aligmalarinin, ¢ocuklarin TSSB belirtilerini azaltmada
etkili oldugunu bulgulamislardir. Bu ¢aligmada, EMDR odakli grupla psikolojik danigma
programi uygulanmig ve belirtilen sonuglara paralel bir sekilde uygulanan programin yas

stirecinde TSSB belirtilerini azaltmada etkili oldugu bulunmustur.
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Yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan EMDR odakli
grupla psikolojik danisma programinin etkisinin deneysel olarak sinandigi bu ¢aligmada alt
denenceler TSSB’nin yeniden yasantilama, kaginma ve asir1 uyarilma alt boyutlar1 iizerinden
olusturulmustur. Denencelerin sinanmasi sonrasinda gergeklestirilen analizlerde grup igi tiim
ikili karsilastirmalarda ve gruplar arasi sontest ve izlemenin tiim Ol¢limlerinde yeniden
yasantilama alt boyutunda anlamli fark bulunmustur. Buna gore, en etkili sonuglarin yeniden
yasantilama alt boyutunda gerceklestigi sdylenebilir. Bu sonug literatiirde TSSB belirtileri
gosteren ¢ocuklarla yapilan ¢alismalarla da benzerlik gostermektedir (Ahmad vd., 2007).

Literatiir tarandiginda okullarda, ¢ocuklara yonelik EMDR terapisinin etkisini ortaya
koyan arastirmalarin ve g¢ocuklara yonelik gerceklestirilen EMDR grup g¢aligmalarinin ¢ok
sinirli oldugu goriilmiistiir. Ayrica yapilan taramada okullarda EMDR grup uygulamalarina dair
herhangi bir c¢alismaya rastlanmamustir. Buna ek olarak literatiirde g¢ocuklara yonelik
gerceklestirilen EMDR grup uygulamalarinin daha g¢ok afet bolgelerinde yapildigir ve bu
uygulamalarin bir giin iginde gergeklestirildigi goriilmektedir (Korkmazlar-Oral ve Pamuk,
2002). Bu g¢alisma, bir ilkokulda yedi oturum seklinde gergeklestirilen EMDR odakli grupla
psikolojik danigma programini igerdiginden, okullarda yapilacak uygulamalarda rehber

alinabilir.

Literatiirde ¢ocuklarda EMDR grup uygulamasinin yer aldigi ¢alismalar incelendiginde
EMDR Biitiinlestirici Grup Protokolii (EMDR IGTP) ve EMDR Cocuklarla Grup
Protokolii’niin (EMDR GP/C) kullanildig1 ¢alismalar dikkat cekmektedir. Hem EMDR-GP/C
hem de EMDR-IGTP, standart EMDR protokoliiniin sekiz agamasini igermesine ragmen,
EMDR-GP/C’nin asamalarinin tanisma, hazirlik, yerlestirme ve kapanis agsamalarinin igerigi
EMDR-IGTP'den farklidir ve travmatik olaya gore uyarlanmigtir. Ornegin, tanisma ve hazirlik
asamalarinda, travmanin niteligine gore buz kirici oyunlar ve kaynak egzersizleri secilir.
Yerlestirme asamasinda yasanan travma i¢in 6zgiin bir hikaye hazirlanir. Kapanis asamasinda,
farkli sanat ¢alismalari se¢ilir (Korkmazlar vd., 2020). Gergeklestirilen bu ¢alisma, Korkmazlar
tarafindan gelistirilen EMDR GP/C akisi goz oOniinde bulundurularak hazirlanmis ve
uygulanmistir. Bu ¢alisma yedi haftada gerceklestirilen oturumlar seklinde uygulanmis ve
kaynak c¢alismalarina daha genis yer verilmistir. Ogrencilerin kendileriyle ilgili i¢gorii
gelistirebilmeleri, kendilerini ifade edebilmeleri ve duygularimi fark edebilmeleri icin
duygularla ilgili etkinlikler gelistirilmistir. Ayrica uygulayici tarafindan travmatik olaya 6zgii
tyilestirici hikaye gelistirilmistir. EMDR GP/C farkli popiilasyonlarda kullanilmis ve etkili
oldugu sonucuna ulasilmistir (Banoglu ve Korkmazlar, 2022; Bayhan vd., 2022; Korkmazlar-
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Oral ve Pamuk, 2002; Korkmazlar vd., 2018; Korkmazlar vd., 2020). Bu ¢alismada literatiirdeki

calismalarla paralel bir sekilde etkili sonug vermistir.

Literatiirde travmatik durumlara yonelik olarak EMDR grup protokoliiniin uygulandigi
caligmalar incelendiginde genel olarak c¢aligmalarin katilimcilariin, farkli travmalar yasamig
bireylerden olustugu goriilmektedir (Banoglu ve Korkmazlar, 2022; Hurn ve Barron, 2018;
Olivier vd., 2022). Bu ¢alismanin katilimci grubu ise sadece yas yasayan bireylerden
olugmaktadir. Boylece gerceklestirilen ¢alisma ile EMDR odakli grupla psikolojik danigma
programinin, Yas siirecindeki Ogrencilerin  TSSB  belirti  diizeylerine  etkisinin
degerlendirilebilmesi olanakli kilmistir. Arastirmanin sonucunda uygulanan oturumlarin yas
yasayan bireylerin TSSB diizeylerini azaltmada etkili oldugu ve bunun kalicilik gosterdigi
sonucu literatiirde yer alan sadece yas yasayan ¢ocuklarla yapilmis sinirli sayidaki aragtirmayla

(Bayhan vd., 2022; Jarero vd., 2008) benzerlik gostermektedir.

Yas siirecinde TSSB belirtileri gosteren ilkokul 6grencilerine uygulanan EMDR odakli
grupla psikolojik danisma programimnin etkisinin deneysel olarak smandigi bu arastirmada
uygulanan EMDR odakli grupla psikolojik danisma oturumlarinin, TSSB belirtilerinin
azaltilmasimi kisa silirede gerceklestirdigi, arastirma bulgulariin, yurt iginde ve yurt diginda
yapilan arastirmalarin sonuglari ile karsilastirildiginda benzer sonuglar verdigi goériilmiistiir
(Abdi vd., 2021; Acartiirk vd., 2015; Aydin, 2015; Chen vd., 2018; Denizli, 2008; Edmond vd.,
1999; Every-Palmer vd., 2019; Karadag vd., 2021; Kavakci vd., 2010; Lehnung vd., 2017;
Tarquinio vd., 2012; Yurtsever vd., 2018).

EMDR uygulamalarinin baglangicinda (en rahatsiz edici resmin ¢iziminde),
duyarsizlastirmadan sonra ve son oturumda égrencilerin SUD (Oznel rahatsizlik diizeyleri)
puanlar1 almmustir. Ogrenciler, 6znel rahatsizlik seviyelerini O (hig rahatsizlik verici degil) ile
10 (en yiiksek rahatsizlik verici) arasinda derecelendirmislerdir. Ogrencilerin SUD puanlari
baslangi¢, duyarsizlastirmadan sonra ve son oturumda sirasiyla soyledir; 8-0-0; 10-0-0; 6-0-0;
10-0-2; 9-0-0; 7-0-0. Ayrica dgrencilere izleme testi uygulanirken bireysel olarak SUD puanlari
tekrar soruldugunda tiim dgrencilerin SUD puanlarinin “0” oldugu gériilmiistiir. Ogrencilerin
geri bildirimlerine dayanan bu degerlendirmede, onlarin 6znel rahatsizlik diizeylerinin
sifirlanmasi  (rahatsizliklarinin  ortadan kalkmasi), arastirmanin sonuglariyla tutarlilik
gostermekte ve literatiirde yer alan caligmalarla paralellik arz etmektedir (Banoglu ve

Korkmazlar, 2022; Korkmazlar vd., 2020; Mukba vd., 2020).
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Oturumlar sonrasinda, 6gretmen ve velilerle yapilan goriismelerde, 6grencilerin genel
olarak uyumlarmin, kabullenmelerinin, kendilerini ifade etmelerinin, kendilerini agmalarinin,
duygusal farkindalik diizeylerinin ve duygu diizenleme becerilerinin artmis oldugu, olumsuz
davraniglarinda azalmanin gergeklestigi, akademik performanslarinda iyilesmenin goriildigi,
okul, yeme ve uyku ile ilgili sorunlarinin azalmis oldugu, kabuslarinin ortadan kalktig1 ifade
edilmistir. Ogretmen ve velilerin ifadeleri elde edilen bulgular1 destekler niteliktedir. Ayrica
literatiirde yer alan bulgularla da uyumluluk gostermektedir (Citil Akyol, 2021; Olivier vd.,
2021).

Ogrencilerin EMDR odakli grupla psikolojik damigma oturumlari igerisindeki
degisimleri gozlemlendiginde de benzer sonuclarla karsilagilmistir. Baslangigta bazi
ogrencilerin oturum siirecini sabote edici davraniglarinin oldugu, bazi 6grencilerin maskelerini
gozlerine kadar kapatip, sapkayla yiizlerini gizlemeye ¢alistiklar1 ve viicutlarini olabildigince
kiicilttiikleri, baz1 ogrencilerin etkinlikler sirasinda tepkisel davrandigi, olumsuz bir dil
kullandigi, bazi 6grencilerin motivasyon ve enerjilerinin disiik oldugu ve genel olarak
ogrencilerin kendilerini ifade etme ve duygularimi agmada zorlandiklari goriilmistiir.
Oturumlar ilerledik¢e 6grencilerin duygularini isimlendirmekte ve ifade etmekte gelistiklert,
stirece aktif katilimlarinin arttigi, daha giiler yilizlii ve daha anlayish olduklari, digerleriyle
paylasimda bulunma, is birligi igerisinde olma ve empati kurma diizeylerinin arttig
goriilmiistiir. Ogrencilerin gerek doldurduklar1 dlgekler gerekse gdzlemlenen davranislari
onlarin baglangicta yliksek diizeyde islevsellikte bozulmalar yasadiklarini; fakat sonrasinda bu
bozulmalarin azaldigini ve 6grencilerin uyum ve kabullenmelerinin arttigini ortaya koymustur.
Tiim bunlarin yaninda 6grencilerin oturum siireglerinde ortaya koyduklart irtinler (Ek-1),

onlarin oturumlardan 6nemli 6l¢iide fayda sagladigini gostermistir.

Ogrencilerin diisen SUD puanlari, 6gretmen ve velilerin olumlu geri bildirimleri,
oturumlar siiresince 6grencilerde gozlemlenen olumlu degisiklikler, 6grencilerin kabul, uyum
ve iyilesme gostergeleri olan oturum tiriinleri, deneysel isleme tabi tutulan 6grencilerin anlamli
farka sahip ontest sontest ve izleme testi puanlari; ¢alismanin etkili oldugunu ve bu etkinin uzun

donemli olarak devam ettigini ortaya koymustur.

5.2. Oneriler

Arastirmanin bulgular1 dogrultusunda asagidaki 6nerilere yer verilmistir.

56



EMDR odakli grupla psikolojik danigma programui, bir ilkokulda yas siirecinde TSSB
belirtileri gosteren 6grencilere uygulanmis ve programin etkili oldugu goriilmiistiir. Bu
kapsamda okul psikolojik danigmanlari, yas siirecinde TSSB belirtileri gézlemledikleri
ogrencilere bu oturumlar1 uygulayabilirler.

EMDR odakl1 grupla psikolojik danigsma programi, bireylerin gelisimsel 6zellikleri de
dikkate almip gerekli diizenlemeler yapilarak farkli yas ve gelisim seviyesine sahip
bireylere uygulanabilir.

Bu calisma, ¢esitli travmatik yasantilara sahip ve TSSB belirtisi gosteren dgrencilere
yonelik olarak uygun grup oturumlarinin gelistirilmesi ve okullarda uygulanmasi i¢in
rehber olabilir.

Bu aragtirma, EMDR odakl1 grupla psikolojik danisma programina katilan deney grubu
ile higbir miidahalede bulunulmayan yalnizca Ontest, sontest ve izleme testi
uygulamalarina katilan bir kontrol grubundan meydana gelmistir. Arastirma dahilinde
bir plasebo kontrol grubu olusturularak ilgili olmayan etkinlikler yapilabilir ve sonuglar
karsilastirilabilir.

Bununla birlikte programin genellenebilmesi, etkililiginin test edilebilmesi ve diger
arastirma sonuglartyla karsilastirilabilmesi icin EMDR odakl1 grupla psikolojik danisma
programi daha genis bir 6rneklem grubuna uygulanabilir.

Grupla psikolojik danigsma olarak uygulanan EMDR oturumlart bireysel olarak da
gergeklestirilebilir. Boylece bireysel psikolojik danigsmadaki sonuglar goézlemlenip
oOl¢iilebilecegi gibi bireysel ve grupla psikolojik danisma uygulamalar: karsilastirilarak

test edilebilir.
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Ek-1: EMDR Odakl Grupla Psikolojik Damisma Oturumlari*

Birinci Oturum
Oturum Siiresi: 50 dakika
Amac 1: Grup iiyelerinin tanigmasi ve kaynasmasi

Alt Amaclar
1. Grup lideri ve tiyelerinin birbiriyle tanigmasi ve kaynagmasinin saglanmasi

2. Uyeler arasinda giiven iliskisinin kurulmasi

Amag 2: Grup amaglarin ve kurallarinin belirlenmesi, kurallara uyma konusunda ortak bir

anlay1s gelistirilmesi

Alt Amaclar
3. Uyelerin de fikirleri almarak grup kurallarinin olusturulmasi

4. Grup siireciyle ilgili ortak bir anlayis gelistirilmesi
Amac 3: Grupla psikolojik danigma oturumlari ile ilgili grup tiyelerinin bilgilendirilmesi

Alt Amaclar
3. Uyelerin grup siireciyle ilgili bilgi sahibi olmalarinin saglanmasi

4. Uyelerin grubun giiciiniin farkina varmasi.
Amac 4: Yas ile travmatik stiregler arasindaki iliskilerin {iyelere aktarilmasi

Alt Amaclar

5. Uyelerin yas siireciyle ilgili bilgilendirilmesi

6. Travmanin tanimlanmasi ve iiyelerin travma hakkinda bilgilendirilmesi
7. Yas ile travma arasindaki iliskinin rasyonelinin tiyelere anlatilmasi
8

Uyelerin EMDR ile ilgili bilgilendirilmesi

Amac 5: Uyelerin stabilizasyonlarinin ve duygu regiilasyonlarmin arttirilmasi

*Bu miidahale programi Prof. Dr. Umran Korkmazlar’in gelistirdigi “Cocuklar icin EMDR Grup Protokolii”
akisina dayanarak hazirlanmistir.
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Alt Amaclar

3. Uyelere harekete dayal: stabilizasyon gretilmesi

4. Uyelerin daha sakin oturumdan ayrilmasinin saglanmasi
Kazanmimlar

1. Uyeler yeni grup arkadaslarini tanir

2. Uyeler gruptaki diger iiyeler ile giiven iliskisi gelistirir

3. Uyeler grup ilkelerine katkida bulunurlar

4. Uyeler grup siirecini kavrarlar

5. Uyeler yas siireci, travma ve EMDR arasindaki iliskiyi kavrarlar
Materyaller

1. Yaka kartlari, yaka kart1 ipleri

2. Balonlar, renkli kalemler

3. Bilgisayar, ses topu

4. Grup kurallar1 kartlar

5. “Yardim eli uzatmak™ hikayesi

6. Dans kiipleri

7. Su, kutu mendil
Yapilan Etkinlikler

1. Tamsma etkinlikleri (siire: 10 dakika)

2. Grupla psikolojik danigma oturumlari ile ilgili grup tyelerinin bilgilendirilmesi (siire:

5 dakika)

3. Grup kurallarinin belirlenmesi (siire: 10 dakika)

4. “Yardim eli uzatmak™ hikayesi (siire: 5 dakika)

5. Yas ile travmatik siiregler ve EMDR iliskisiyle ilgili bilgilendirme (siire: 15 dakika)

6. Dans kiipleri (siire: 5 dakika)

Oturum Siireci

1.

Uyeler, birbirlerini gorebilecekleri bir masa diizeninde oturtulmustur. Grup lideri
tiyelere “hos geldiniz” diyerek once kendisini tanitmistir. Ardindan grup iiyelerinin
kendilerini gruba tanitmalar1 igin onlar1 tesvik etmistir. Uyeler, sirasiyla kendilerini

gruba tanitmiglardir.
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2. Yaka kartlar1 iyelere dagitilmigtir. Grup {iyelerinden yaka Kartlarma isimlerini
yazmalart ve yaka ipiyle boyunlarina takmalari istenmistir. Grup tyeleri yaka
kartlarinin {lizerine isimlerini yazmislar, yaka kartlarim1 siislemisler ve boyunlarina
asmuislardir.

3. Ismma egzersizi olarak “miizikli balonlar oyunu” oynatilmistir. Bu oyun i¢in grup
tiyelerinin her birine birer tane balon verilmis, grup iiyelerinden balonlari sigsirmeleri ve
balonlarin iizerine isimlerini yazmalar1 istenmistir. Uyeler, balonlarm iizerine isimlerini
yazdiktan sonra miizik acilmis ve grup {iyeleri balonlar1 havaya atarak onlarin
karismasini saglamiglardir. Miizik durana kadar amag, balonlarin olabildigince yere
degmeden havada kalmasini saglamaktir. Miizik durdugunda herkes en yakinindaki
balonu yakalamig ve yakaladiklar1 balonun iizerinde ismi yazan kisiyi bulmaya
calismislardir. Grup ¢ok kalabalik olmadigindan iiyeler birbirlerini kolaylikla bularak
isimlerini 6grenmislerdir.

4. Grupla psikolojik danigma oturumlari, bu oturumlarda yapilacak etkinlikler vb.

konularinda grup tiyelerine gerekli bilgiler verilmistir. Egitimin temel amacinin ne
oldugu agiklanmustir.
“Sizlerle alti hafta siiresince, haftada bir kez, sali giinleri besinci ders saatinde bir
araya gelecek ve birlikte ¢alismalar yapacagiz. Grubun amaci yas deneyimleriniz
sonucu ortaya ¢ikan travma sonrast stres belirtilerinizi azaltmaktir. Birazdan bununla
ilgili sizlere bilgi verecegim. Grupla psikolojik danismanmin amacina ulagsmast ve
sizlerin beklentilerinize ulasabilmeniz i¢in degismeye istekli olmaniz, oturumlara
diizenli katilmaniz, yasantilarvmizi diger iiyelerle paylasmaniz, verilen gorevleri
vaparak bir sonraki oturuma hazir gelmeniz ¢cok onemlidir.”

5. Grubun kurallari, grup kurallar1 kartlarindan da yararlanilarak agiklanmistir:

“Birlikte oldugumuz zamanlarda uymaniz gereken bazi kurallar olacak. Grupta gizlilik
esastir, burada konusulanlar kimseye soylenmemeli, konustugumuz her sey gizli
kalmalidir. Gruptaki her iiye dikkatle dinlenmeli, fikirlerine saygi gosterilmelidir. Soz
alarak konusulmali, konusan kisi dinlenilmelidir. Grup iiyelerinin soyledikleri ile alay
edilmemeli ve soylediklerine giiliinmemelidir. Gruptaki her iiye saat konusuna
hassasiyet gostermelidir. Grup tiyeleri verilen édevleri zamaninda yapmalidir.”

Grup tyelerine, kurallarla ilgili sorular1 ve katkilar1 olup olmadigi sorulmustur. Grup

tiyelerinin kurallar1 onayladiklart goriilmiistiir.
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6.

“Yardim eli uzatmak hikayesi” (Yalom, 2017) okunmustur. Bu hikayeyle birlikte
grubun iyilestirici giiciine 6zellikle de yardim alma ile yardim verme davranislarina
vurgu yapilmistir.

Yas ile travmatik siiregler ve bunlarin EMDR ile iliskisiyle ilgili bilgilendirme
yapilmistir. Bu kapsamda yasin, travmanin ve EMDR terapisinin tanimlari yapilmstir.
Ilkokul 6grencilerinde yas tepkileri, yasin travmayla iliskisi agiklanmistir. EMDR *nin
travmayla iligkisi ve yas sonrasi travma belirtilerinde EMDR’nin kullanilmasi gibi
konularda kisaca bilgi verilmistir. Bu bilgilendirme neticesinde grup liyelerinin grup
stirecinde neler yapilacagini daha da netlestirmeleri saglanmistir. Ayrica bu kisimda ¢ift
tarafli uyaranlar c¢esitli materyallerle grup iiyelerine gosterilmistir. Bu kapsamda
oturumlar siiresince uygulanacak olan kelebek kucaklamasinin nasil yapilacagi da grup
tiyelerine gosterilip uygulanmistir.

“Ellerimizi ¢apraz yapip bas parmaklarimizi birbirine gegirelim. Bu bir kelebek.
Kanatlart hareket ediyor (bas parmak disindaki parmaklarla kelebegin kanat
cirpmalart yapilir.) Onu gogsiimiiziin tizerine, tam ortaya koyalim. Bir sag bir sol elimle
kiiciik ama hissedebilecegim dokunuglar yapiyorum. Tip ... Tip ...”

Grup iyelerinin olumlu duygularla oturumdan ayrilmalari i¢in dans kiiplerinden
(Karaca, 2017) yararlanilmistir. Oturumda harekete dayali stabilizasyon teknigi olarak
kullanilan bu kiipleri, grup tiyeleri sirasiyla havaya atmig ve kiipiin iizerine gelen hareket
tiim grup tyeleri tarafindan uygulanmistir. Tlim grup {yeleri tarafindan kiip atilana ve
hareketler yapilana kadar etkinlige devam edilmistir.

Ogrencilerin soracaklar1 ekleyecekleri seylerin olup olmadig sorulmustur. Oturumla
ilgili geribildirimler alinmigtir.

Ogrenciler oturumun eglenceli ve giizel gectigini belirtmislerdir.

Geribildirimler sonrasinda oturum sonlandirilmstir.

Birinci oturumun materyalleri




Yardim Eli Uzatmak

Giinlerden bir gilin bir adam, Yash Bilgeye “Yardim almak ve yardim vermek, neden bu

kadar 6nemlidir?” diye sormus.
Yash Bilge “Gel sana bu sorunun cevabini gostereyim” demis.

Adamu, igerisinde kocaman, yuvarlak bir masanin bulundugu odaya gotiirmiis. Masada
oturan insanlar a¢ ve bicare goriiniiyorlarmis. Odanin ortasindaysa mis gibi kokusu ile adamin
dahi agzin1 sulandiran kocaman, bir tencere yemek varmis. Masadaki her bir kisinin elinde
upuzun saplar1 olan kagiklar varmis. Kagiklar tencereye erisse de saplar1 yemegi yiyecek
olanlarin (ama yiyemeyenlerin) kollarindan uzun oldugu i¢in kimse tencereden aldig1 kasigi
agzina gotiiremiyor, kimse bir sey yiyemiyormus. Adam bu insanlarin gercekten aci ¢ektigini

gormuis.

Yash Bilge, “Simdi de sana ‘yardim alan ve yardim veren insanlari’ gdsterecegim”
demis ve adamla birlikte 6ncekinin aynisi olan ikinci bir odaya girmisler. Burada da ayni biiyiik
yuvarlak masa ve ayn1 yemek varmis. insanlarin ellerinde de yine ayn1 uzun saph kasiklar yer
aliyormus. Ama bu defa herkesin saglikli ve tok bir hali varmis, insanlar giiliisiip sohbet

ediyorlarmis.

Adam bu duruma anlam verememis. Yash Bilge, “Cok basit ama belli bir beceri
gerektiriyor,” demis “Goriliyorsun ya bu odadakiler yemegi birbirlerine yedirmeyi

Ogrenmigler.”

Bu hikaye grupla psikolojik danismanin iyilestirici giiciinii de gozler Oniine serer.
Yasadigimiz zorluklar1 asabilmek i¢in giiclerimizi birlestirebilir, birbirimizi destekleyebilir,
yardim almak ve yardim vermek i¢in birbirimize ellerimizi uzatabiliriz. Boylece engellerimizi

asabilir ve karanliklarimiz1 aydinlatabiliriz (Yalom, 2017’den uyarlanmistir).
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Dans kiipleri-1
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Dans kiipleri-2
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Dans kiipleri-3
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ikinci Oturum

Oturum Siiresi: 50 dakika

Amac 1: Kaybin ger¢ekliginin kabul edilmesi

Alt Amaclar
4. Degisimin dogal oldugunun fark edilmesi
5. Oliimiin yasamin dogal bir pargasi oldugunun farkina varilmasi
6. Uyelerin kayba yonelik anilar1 ¢calisabilmeye hazirlanmasi

Amac 2: Uyelerin stabilizasyonlarmi ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt Amaclar
4. Rahatlama egzersizi 6gretmek
5. Grup iiyelerinin kaynaklarini arttirmak
6. Uyelerin daha sakin oturuma baglamalari ve oturumdan ayrilmalarmni saglamak.
Kazanmimlar
1. Uyeler degisimin dogal oldugunu, 6liimiin de yasamin dogal bir pargasi oldugunu
Ogrenir
2. Uyeler yeni kaynaklar gelistirir
3. Uyeler rahatlama egzersizi uygulamay1 dgrenir
Materyaller
1. Bilgisayar, ses topu
2. lliski kurma oyununun harf ydnerge kartlari
3. Yasamdaki degisimleri ortaya koyan ¢esitli resimler ve film seridi gorseli
4. Hareketli nefes egzersizi gorseli
5. Renkli kalemler, boyalar, A4 kagitlar
6. Bilgisayar, ses topu
7. Su, kutu mendil
Yapilan Etkinlikler
1. 1liski kurma oyunu (siire: 5 dakika)
2. Degisim dogaldir calismasi (siire: 15 dakika)
3. Nefes egzersizi (siire: 5 dakika)
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4. Giivenli yer egzersizi (stire: 20 dakika)
5. Degerlendirme (siire: 5 dakika)

Oturum Siireci

1. Birinci oturumun kisa bir 6zeti yapilmis, oturumun sonunda agiklanan yas, travma ve
EMDR iligkisi hatirlatilarak ikinci oturuma gecilmistir.

2. Bu oturumda oOncelikle harekete dayali bir etkinlik olan “iliski kurma oyunu”
(Korkmazlar vd., 2020) oynanmistir. Bu oyun i¢in grup iiyeleri ayaga kalkarak halka
olusturmuslardir. Grup tiyelerine ad ve soyadlarinin bas harflerini i¢ceren harf yonerge
kartlar1 verilmistir. Once ilk grup iiyesi ad ve soyadmni sdylemistir. Sonra sirasiyla
adinin ve soyadinin bag harfini igeren yonergeleri gruba okumustur. Sonrasinda tiim
grup lyeleri okunan yonergeleri yerine getirmistir. Bu etkinlik tiim iiyelerin ad ve
soyadlarinin bas harfine iliskin yonerge yerine getirilene kadar devam etmistir.

3. Oyun sonrasi “degisim dogaldir” calismasina gecilmistir (Heegaard, 2011). Grup
iiyelerine yasamlarindaki degisimleri ortaya koyan resimler (insanin degisimi: Bebek,
cocuk, yetiskin, yash resimleri. Mevsimlere gore agaclarin degisimi: ilkbahar, yaz,
sonbahar, kis. Kelebegin degisimi: yumurta, tirtil, koza, kelebek) dagitilmistir. Grup
tiyeleri yanlarindaki arkadaslariyla ikiserli gruplar olusturarak resimlerden bir degisim
film seridi olusturmusglardir. Ardindan olusturduklart bu film seridini kisaca
senaryolastirarak arkadaslariyla birlikte grupla paylagsmiglardir. Bu kissmda “Biiyiimek
ve degisim gibi 6liim de yagsamin dogal bir par¢asidir. Biitiin canlilar dogar, yasar ve
oliir’ denilerek grup {yelerinin c¢alismalariyla anlatilanlar  6rneklendirilip
somutlastirilmstir.

4. Degisim dogaldir ¢aligmasi sonrasinda dgrencilerin rahatlamalari ve yeniden stabilize
olmalar1 i¢in nefes egzersizi yapilmistir. Bunun i¢in Oncelikle dogru nefes alip
vermeden bahsedilmistir. “Simdi oniiniizde giizel bir ¢i¢egin oldugunu hayal edin. O
cicegin kokusunu yavasca iginize ¢ekin, yavas¢a nefesinizi alin. Simdi de oniintizde
dogum giinii pastaniz duruyor, iizerinde mumlar var. Mumlari yavasca iifleyerek
sondiiriin; yavasca nefesinizi verin. Nefesinizi yavas¢a burnunuzdan alarak, agzinizdan
vermelisiniz. Bu sirada gogsiiniiziin degil karmmizin sisip indigini hissetmelisiniz.”

Aciklama sonrasi hareketli nefes egzersizi gorselinden yararlanarak senkron bir sekilde
nefes alip verme c¢alismasi yapilmistir. Grup iiyelerine bu sekilde nefes alip
verdiklerinde nasil hissettikleri ve bu duyguyu bedenlerinin neresinde hissettikleri

sorulmustur.
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“Bedeninizi tarayan bir aletiniz olsaydi ve bedeninizi, basinizdan ayak uglariniza kadar
tamamen tarayabilseydi ... duygunuzla ilgili nerede “dit dit” yapar ve sinyal verirdi?”
Grup tiyeleri genel olarak rahatladiklarini ve bu rahatlamayi bas, el, kol, bacak ve gégiis
kisminda hissettiklerini sdylemislerdir.

Grup iiyelerinden hissettikleri olumlu duygu ve beden duyumuna odaklanmalari ve
kendilerine kisa, yavas tip-tiplar yapmalar1 istenmistir. Bu kisimda onceki oturumda
ogretilen kelebek kucaklamasinin nasil yapildigi tiyelere hatirlatilmistir.

. Nefes egzersizi sonrasinda “Giivenli Yer” (Korkmazlar, 2017) egzersizine gecilmistir.
Giivenli Yer egzersizi ¢cocuklarla travmatik yasantiy1 ¢alismadan once gerceklestirilen
bir kaynak calismasidir. Bu egzersizde 0grencilere “Simdi sizden kendinizi giivende,
mutlu, rahat ve huzurlu hissettiginiz bir yer diisiinmenizi istiyorum. Bu yer hayalinizdeki
bir yer olabildigi gibi gercek bir yer de olabilir... Herkes bulduysa hadi bu yeri
ontintizdeki kdagitlara ¢izin... Giivenli yerinizde hangi goriintiiler var, hangi renkler var,
nasil kokuyor? ... Hepsini resminize ekleyin... Simdi derin bir nefes alin verin. Bu resme
baktiginizda ne  hissediyorsunuz?... Bu duygulart viicudunuzda nerelerde
hissediyorsunuz?... Simdi bu yeri daha kolay hatirlamaniz igin kendinize yavas¢a tip
tiplar yapin” yonergeleri verilmistir.

Grup tlyeleri resimlerini ¢izip boyarken onlara BLS miizikle c¢ift yonli uyaran
verilmistir.

Grup iiyelerinin yaptiklart giivenli yer resimleri onlerinde agik bir sekilde dururken
olumlu duygu ve duyumlar1 kelebek kucaklamasiyla yerlestirilmistir. Giivenli yere
iliskin ipucu kelime aliarak tekrar kelebek kucaklamasi yapilmistir. Grup tiyelerine
“Kendinizi sinirli, kaygili, korkmusg hissettiginiz zamanlarda giivenli yerinizi diisiinerek
kendinize tip tiplar yapabilirsiniz. Boylece bedeniniz sakinlesebilir ve size ‘giivendesin,
korkacak sinirlenecek seyler geride kaldi, simdi daha iyisin’ mesaji verebilir. Bir
sonraki goriismemize kadar bu egzersizi denemenizi istiyorum. Yatmadan once her giin
bu egzersizi yapabilirisiniz”” denilmistir.

Ogrencilerin bu oturumla ilgili soracaklari ekleyecekleri seylerin olup olmadig
sorulmus, oturumla ilgili geribildirimleri alinmistir.

Ogrenciler bu oturumun da eglenceli gectigini, oturum igerisinde yaptiklar1 etkinlikler
ile rahatladiklarint séylemislerdir.

Ogrencilerin geribildirimlerinin ardindan oturum sonlandiriimistir.
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Ikinci oturumun materyalleri

Iliski Kurma Oyunu

A 10 kere zipla

B 5 kere etrafinda don

C 5 kere tek ayaginla zipla

D En yakin kapiya kos ve geri gel

E 5'e kadar sayarken ay1 taklidi

F En sevdigin esyan1 getir

G Odanda kendini en giivende hissettigin yeri goster

H 5 kere kurbaga gibi sigra

I Tek ayak tizerinde 10 sn dur

[ En sevdigin hayvanin taklidini yap

J En sevdigin seyi yedigin zaman yiiziin ve bedenin ne yapar? Canlandi

K Mutlu bir giiniinii diigiin ve asker gibi rap rap yiirii

L 10 tane ip atla

M Bir sag bir sol bacaginin {izerinde zipla ve mutlu anlarini diisiin

N Arkadasin ile en mutlu oldugun anini diisiin ve goril gibi gégsiine 1 sag 1 sol vuruslar yap

O Geri geri 5 adim yiirii ve gel

O Tiim sevdiklerimle kalpten bagliyim de ve kendine kelebek kucaklamasi yap

P En giiclii kahramanin oldugunu hayal et ve rap rap yiiri

R Yere egil ve 10 kere parmak uglarina dokun

S Giivendeyim de ve kendine kelebek kucaklamas1 yap

S Odanda bana gostermek istedigin

T Yere yat ayaklarinla 5 tane bisiklet ¢evir

U 5 kere derin nefes al ve ver, her nefeste daha ¢ok rahatladigin1 ve bedenine yayildigini
hisset

U Kollarmi 5 kere kus gibi ¢irp

V Riizgarn yiiziine tifledigini ve tiim kaygilarini iifleyip uzaklastirdigini diisiin ve bir sag
bir sol ayaginin {izerinde zipla

Y En sevdigin yere gittigini hayal et ve masaya bir sag bir sol elinle tip tip yap

Z Evde kalarak diinyanin iyilesmesine yardim ediyorum de ve goril gibi gogsiine
1 sag 1 sol vuruslar yap.
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Giivenli yer resimleri

ipucu kelime: Yatak
Duygu: Rahatlama, mutluluk
Beden duyumu: Ayaklarda rahatlama

Ipucu kelime: Orman
Duygu: Rahatlama, sakinlik, mutluluk

Beden duyumu:
ferahlama

Gogiiste

genisleme,

Ipucu kelime: Deniz
Duygu: Rahatlama, huzur
Beden duyumu: Kafa bolgesinde rahatlama

Ipucu kelime: Hayvanat bahgesi

Duygu: Rahatlama, huzur

Beden duyumu: Ellerde ve ayaklarda
rahatlama

Ipucu kelime: Piknik
Duygu: Rahatlama
Beden  duyumu:

rahatlama

Kafa

bolgesinde

Ipucu kelime: Kuzenler
Duygu: Eglence, mutluluk
Beden duyumu: Eller ve ayaklarda rahatlama
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Uciincii Oturum
Oturum Siiresi: 50 dakika
Amac 1: Duygular taniyabilmek ve ayirt edebilmek

Alt Amaclar
4. Yasantilar ile duygular arasindaki bagi fark etmek
5. Duygularin bedene yansimalarini fark etmek

6. Karsisindakilerin duygularini okuyabilmek
Amac 2: Uyelerin stabilizasyonlarmi ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt Amaclar
4. Rahatlama egzersizi 6gretmek
5. Grup iiyelerinin kaynaklarini arttirmak

6. Uyelerin daha sakin oturuma baslamalar1 ve oturumdan ayrilmalarmi saglamak.

Kazanmimlar

1. Kendisinin ve bagkalarinin duygularini tanir

2. Duygularinin bedenine yansimalarini fark eder
3. Rahatlama egzersizi uygulamay1 6grenir
4

. Yeni kaynaklar gelistirir

Materyaller
1. Bilgisayar, ses topu
Duygu kartlar1
“Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?” etkinlik kagid

2

3

4. Bos ¢orek adam c¢izimi

5. Renkli kalemler, boyalar, A4 kagitlar
6

Su, kutu mendil

Yapilan Etkinlikler
1. Duyguyu bul etkinligi (siire: 15 dakika)
2. Duyguyu canlandir etkinligi (sire: 5 dakika)
3. Corek adam duygu haritasi (siire: 10 dakika)
4. Giivenli baglarim (siire: 20 dakika)

88



Oturum Siireci

1.

Ikinci oturumun kisa bir dzeti yapilmistir. Ogrencilere “Gecen haftadan bu yana
giivenli yer egzersizi yaptimz mi?” diye sorulmus ve Ogrencilerin deneyimleri
dinlenilmistir.

Bir 6grenci giivenli yer egzersizini yapmay1 unuttugunu sdylese de geriye kalan tim
ogrenciler giivenli yer egzersizini diizenli olarak yaptiklarini, uygulamalar sirasinda ve
sonrasinda rahatladiklarini belirtmislerdir.

Ogrencilerle “duyguyu bul” etkinligi yapilmistir.

“Simdi sizlerle bir oyun oynayacagiz. Sizlerden dncelikle oniiniizde bulunan duygu
kartlarina bakmanizi istiyorum. Tiim duygu kartlarina baktyysaniz etkinligimiz séyle
olacak: Oncelikle sizlere, duygulara ait bazi ozellikler okuyacagim ve ‘Sizce ben hangi
duyguyu hissediyor olabilirim?’ sorusunu soracagim. Ardindan sizlerin tahmin ettiginiz
duyguyu kaldirmanizi isteyecegim. Sonrasinda hangi duygudan bahsettigimi soyleyip
dogru karti size gosterecegim. Bu kartin arkasini ¢evirmenizi isteyip diger duygunun
yonergesini okuyacagim.”

Tiim duygular verilen yonergeler 1s1ginda bulunmustur. Ardindan ayaga kalkilarak bos
alana gecilmis ve her bir duyguya ait yonergeler okunarak miizik esliginde 6grencilerin
bu duygulari canlandirmasi istenmistir.

“Aileniz sizi almaya gelecekti ama gecikti. Endiseli bir sekilde yiiriiyorsunuz... Yiiriirken
birbirinizi gordiiniiz sagirtyorsunuz... Giizel bir manzaraya karsi derin derin nefes alip
veriyorsunuz, ¢ok rahatladiniz, sakinlestiniz...”

Etkinligin ardindan ogrencilerle etkinlikte uyduklar1 yonergelerden yola cikarak
duygular tizerine konusulmustur. Bu kisimda duygu kartlarindan tekrar yararlanilarak
ogrencilerin duygu dagarciklarinin arttiritlmasi hedeflenmistir.

“Corek adam duygu haritas1” (Drewes, 2017) etkinligi i¢in 6grencilere bos ¢orek adam
cizimleri dagitilmistir. Ogrencilerden ¢izimlerin yaninda yer alan duygulara iki duygu
daha eklemeleri (baz1 6grenciler ikiden fazla duygu eklemek istemisler ve miisaade
edilmistir) ve renkli kalemlerle her bir duygunun yanina o duyguyu temsil eden rengi,
cizik atarak belirtmeleri istenmistir. Sonrasinda 6grencilerden ¢érek adamin yaninda yer
alan duygulara bakarak bu duygulari bedenlerinin neresinde hissettiklerini belirlemeleri
istenmistir. Ogrenciler bu duygulara dair yasadiklar1 olaylar1 hatirlayarak duygulari
bedenlerinin neresinde hissettiklerini tespit etmislerdir. Corek adam {izerinde bu tespit

ettikleri yerleri boyamislardir. Son olarak goniillii 6grencilerin etkinlikle ilgili
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paylasimlart dinlenilmistir. Bu etkinlikte 6grencilerin ekledikleri duygularin kendilerini
yansittig1 fark edilmistir.

Ogrencilerin paylasimlar1 sonrast “giivenli baglarim” (Korkmazlar vd., 2020)
egzersizine gecilmistir. Egzersiz sirasinda BLS miizikle ¢ift yonlii uyaran verilmistir.
Giivenli baglarim egzersizinde grup tiyelerinden kendilerine verilen sayfalarin ortasina
istedikleri biiyiikliikte bir kalp yapmalari ve ortasina isimlerini yazmalari istenmistir.
Ardindan tiyelerin kalplerinde sevgilerini hissettikleri kisiler veya seyler (sevdigi,
gilivendigi yerler, kisiler, hayatta olmayan kisiler, sevdikleri hayvanlar, oyuncaklar vb.)
icin kendi kalplerinin etrafina kalpler ¢izmeleri ve bu kalplerin ortasina onun ne
oldugunu yazmalari istenmistir. Bundan sonraki kisimda ise kendi kalpleri ile diger
kalpler arasindaki sevgi baglarin1 gosteren ¢izimleri (ipleri) yapmalari istenmistir. Grup
tiyelerine cizimlerini istedikleri sekilde boyayabilecekleri sdylenmistir. Boyamanin
ardindan grup iyelerinin giivenli baglarim etkinligi ile olusan olumlu duygu ve
duyumlari kelebek kucaklamasiyla yerlestirilmistir.

“Giivenli yer egzersizinde oldugu gibi giivenli baglarimizi da kendinizi iizgiin, sinirli,
kaygili, korkmus hissettiginizde diisiinebilir ve kendinize tip-tiplar yapabilirsiniz.
Boylece bedeniniz sakinlegebilir ve size ‘yalniz degilsin’ mesaji  verebilir”
Ogrencilerden bu egzersizi diger oturuma kadar tekrarlamalar1 istenmistir.
Ogrencilerin bu oturumla ilgili soracaklar1 ekleyecekleri seylerin olup olmadig
sorulmus, oturumla ilgili geribildirimleri alinmig ve oturum sonlandirilmistir.
Ogrencilerden bazilar1 bu oturum sonrasinda ¢ok rahatladiklarini, {izerlerinden bir yiik
kalkmis gibi hissettiklerini ve gdgiislerinin genisledigini hissettiklerini sdylemislerdir.
Bazilar ise gilivenli baglarim etkinligi ile kalplerinde ne kadar ¢ok sevgi tasidiklarini ve
onlar1 seven ne kadar ¢ok insanin oldugunu fark ettiklerini belirtmislerdir. Aym
zamanda Ogrenciler, oturumun giizel, eglenceli ge¢tigini, mutlu olduklarimi ve

rahatladiklarini ifade etmislerdir.
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Uciincii oturumun materyalleri
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“Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?” etkinlik kagidi

Okuldan annemler beni almaya gelecekleri zaman ge¢ kaldiklarinda,
birinin basma kotli bir sey gelmis olabilecegini diisiindiigiimde genelde
boyle hissederim.

Endiseli Boyle hissettigimde siirekli etrafi gézlerim, kalbim giip giip atar. Bir
saga bir sola yiirlirlim. Bir siirii olumsuz diisiince beynime hiicum eder.
Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?
Hig¢ beklemedigim bir sey duydugum ve yasadigim zamanlarda, bana
Sasirmis bir siirpriz hazirlandiginda ilk bu duyguyu hissederim. Gozlerim kocaman

acilir. “Aaa” diye bir ses ¢ikar agzimdan. Bedenim anlik dona kalir.
Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Gizel bir manzara hayal ettigimde, sevdigim etkinlikleri yaptigimda
boyle hissederim. Boyle hissettigimde viicudum gevsemis, sanki gogsiim
Sakin genislemis, bedenim hafiflemis gibi hissederim, bdyle anlarda yiliziimde
genelde bir tebessiim belirir.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Engellendigimde, haksizliga ugradigimda, bir arkadasim benimle
alay ettiginde bdyle hissederim. Boyle hissettigimde kaslarim gatilir, yliziim

Ofkeli kizarir, ellerim terler, kalbim hizli hizli atmaya baglar.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Teneffuslerde  arkadaslarirm  gittiginde ve ben kimseyle
Yalmz oynayamadigimda boyle hissederim. Boyle durumlarda sanki i¢imde koca

bir bosluk var gibidir. Sanki kimse beni fark etmiyor gibidir.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Birisi bana bir hediye aldiginda, bir iyilik yaptiginda bdyle
Minnettar hissederim. Icimi kocaman bir sevgi kaplar, sanki gozlerim tiim tesekkiiriimii

anlatir. Cogu zaman sevingten kipir kipir olurum.
Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Ailem kiiclik kardesimle benden daha fazla ilgilendiklerinde bu
duyguyu yasarim. Sanki farkinda degilmis gibi yapsam da onlar1 izlerim.
Kiskang Boyle zamanlarda bazen uzaklagmak isterim bazen de beni de sevin demek
isterim. Bedenim biraz karisik, firtinali olur sanki.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Sinavlardan iyi not aldigimda boyle hissederim. Boyle zamanlarda
bir madalya kazanmigim gibi gururlanirim. G6gstim kabarir, sanki biraz daha
biiylirlim, yliziimde kocaman bir giiliimseme olur. Bazen i¢cimden “aferin
bana” derim.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Basarih

Bazen agir bir seyi kaldirabildigimde, bazen problemlerimi
cozebildigimde boyle hissederim. Boyle zamanlarda kendimi bir siiper
kahraman gibi hissederim. Sanki ayaklarim yere daha saglam basar, ellerin
daha da kuvvetlenir, tiim bedenim enerjiyle dolar.

Giiclii Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?
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Suclu

Hata yaptigimda ve bu hata yliziinden bana hesap soruldugunda boyle
hissederim. Sanki tiim parmaklar o sirada beni gosterir. O anlarda sihirli bir
giicim olsa ve digerleri beni gérmese diye diisiinlirliim. Bdyle zamanlarda
g0z temasi1 kurmak benim i¢in ¢ok zordur. Olabildigince kiigiiliiriim. Kalbim
sikigir gibi olur.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Utanmus

Bazen insanlar ¢ok giizel oldugumu soylediklerinde, bana iltifat
ettiklerinde, misafirlikte yeni bir arkadas ile tanistigimda boyle hissederim.
Boyle zamanlarda gozlerimi kaciririm, sanki ne yapacagimi bilemem,

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Uzgiin

Sinavdan kétii not aldigim zaman, arkadaslarim beni kirdiklar1 zaman
boyle hissederim. Boyle hissettigimde gdgsiim daralir gibi olur, bedenimin
enerjisi kalmamis gibidir. Sanki hi¢bir sey yapmak istemem. Bazen de
gozlerim yaslarla dolar.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Mutlu

Arkadaglarimla oyun oynarken, ailemle sohbet ederken boyle
hissederim. Bdyle hissettigim zamanlarda sanki icimden kalpler cikar.
Dudaklarimda kocaman bir gililimseme belirir. Hatta gozlerim bile
giiliiyormus gibi olur. Kalbim sanki sevingle atar.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Merakh

Yeni seyler 6grenmek igin siirekli soru sordugumda bu duyguyu
hissederim. Ogrendigim her bir bilgi yeni diinyalarin kapilarini acar bana
sanki. Cevabimi aldik¢a 6zellikle beynimde bir rahatlama olur, sanki tiim
taslar yerine oturuyormus gibi olur ve i¢im rahatlar. Ben de hafiflerim.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Korkmus

Kabus gordiigiimde, canavarlarin oldugu bir film izledigimde boyle
hissederim. Bdyle zamanlarda kalbim hizli hizli atar, ellerim-ayaklarim
titrer, sanki titylerim diken diken olur. G6zlerim agilir, hatta bazen ¢iglik bile
atarim.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Memnuniyet

Yeni birisiyle tanigtigim zaman genelde bu hissimi sdylerim. Her sey
yolunda gittiginde de boyle hissederim. Bdyle zamanlarda rahatlarim,
hafiflemis gibi hissederim, bedenimin tamaminda sanki bu duyguyu
hissederim.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Heyecanh

Iyi not alacagmm diisiindiigiim bir smav notumu &gretmenim
okumadan 6nce bdyle hissederim. Boyle zamanlarda ellerim, ayaklarim kipir
kipir olur. Sanki zaman ¢ok yavas akar. Kalbim hizli hizli atar, ben yerimde
durmakta zorlanirim.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?

Hayal
kirikhigina
ugramis

Arkadaslarimla teneffiiste oynamaya karar verdigimiz oyunu ben
olmadan oynadiklarinda bdyle hissederim. Kalbim kirilir. Hi¢ enerjim
kalmaz. Ellerim bir bosluga diiser gibi olur. Hiiziinlenirim.

Sizce ben hangi duyguyu hissediyor olabilirim?
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“Duyguyu canlandir” etkinligi yonergeleri
Aileniz sizi almaya gelecekti ama gecikti. Endiseli bir sekilde yiirliyorsunuz.
Yiiriirken birbirinizi gordiiniiz, sasirdiniz.

Giizel bir manzaraya karsi derin derin nefes alip veriyorsunuz, ¢ok rahatladiniz,

sakinlestiniz.
Sevdiginiz kalemi kaybettiniz, dfkelendiniz. Ofkeli bir sekilde ziplaymn.
Hig arkadasiniz yok. Yalniz bir sekilde yiiriiytiin.
Sinavdan iyi not aldiniz, basarili oldunuz. “Oley” diyerek ziplayin.
Karsmizdaki kisiyle yeni tanistyorsunuz ve ¢ok utandiniz.
Yagmur yagiyor ve siz ¢ok mutlusunuz. Sevingle sulari birbirinize sigratin.
Yeni seyler 6grenmek icin meraklisiniz. Etrafi inceliyorsunuz.
Korkung bir sey gordiintiz. Cok korktunuz. Arkadasinizin arkasina saklanin.

Acaba hangi notu aldiniz ¢ok heyecanlisiniz. Yerinizde duramiyorsunuz.
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“Corek adam duygu haritas1” etkinligi

b (1543 29 (13

Corek adam duygu haritasinda “mutluluk”, “liziinti”, “kizginlik”, “endise”, “sevgi”,

2 ¢

“korku” duygularina ek olarak birinci 6grenci (sol {ist) “utangag”, “sinirli”; ikinci 68renci (list
siranin ortast) “dislanmis”, “huzur”, “6zlem”; {g¢iincii Ogrenci (sag tst) “rahatlama”,

2 13

“sagkinlik”; dordiincii 6grenci (sol alt) “seving”, “yalnizlik”, “6zlem”; besinci dgrenci (alt

siranin ortasi) “basar1”, “gii¢”; altinci 6grenci (sag alt) “sayg1”, “gliven” yazmis ve bedenlerinde

bu duygular hissettikleri yerleri boyamislardir.
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“Giivenli baglarim” etkinligi

Giivenli baglarim etkinliginde tiim 6grenciler kalbin ortasina kendi adlarini yazmuslar.
Birinci 6grenci (sag list) kendi kalbinin etrafina “babam”, “annem”, “amcam”, “Slimeyye
ablam”, “Hediye ablam”, “mavi”, “abim”, “Alya”, “Zeynep”, Fatmanur”, Tugba Hocam”,
“Esra Hocam”, “Ali”, “Ozge”, “Yagmur”, “Azra”, “Tosbik”; ikinci 6grenci (iist orta sira)
“annem”, “babam”, “akrabam”, “dedem”, “Eren”, “kaplumbaga”, “Emirhan”; iiclincli 6grenci
(sag ist) “annem”, “babam”, “ablam”, “halam”, “abim”, “dedem”, “dayim”, “yegenim”,
“anneannem”, “Zelal Ablam”, “yengem”, “Esra Teke”; dordiincii 6grenci (sol alt) “kuzenim”,
“annem”, “kusum”, “Hatice”, “teyzem, “yengem”, “babam”, “kardesim”; besinci 6grenci alt
siranin ortas1) “dedem”, “annem”, ‘“halam”, “teyzem”, “Ogretmenlerim, ‘“kardeslerim”,
“arkadaslarim”, “kuzenlerim”, “babam”, “anneannem”, “tavsanim”, “yengem”, “kusum”,

» »

amcam”, “biiyiikbabam”, “dayim”; altinci 6grenci (sag alt) “babam”, “annem”, “anneannem”,

“yegenim”, “kuzenim”, “babaannem”, “dayim”, amcam”, “kardesim” yazmustir.
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Dérdiincii Oturum
Oturum Siiresi: 50 dakika
Amac 1: Yas ile olusan aci iizerinde ¢alismak ve duygulari ifade etmek

Alt Amaclar
4. Duygular ayirt etmek
5. Duygular ifade etmek

6. Yas siirecinde ortaya ¢ikan duygular1 fark etmek
Amag 2: Psikolojik saglamlig1 arttirmak

Alt Amaclar
3. Gegmiste kullanilan saglamlik kaynaklarini ortaya koymak

4. Bas etme mekanizmalarini fark etmek
Amac 3: Uyelerin stabilizasyonlarmi ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt Amaclar
3. Grup tiyelerinin kaynaklarini arttirmak

4. Uyelerin daha sakin oturuma baslamalari ve oturumdan ayrilmalarini saglamak.

Kazamimlar

Kendisinin ve baskalarimin duygularini tanir
Duygularini ifade eder

Kendi yas siirecini fark eder

Bas etme becerilerini fark eder

Yeni bas etme becerileri 6grenir

2 e o

Rahatlama egzersizi uygulamay1 6grenir

Materyaller

1. Duygu kartlar1

2. Beneklerini Kaybeden Sar1 hikayesi, dalga gorseli

3. Bas etme becerilerim 6rnek gorselleri, kiigiik sandiklar
4. A4 kagitlar, renkli kalemler, boyalar
5

Su, kutu mendil
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Yapilan Etkinlikler

1.

Duygular1 isaretle etkinligi (siire: 10 dakika)

2. Yas siirecinde duygular (siire: 15 dakika)
3.
4

Destek sandigim (siire: 20 dakika)

. Degerlendirme (siire: 5 dakika)

Oturum Siireci

1.

Ucgiincii oturumun kisa bir dzeti yapilmistir. Ogrencilere “Gegen haftadan bu yana
giivenli baglarimizi diistinerek kelebek kucaklamasi yaptiniz mi?” diye sorulmus ve
ogrencilerin deneyimleri dinlenilmistir.

Ogrencilerin tamaminin giivenli baglarim1 diisiinerek kelebek kucaklamasi yaptigi
ogrenilmistir. Ogrenciler, uygulamalar1 yaptiklarinda rahatladiklarini, ayaklarindan ve
kollarindan bir yiik kalkmis gibi hissettiklerini ve sakinlestiklerini belirtmislerdir.
Gecen hafta duygularla ilgili yapilan etkinlik hatirlatilarak “duygulart bul” etkinligine
gecilmistir. Ogrencilere Beneklerini Kaybeden Sar1 (Agar ve Kaya, 2021) hikayesi
dagitilmigtir. Onlardan bu hikayeyi okumalar1 ve hikdyede gecen duygu ifadelerini
yuvarlak i¢ine almalar1 istenmistir. Ardindan grup lideri tarafindan hikdye okunarak
duygu ifadelerinin bulundugu kisimlarda durulmus ve duygular iizerine konusulmustur.
“Yas, birey i¢in onem tasiyan bir kayp ya da kayip tehdidinin ardindan yasanan stireci
ifade eder. Bu siirecte yasama tekrar uyum saglayana kadar cesitli duygular yasariz.
Belki ilk basta soka girip benim basima béyle bir sey gelemez, o 6lemez gibi diistincelere
kapilabiliriz. Yasanan durumu inkdr edebiliriz. Olen kisi ya da kendimize yénelik ofke
duyabiliriz. Sonrasinda onun gergekten oldiigiinii ve geri gelmeyecegini fark edip derin
bir iiziintii yasayabiliriz. Bu iiziintiintin yasanmasinin ardindan kabullenme ve uyum
saglama gibi siireglere gecebiliriz. Yas siirecinde yasadigimiz duygular denizdeki
dalgalar gibidir. Bu duygularin hem kabardigi hem de duruldugu zamanlar olur.”
aciklamalarinin ardindan Beneklerini Kaybeden Sari’nin kayip sonrasi gegirdigi siire¢
ve yasadig1 duygular dalga gorseli iizerine yazilarak somutlastirilmistir.  Ogrencilere
yasadiklar1 kayiplar sonrasi kendilerinin de bu sekilde bir siirecten gecebilecekleri ve
bdyle duygular yasayabilecekleri belirtilerek bunun normal oldugu ifade edilmistir.

Bu kisimda 6grencilerden bazilarinin gozleri dolsa da kolay uyum saglamislardir.
Paylasimda bulunmak isteyen 6grenciler dinlenilmistir.

“Bazen zor durumlarla karsilasabilir ve kendimizi mutsuz hissedebiliriz. Bu durumlarla

bas edebilmek ve kendimizi iyi hissedebilmek icin yaptigimiz seyler bizim
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kaynaklarimizdwr. Kaynaklar, arabada benzin bittiginde doldurmak igin benzinciye
gitmeye benzetilebilir. Boylece araba giizelce yoluna devam edebilir... Simdi sizinle bir
destek sandigi (Uygun Ilikhan vd., 2020) yapacagiz. Bu sandigi zor durumlarla bas
etmenizi, kendinizi daha iyi hissetmenizi ve yolunuza devam etmenizi kolaylastiran
kaynaklarla doldurmanizi istiyorum. Bunun i¢in éniiniizdeki resimlerden size uygun
olanlart sandiga koyabilirsiniz. Ayrica bu resimler disinda kullandiginiz kaynaklariniz
varsa onlart da ¢izmenizi ve ne oldugunu tizerine yazmanizi istiyorum.”

Ogrenciler, destek sandiklarini olusturduktan sonra tiim kaynaklarmi énlerine dizmisler
ve kaynaklaria bakarak kelebek kucaklamasi yapmislardir. Olusan olumlu duygu ve
duyumlar yerlestirilmistir.

“Kendinizi mutsuz, iizgiin, kétii hissettiginiz zamanlarda (benzininiz ya da sarjiniz
azaldiginda) kaynaklarimizi  kullanabilirsiniz. Ayrica bu kaynaklarinizi  diistiniip
kendinize tip tiplar da yapabilirsiniz. Béylece zor durumlarda bedeniniz sakinlesebilir
ve size ‘simdi daha iyisin’ mesaji verebilir. Bir sonraki goriismemize kadar bu egzersizi
denemenizi istiyorum. Ayrica kesfettiginiz  yeni kaynaklarimizla sandiginizi
zenginlestirmeye de devam edebilirsiniz. Fark ettiginiz yeni kaynaklarinizi diger
oturumun baglangicinda konusabiliriz”

Ogrencilerin bu oturumla ilgili soracaklari, ekleyecekleri seylerin olup olmadig
sorulmus, oturumla ilgili geribildirimleri alinmgtir. Ogrenciler kaynak c¢alismasinin
kendilerini rahatlattigini belirtmislerdir. Bir 6grenci diger oturumlarin da simdiye kadar
ki oturumlar gibi giizel gegmesini istedigini belirtmistir. Gergeklestirilen oturumda
kurulan ciimlelere atifta bulunarak “Duygular dalgalar gibidir. Bazen yiikselir, bazen
alcalir. Oturumlarda da bazen ¢ok iyi hissettiginiz, bazen ise kendinizi kotii hissettiginiz
zamanlar olabilir. Bu da gayet dogaldir” seklinde Ogrencilerin duygularindaki

degisikliklerin dogal olduguna vurgu yapilarak oturum sonlandirilmistir.

Dérdiincii oturumun materyalleri
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Destek sandigim etkinligi

Destek sandigim etkinliginde birinci 6grenci kaynaklarina (sag iist) “miizik dinlemek”,
“yiiriiylis yapmak”, “oyun oynamak”, “bisiklete binmek”, “resim yapmak”, “dua etmek,
“aileme yardim etmek”, “uyumak”, “sevdigim, giivendigim biriyle konusmak”, “dinlenmek”,
“derin nefes alip vermek”, “sevdigim birine sarilmak”, en sevdigim pelus filime sarilmak ve
onunla sohbet etmek”; ikinci 6grenci (sag iist) “bisiklete binmek, “aileme yardim etmek”,
“kitap okumak”, “dua etmek”, “film izlemek”, “sevdigim, giivendigim biriyle konusmak”,
“oyun oynamak”, “uyumak”, “resim yapmak”, “miizik dinlemek”, “temizlik yapmak”,
“kosmak”, “cicek sulamak”; {i¢iincii 6grenci (sol alt) “uyumak”, “miizik dinlemek”, “oyun
oynamak”, “bisiklete binmek, “dua etmek”, “spor yapmak”, “aileme yardim etmek”, “resim
yapmak”, “kardesimle oyun oynamak”; dordiincii 68renci (sag orta) “oyun oynamak”, “kitap
okumak, “resim yapmak”, “spor yapmak”, “uyumak”, “aileme yardim etmek”, “sevdigim,
giivendigim biriyle konusmak™, “yiiriiylis yapmak”, “bisiklete binmek”, “dua etmek”, “miizik
dinlemek”, “film izlemek”, “sevdigim kisileri mutlu etmek”, “sevdigim kisilere sarilmak”,
“hikaye yazmak”; besinci 6grenci (sol alt) “TV izlemek”, “bilgisayar oyunu oynamak”, “film
izlemek”, “miizik dinlemek”, “uyumak”, “spor yapmak”, “oyun oynamak”, “bisiklete binmek”,

“elektrogitar dinlemek”, “mizah yapmak”, “kitap okumak”, “kabullenmek” yazmistir.

100



Beneklerini Kaybeden Sari

Minik buzag Sari, keyifle uyandi. Uykusunu almis, giine baslamaya hazirdi. Ancak
dislerini fircalamak i¢in banyoya gittiginde aynada hi¢ beklemedigi bir seyle karsilasti. Beyaz
derisinin tizerine giizelce dizilmis kahverengi benekleri yerinde yoktu. Hepsi kaybolmustu!”

Sari, saskinlikla kendine bakti.

“Boyle hi¢ giizel bir buzagiya benzemiyorum. Bir kuzuyu andirtyorum.” diye diigiindii.

Bu hi¢ hosuna gitmemisti. Beneklerini ¢ok seviyordu. Boyle nasil yasardi?

Kosarak odasina gitti, keceli kalemini alip beneklerini tekrar ¢izdi. Iste her sey tamamda.

Eskisi gibi olmustu. Merakla banyoya kostu. Aynada kendisine bakti.
Ama olmamusti... Eski benekleri gibi olmamisti. Giizel gériinmiiyordu.

“Heniiz yilizimii yikamadim, dislerimi fir¢alamadim.” diye diisiindii Sar1. Belki de

ondan cirkin goriiniiyordu.

Hizla yiiziinii yikayip dislerini fircalamaya koyuldu. Ancak o da ne? Yiiziinii
yikadiginda akip gidiyordu c¢izdigi benekler. Sar1 bu duruma c¢ok sinirlendi. Neden ise

yaramamist1? Nereye gitmisti benekleri? Neden onu birakmislardi?

Odasina gitti; once yastiklar1 yumruklayip yiiksek sesle aglamak istedi. Sonra sessizce
oturdu yataginda. Camdan beneksiz yansimasina bakti. Anlamiyordu olanlari. Bu ani degisim

karsisinda sagskindi. Yemek yemek, oyun oynamak ve disar1 ¢ikmak istemiyordu.

Cok lizgiindii. Camda birden oyun arkadasi Boncuk belirdi. Boncuk, parlak tiiylii, mavi

bir kargaydi. Gagasiyla camu tiklatti.
Sari, isteksizce agti cami. Hi¢ keyfi yoktu. Boncuk, konusmaya basladi:
-Solgun goriiniiyorsun Sar1
-Evet, beneklerimi kaybettim.
-Nerede olduklarini biliyor musun?

Sari, hi¢ diisiinmemisti bunu. Benekleri nereye gitmis olabilirdi? Kegeli kalem izleri
gibi akip gitmisler miydi? Ya da buharlasip havada yagmur bulutlar ile geziyorlardi. Belki
beyaz bir kediyi benekli bir kediye doniismiistii o. Belki de goriinmez olmuslardi ve onu

izliyorlardi. Bunu bilemezdi.

-Bilmem ama onlar1 ¢ok 6zliiyorum.
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-Onlar1 ¢ok seviyordun, kaybetmek zor olmali...

Boncuk arkadasinin ¢ok iizgiin oldugunu gordii. Onu mutlu edecek bir seyler yapmak

istedi.
-Baksana, bugiin 6gleden sonra gol kenarinda piknik yapacagiz. Sen de gelmek ister
misin, diye sordu.

-Bilemiyorum, dedi Sar1. Benekleri olmadan digar1 ¢ikmak istemiyordu.

-Bak ne diyecegim, dilersen giizel bir salata hazirlayalim birlikte. Gegen sefer

yaptigimiz ¢ok lezzetli olmustu.

Sar1, ¢ok istekli degildi. Ancak Boncuk ¢ok hevesli goziikiiyordu. Onu kirmak istemedi.

Birlikte kocaman bir salata hazirladilar.
Hazirladiklari lezzetli salata Sar1’y1 biraz neselendirmisti.
-Haydi, salatamiz1 gol kenarinda piknikte yiyelim Sar1, olmaz mi, diye sordu Boncuk.

Boncuk g6l kenarina Sar1 ile gitme konusunda istekli goziikiiyordu. Sar1 da Boncuk’un

teklifini geri cevirmek istemedi.
-Tamam, dedi.

Boncuk ile birlikte gol kenarina gittiler. Ancak Sari, beneksiz ortalarda goriinmekten

hala ¢ekiniyordu. Acaba arkadaslar1 nasil karsilayacakti onu?

G6l kenarma gidince 6nce neseyle kanat ¢irpan kirlangic Ala karsiladi onlari. Turuncu
minik baliklar gol suyu ilizerinde taklalar atti. At Doruk, anneannesinin pisirdigi havuglu
kurabiyelerden ikram etti. Sar1 da Boncuk ile birlikte yaptiklari salatay1 paylasti arkadaslariyla.
Sonra kiiclik kaplumbaga Akga yeni yaptig1r ucurtmay1 gosterdi onlara. Hep birlikte ugurtma
ucurtmaya basladilar. Sar1, benekleri olmadan arkadaslarinin yanina gitmekten ¢ekinmisti. Onu

artik aralarina almayacaklarindan endiselenmisti.

Ancak hi¢ de korktugu gibi olmamisti. Arkadaslar1 eskisi gibi nese i¢inde oynama

devam ettiler onunla.
-Kendini nasil hissediyorsun, diye sordu Boncuk.

-Keske beneklerim olsaydi. Oyle daha giizel olurdu... Amasizinle bir arada olmak ¢ok

giizel, dedi Sar1.

-Seninle oynamak da ¢ok giizel Sar1. Beneklerin olsada olmasa dabiz seni ¢ok seviyoruz,
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dedi Boncuk.

Sar1 da arkadaslarini ¢ok seviyordu. O 6gleden sonra birlikte oyunlar oynayarak ¢ok
keyifli vakit gegirdiler. Onlarin yaninda yok olan beneklerinin bir dnemi yoktu. Eskisi gibi ¢cok

egleniyorlardi.

Aksam eve geri donerken Boncuk gokyiiziinii gosterdi. “Baksana Sart, yildiz kayiyor.”
dedi. Sari ilk defa kayan bir yildiz gérmistii. Sanki biri 1s1kla gokyiiziine bir ¢izgi ¢ekiyor
gibiydi.

Sari, kayan yildiz1 izlemeyi ¢ok sevmisti.

Sari, karsisina sevecegi daha bircok sey c¢ikacagini diisiindii. Arkadaslar, oyuncaklar,

kiigiik yesil tirtillar, meyve salatalari, kayan yildizlar... Hayat siirprizlerle doluydu. Bu diisiince

Sar1’y1 heyecanlandirdi ve mutlu etti.
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Besinci Oturum
Oturum Siiresi: 50 dakika
Amag 1: Yas ile ilgili travmatik deneyimlerin olumsuz etkilerini ortadan kaldirmak

Alt Amaclar
4. Uyelerin yas ile ilgili travmatik deneyimlerinin olumsuz etkilerini bugiin
yasamamalarini saglamak
5. Kayba yonelik adaptif inanglar1 arttirmak

6. Kayba yeniden anlam vermelerini saglamak

Amac 2: Uyelerin stabilizasyonlarini ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt Amaclar
3. Grup iiyelerinin kaynaklarini kullanmalarini saglamak

4. Uyelerin daha sakin oturumdan ayrilmalarmi saglamak.

Kazanmimlar
1. Yas ile olusan aci iizerinde ¢aligir
2. Olen kisinin bulunmadig bir gevreye uyum saglar

3. Kaynaklarini kullanir

Materyaller
1. AS kagitlar (A4 kagidin yaris1), renkli kalemler, boyalar
2. Gilvenli baglarim ¢izimi, giivenli yer ¢izimi, destek sandigi kaynaklar1 (Oturum
boyunca 6grencilerin 6niinde agik olarak kalir)
SUD o6lgegi
VOC kopriisii
Kognisyon listesi
Kutu

N o g &~ w

Su, kutu mendil

Yapilan Etkinlikler
1. Oturuma giris (stire.: 5 dakika)
2. EMDR-GP/C- Degerlendirme ve duyarsizlastirma asamasi (stire: 30 dakika)
3. Kutu egzersizi (siire: 5 dakika)
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4. Giivenli yer egzersizi (siire: 5 dakika)

5. Degerlendirme (siire: 5 dakika)

Oturum Siireci

1. Dérdiincii oturumun kisa bir 6zeti yapilmustir. Ogrencilere “Gegen haftadan bu yana
destek sandiginizdaki kaynaklarinizi diigiinerek kelebek kucaklamast yaptiniz mi?” diye
sorulmus ve 6grencilerin deneyimleri dinlenilmistir.

Ogrenciler, etkinligi oturum disinda da yaptiklarini, rahatladiklarini ve iyi hissettiklerini
belirtmislerdir. Baz1 6grenciler gegen hafta smavlarinin oldugunu ve sinav siirecinde
kaygilandiklarinda tip tiplar1 yaptiklarini ve sakinlestiklerini ifade etmislerdir.

2. Ogrencilerin deneyimleri dinlenildikten sonra bu oturumda EMDR-GP/C’nin 6nce
degerlendirme asamasi, sonrasinda da duyarsizlastirma asamasi gerceklestirilmistir. Bu
oturumda daha 6nceki oturumlarda gelistirilen kaynaklarin ¢izimleri (giivenli baglarim,
giivenli yer, destek sandigim), SUD 6lgegi ve VOC kopriisii 6grencilerin dniinde agik
bir sekilde bulunmustur.

3. Degerlendirme asamasi icin ilgili yonergeler sirasiyla 6grencilere verilmistir.

“Simdi sizlerden bir televizyon ekrani hayal etmenizi istiyorum. Yas yasamadan hemen
onceden yas stirecine ve simdiye kadar yasanan tiim olaylar: bu ekranda gordiigiintizii
farz edin.

o Televizyon ekramina baktiginizda yasanan tiim olaylarda simdi sizi en ¢ok
rahatsiz eden goriintii/resim/an hangisi?... O en kdétii anin resmini ¢izmenizi
istiyorum (1. Resim).

Diger tiim c¢alismalarimizda oldugu gibi bu calisgmamizda da resmin giizel
olmasinin 6nemli olmadigi, dnemli olanin kendilerini ifade etmek oldugu
cocuklara aciklanmistir.

o Bu resme bakinca, simdi aklinizdan neler gegiyor, kendinizle ilgili ne
diigiiniiyorsunuz? Simdi karikatiirlerdeki gibi bir diisiince balonu yapin. Bu
diigtincelerinizi, diisiince balonunun igine yazin.

Bu kisimda cocuklarin olumsuz disiincelerini daha rahat bulabilmelerine
yardime1 olmak i¢in gerektiginde kognisyon listesinden yararlanilmistir.

o Simdi de kendinizle ilgili olumlu olarak hangi diisiinceye sahip olmak
isterdiniz? Bu diistiinceyi de baska bir balonun igine yazin.

Bu kisimda da cocuklarin olumlu diislincelerini daha rahat bulabilmeleri i¢in

gerektiginde kognisyon listesinden yararlanilmistir.
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Kognisyon listeleri hem olumlu hem de olumsuz diisiincenin bulunmasini
kolaylastirmis, siireci hizlandirmstir.

‘I'den ‘7’ye kadar olan bir say1 dizisinde, bu diisiincenin sizin icin ne kadar
gecerli oldugunu yazmanizi istiyorum. ‘1’ hi¢ dogru olmadigimi, bu sekilde
diistinmediginizi; ‘7’ ise tamamiyla dogru oldugunu, tamamen bu sekilde
diistindiigtiniizii belirtiyor.

Cocuklarin  somutlagtirabilmeleri  i¢gin  VOC  kopriisii  metaforundan
yararlanilmigtir. Bu kisimda 6grencilere “Képriiniin neresindesiniz?” sorusu
sorulmustur. VOC kopriisii materyali 6grencilerin kolaylikla VOC puanlarini
belirlemelerini saglamistir.

Bu olayin sizi simdi_ne kadar rahatsiz ettigini bulup puani, kagidin kosesine
vazmanizi  istiyorum. ‘0’ olaya bakinca sakin kalabiliyorum, ‘10’
diistinebilecegim en yiiksek rahatsizlik derecesi, ‘5’ de orta derecede rahatsiz
ediyor. Rahatsizliginizi ‘0’ la ‘10’ arasindaki her rakamla ifade edebilirsiniz.”
Ogrencilerin somutlastirabilmeleri i¢in SUD 6l¢eginden yararlanilmustir.

Simdi yine bir balon ¢izip i¢ine duygunuzu yazmanizt istiyorum.

Simdi bedeninize odaklanin neler oluyor fark edin. Bedeninizi tarayin nerelerde
dit dit ediyor. Yeni bir balon cizerek bedeninizde fark ettiklerinizi yazin.”

Ogrenciler sirastyla tiim yonergeleri yerine getirmislerdir.

Degerlendirme asamasi tamamlandiktan sonra duyarsizlagtirma agamasina gegilmistir.

“Simdi ¢izmis oldugunuz resme bakarak duygularinizi, diistincelerinizi ve bedeninizde

hissettiklerinizi aklinizda tutun ve kendinize tip tip yapin...Evet, simdi derin bir nefes

alin. Resimlerinizin arkasini ¢evirin.

Simdi ne geliyor bunun resmini ¢izin. (2. Resim) Hepimiz farkl farkliyiz.
Yasadiklarimiz, diigiincelerimiz, duygularimiz, resimlerimiz farkl farkh. Eger
cizgiler duygularinizi ifade etmenize yetmiyorsa yazabilirsiniz de... (Resimler
tamamladiktan sonra) bu olayin sizi simdi ne kadar rahatsiz ettigini bulup
puani, kdgidin késesine yazmanizi istiyorum.

Simdi ¢izdiginiz resme bakarak yeniden kendinize tip tip yapin. (Resim hakkinda
konusulmadan tip tip yapilmustir.)

Simdi ne geliyor bunun resmini ¢izin. (3. Resim) (Resimler tamamladiktan
sonra) bu olayin sizi simdi ne kadar rahatsiz ettigini bulup puani, kdgidin

kosesine yazmanizi istiyorum.
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o (izdiginiz resimlere bakin ve resmimize bakarak tip tip yapin.

o Simdi bir resim daha c¢izecegiz. Simdi ne geliyorsa onu c¢izin. (4. Resim)
(Resimler tamamladiktan sonra) bu olayn sizi simdi ne kadar rahatsiz ettigini
bulup puani, kdgidin késesine yazmanizi istiyorum.

o (izdiginiz resimlere bakin ve resminize bakarak tip tip yapin.

o Simdi de son bir resim daha ¢izecegiz. Simdi ne geliyorsa onu ¢izin. (5. Resim)
(Resimler tamamladiktan sonra) bu olayn sizi simdi ne kadar rahatsiz ettigini
bulup puani, kdgidin késesine yazmanizi istiyorum.

Herkesin farkl hisleri, farkly davranislart olabilir ¢iinkii hepimiz farkliyiz. Siz
kendinizi ¢ok giizel anlatiyorsunuz” gibi clmlelerle Ogrencilere egitsel
miidahalelerde de bulunulmustur.
5. Duyarsizlastirma asamasi sonrasi olumsuz materyallerin toplanmasi ve igsel siireglerde
ortaya c¢ikan rahatsizliklarin giderilebilmesi i¢in kutu egzersizi yapilmistir.
“Bazen okulda, evde ya da baska bir yerdeyken aklimiza bizi rahatsiz eden diisiinceler,
duygular gelebiliyor. Simdi yapacagimiz kutu egzersiziyle bu diisiince ve duygulart ¢ok
stki kapatilmig, ag¢ilmayacak bir kutuya koydugunuzu hayal etmenizi isteyecegim.
Bunun igin oncelikle sizden sandalyenize rahat¢a oturmanizi, suwtinizi dayayip
ayaklarinizi da saglamca yere basmanizi istiyorum. Benim saymamla beraber ii¢ derin
nefes alp verin. Ugiincii nefesi verirken gézlerinizi kapatin ya da segtiginiz sabit bir
noktaya bakin...
Simdi goziiniiziin oniine istediginiz biiyiikliikte bir kutu getirin. Biiyiikliigiiniin, renginin,
malzemesinin tam da sizin istediginiz gibi olmasini saglayn...Bu kutu hangi
malzemeden yapilmis olsun? ... Hangi renk olsun? ... Disinda nasil sekiller olsun? ...
Ici nasil olsun?... Istediginiz tiim detaylara gére kutuyu hayal edin...
Simdi  kutunuzun kilidini a¢in, sizi rahatsiz eden tiim duygu, diisiince, duyum,
goriintiileri icine gonderin. Izin verin size rahatsizlik veren seylerin hepsi gitsin.
Simdilik sizi rahat biraksin. Bu kutu tiim rahatsizliklar i¢inde tutacak kadar biiyiik ve
saglam... Gidene kadar bekleyin ve kapagint sikica kapatip kilitleyin... Size rahatsizlik
veren tiim kotii seyleri dilediginiz zaman bu kutuya gonderebilir ve kapagini
kilitleyebilirsiniz...
Simdi nasil hissediyorsunuz?”
Kutu egzersizi sonrasi ortaya ¢ikan olumlu duygu ve duyumlar kelebek kucaklamasiyla

yerlestirilmistir.
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Ogrencilerin oturumdan daha rahat ayrilabilmeleri igin giivenli yer etkinligi
yaptirtlmistir.

Ogrencilerin bu oturumla ilgili soracaklari ekleyecekleri seylerin olup olmadig
sorulmus, oturumla ilgili geribildirimleri alinmig ve oturum sonlandirilmustir.
Ogrenciler resimleri ¢izerken baslangigta olumsuz duygular hissetseler de son
cizimlerde kendilerini iyi hissettiklerini ifade etmislerdir. Kutu egzersizi ile glivenli yer

egzersizinin kendilerini rahatlattigini belirtmislerdir.

Besinci oturumun materyalleri
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Negatif Kognisyonlar (NK)

Pozitif Kognisyonlar (PC)

Kotii bir gocugum
Korkagim

Giigsiiziim

Ezik biriyim
Alinganim/kirilganim
Yapamam/Beceremem
Tembelim

Aptalim/Salagin tekiyim
Anlayamam/kafasizim
Degersizim

Rahat degilim/sakin degilim
Heyecanliyim/ kaygiliyim
Dikkatsizim

Yaramazim

Kendime giivenim yok
Caresizim/Elim kolum bagh
Bag edemem

Sanssiz biriyim

Yanlis yaptim

Benim sugum

Sevilmeyen biriyim
Arkadas edinemem/yalnizim
Istenmeyen biriyim
Sismanim

Cirkinim

Kendimi begenmem
Farkliyim

Zarar gordiim

Miikemmel olmaliyim/En iyi
olmaliyim

Koétii bir bir ablayim ya da abiyim
Annem/babam beni korumadi
Hastayim

Oliiyordum

Nesesizim/ kotiimserim

Iyi bir cocugum

Cesurum

Glgliyiim

Saglam biriyim/ Oldugum gibi iyiyim
Dayanikli olmay1 6grenebilirim
Yapabilirim/Becerebilirim

Calismay1 6grenebilirim
Akilliyim/Zekiyim

Anlayabilirim

Degerliyim

Rahatlayabilirim/Sakinim

Sakin olmay1 6grenebilirim

Dikkatli olmay1 6grenebilirim
Davraniglarimi kontrol etmeyi
Ogrenebilirim

Kendime gilivenmeyi 6grenebilirim
Yardim alabilirim/¢are bulabilirim

Bas edebilirim/bir yol
bulabilirim/segeneklerim var

Sahip oldugum iyi seyler var/ lyi seyler
hak ederim

Elimden geleni yaptim

Masumum/ Herkes hata yapabilir
Sevilirim/Sevgiyi hak ederim

Arkadas edinebilirim/sevenlerim var
Sevilen biri olmay1 6grenebilirim
Kendimden memnunum/bdyle iyiyim
Oldugum gibi iyiyim

Kendimi begenirim

Orijinal farkliyim

Simdi iyiyim/ gegmiste kaldi

Elimden geleni yaparim/yapabildigim iyi
seyler var

Iyi bir kardes olmay1 &grenebilirim
Annem/babam beni koruyabilir
Saglikliyim/ Tyiyim/ lyilesiyorum
Hayattayim/ kimsenin sugu degil

Neseli  olmayr  &grenebilirim/mutlu
olmayi hak ediyorum

Temel Kognisyonlar (NK)

Temel Kognisyonlar (PK)

Tehlikedeyim

Kendimi koruyamam

Kontrolde degilim

Kendimi kontrol edemem
Kimseye/higbir seye glivenemem

Simdi giivendeyim/ gegmiste kaldi
Kendimi korumay1 6grenebilirim

Su an kontroldeyim

Kendimi kontrol edebilirim

Giivenmeyi 6grenebilirim/Kime
giivenebilecegimi segebilirim

seviyelerine gore bunlar kognisyo

Kiigiik cocuklar duygularini ve beden duyumlarini kognisyon olarak verebilirler. Gelisim

n olarak degerlendirilebilir. Ornegin:

Beden (NK) Beden (PK)
Karnim/ bagim agrir Karnim/basim rahat
Duygu (NK) Duygu (PK)
Mutsuzum/iizgiinim Mutluyum
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Degerlendirme ve duyarsizlastirma asamalarinda 6grencilerin AS kagida cizimleri

Birinci 6grenci

Birinci resim (en istteki): Dedesi mezara gomiiliirken... Babas1 ve kendisi de toprak
atmis, dedesinin gomiilmesini izlemis (SUD=10). (Cesitli sebepler dolayisiyla 6grencinin
annesinin babasiyla aile gorlismiiyor. Babasinin babasi olan dedesi ise 0grencinin yasaminda
¢ok dnemli bir yerde; sevginin, giivenin ve giiciin sembolii... Birlikte yasiyorlar. Dede covid
geciriyor ve ani olarak hastaneye kaldiriliyor, sonrasinda Sliiyor. Cocuk dedesinin 6liim

haberini ilk aldiginda ruh halini “yolunu kaybetmis bir tavuga” benzetiyor.)
Ikinci resim (sol ortadaki): i¢indeki siniri, dfkeyi resimlemis (SUD=5).
Uciincii resim (ortanin ortasi): I¢indeki giicii ¢izmis (SUD=1)

Dordiincii resim (sag ortadaki): Korkusuyla savasiyor; icindeki gii¢, i¢indeki siniri

yeniyor (SUD=0)

Besinci resim (en alttaki): Artik tamamen giiclenmis ve yenilmez (SUD=0)
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Ikinci 6grenci

Birinci resim (en tistteki): “Yatak odasina kardeslerimle beni gotiiriip babamin 61diigiinti
sOyledikleri sahne” (SUD=8). (Baba 6ldiigili giin yliriiyerek 6grenciyi okula birakmus, sarilarak
giilerek ayrilmiglar, hicbir seyi yokmus, okuldan donerken evlerinin 6niinde ani olarak kalp
krizi geciriyor ve sesini list katta oturan esine dahi duyuramiyor. Yoldan gegenler hastaneye

gotiirtiyorlar; fakat kurtarilamiyor ve o giin 6liiyor)
Ikinci resim (sol ortadaki): “Bir orman, igerisinde ugur bdcekleri var” (SUD=2).

Ugiincii resim (ortanin ortasi): “Bulutlarm, kuslarin oldugu bir gokyiiziinii fark ettim”

(SUD=0)

Doérdiincii resim (sag ortadaki): “Denizin dalga seslerini dinliyorum, huzur buluyorum”

(SUD=0)

Besinci resim (en alttaki): “Ben kiigiikken kusumu ailem benden habersiz olarak birine
vermisti. Tip tiplardan sonra o kusun gokyliziinde uctugu ve kanadinin elime kondugunu

gordiim” (SUD=0) (Ogrenci burada vedalasamadigi kusuyla vedalasabilmenin huzurunu

yastyor)
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Uciincii 6grenci

Birinci resim (en tstteki): “Dedemin 61diigil, onunla goriisemedigim, onu géremedigim
zaman (SUD=7). (Dede covid geciriyor ve Oliiyor. O sirada 6grenci ve ailesi de covid
gecirdiklerinden ve karantinada olduklarindan dolay1 dedesinin evinin iist katinda oturmalarina
ragmen ne dedesini hastayken gorebiliyorlar ne 6ldiiglinde mezarina gidebiliyorlar ne de

taziyesinde bulunabiliyorlar.)
Ikinci resim (sol ortadaki): I¢inde fark ettigi kirginlik ve kizginlik duygular (SUD=6).

Uciincii resim (ortanin ortas1): Dedesi bir kere cani sikildiginda tiim evi pembeye
boyamis hatta 6grencinin de evini pembeye boyamak istemis. Canm sikiliyor diye bu sekilde
boyama isine girismesi ve her seyi pembeye boyamasi ¢ok komiklerine gitmis, uzun siire buna

giilmiisler. Bu resimde dedesinin boyadigi o pembe ev (SUD=1)
Dordiincti resim (sag ortadaki): Giivenli yerindeki orman (SUD=0)

Besinci resim (en alttaki): Gokkusaginin ¢iktigi, masmavi bulutlarla kapli, ugur
boceklerinin ugustugu bir gokyiizii (SUD=0)
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Dordiincii 6grenci

Birinci resim (en tistteki): Dedesinin kaza yaptig1 yeri ilk gordiigii zaman (SUD=9).
(Dede, amca ve baba birlikte yolculuk yaparlarken kaza yapiyorlar ve dede orada dliiyor,

Ogrencinin babas1 sakat kaliyor, amcasi ise o giinden sonra araba kullanamiyor)
Ikinci resim (sol ortadaki): Dedesi ve onunla ilgili olumlu anilar1 hatirliyor (SUD=6).

Uciincii resim (ortanin ortasi): Birisine yardim ediyor (SUD=1) (Ogrenci kendisi ve
yardim ettigi kisiyi kiyafet, renkler gibi 6zellikler yoniinden birebir ayn1 ¢izmis, 6§rencinin bu

sahnede kendisine yardim ettigi, kendisini iyilestirdigi diistiniiliiyor)

Dérdiincii resim (sag ortadaki): “Kayikla geziyorum” (SUD=0) (Ogrenci aslinda
kayikla gezmekten korktugunu; fakat burada artik korkmadigini ve gezebildigini bunun
iistesinden gelebildigini belirtiyor)

Besinci resim (en alttaki): “Basarili ben” (SUD=0)
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Besinci 6grenci
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Birinci resim (en Ustteki): Hastanede 6len annesinin mosmor olan yiiziinii gordiigii an
(SUD=10). (Ogrenci oturumlarm baslarindayken annesinin mosmor olan yiiziiniin goziiniin
oniinden gitmedigini, onunla gecirdikleri giizel anilar1 hatirlayamadigin1 - belirtmistir.
Calismalar sonrasinda ise olumlu anilari ve annesinin giilen yliziinii hatirlayabildigini

belirtmistir.)
Ikinci resim (sol ortadaki): Aglama istegi (SUD=10).
Ucgiincii resim (ortanin ortasi): Rahatlama (SUD=9)

Dordiincii resim (sag ortadaki): Annesiyle parka gidip bankta oturduklari sahne

(SUD=5)
Besinci resim (en alttaki): Tiim aile piknige gittikleri zaman (SUD=0)
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Altinci 6grenci

(?wrr"i\

m m /
o 5

- % A
OYup

O]nm—.q‘ ©0n a1
M Firker ‘j “ri
Yot ora

v:ﬁ svidio

L

Birinci resim (en Ustteki): Dedesiyle gecirdikleri ¢esitli anilar gdziiniin 6niine gelmis en
kotii sahne dedesinin mezarini gordiigii sahne (SUD=6). (Dede, 6grenciyle oyun oynarken
dgrencinin gozlerinin 6niinde kalp krizi gegirerek dliiyor. Ogrenci, sonrasinda mezarini ziyarete

gittiklerinde dedesinin dliimiine dair tiim anilarinin canlandigini belirtiyor.)

Ikinci resim (sol ortadaki): Once iiziintii, heyecan duygularini; sonrasinda ise rahatlama

duygusunu fark ediyor (SUD=4).
Ucgiincii resim (ortanin ortasi): Giiclii olmak. .. Giiciinii fark ediyor (SUD=3)

Doérdiincii resim (sag ortadaki): Giig, rahatlama (oh!), seving (yes) duygularimi fark

ediyor (SUD=2)

Besinci resim (en alttaki): Oyun oynamak diinyasim1 c¢iziyor. “Sosyal oldum,
arkadaslarimlayim” ciimlelerini kuruyor (SUD=0) (Ogrenci rutinine déniiyor, artik hayatin

normal akis1 ig¢erisinde)
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Altinci oturum
Oturum Siiresi: 50 dakika
Amag 1: Yas ile ilgili travmatik deneyimlerin olumsuz etkilerini ortadan kaldirmak

Alt Amaclar
5. Uyelerin yas ile ilgili travmatik deneyimlerinin olumsuz etkilerini bugiin
yasamamalarini saglamak
6. Kayba yonelik adaptif inanglar1 arttirmak
7. Kayba yeniden anlam vermelerini saglamak

8. Duygusal anlamda 6len kisi ile iligkileri yeniden diizenlemek
Amac 2: Uyelerin stabilizasyonlarini ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt Amaclar
3. Grup iiyelerinin kaynaklarini kullanmalarini saglamak

4. Uyelerin daha sakin oturumdan ayrilmalarini saglamak

Kazanimlar
1. Yas ile olusan aci tizerinde calisir
2. Olen kisinin bulunmadig1 bir gevreye uyum saglar

3. Duygusal anlamda 6len kisi ile iligkilerini yeniden diizenler ve yasamaya devam eder

Materyaller

1. A4 kagitlar, renkli kalemler, boyalar

2. “Hayatina Devam Eden Yavru Yesil Aga¢” hikayesi
3. Konusan agaglar, konusan mantarlar ve baykus gorseli
4

Su, kutu mendil

Yapilan Etkinlikler
1. Oturuma giris (stire: 5 dakika)
2. Hayatina Devam Eden Yavru Yesil Agag hikayesi (siire: 20 dakika)
3. Veda mektubu (siire: 15 dakika)
4. Beden taramasi (siire: 5 dakika)
5. Degerlendirme (siire: 5 dakika)
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Oturum Siireci

1. Besinci oturumun kisa bir 6zeti yapilmistir. Bu oturumun sondan bir dnceki oturum
oldugu 6grencilere hatirlatilmistir.

2. Ogrencilere gorseller esliginde “Hayatina Devam Eden Yavru Yesil Aga¢” hikayesi
okunmus ve ardindan 6grencilere, “Hikayeyi dinlediniz. Simdi sizden bu hikadye ile ilgili
aklinizda kalan ve size iyi gelen kismin resmini yapmanizi istiyorum” denilmistir.
Ogrenciler genel olarak Yavru Agac ile Bilge Baykus’un konustuklar1 sahneden
etkilenmislerdir. Bu kapsamda Yavru Agacin Blyiikk Agaci hatirlamak, onunla bag
kurmak i¢in neler yapabilecegini 6grendigi ve zor zamanlarda kendisini iyi hissetmek
icin neler yapabilecegini fark ettigi konusma kismi onlarin en ¢ok etkilendigi kisim
olmustur.

“Simdi resimlerinize bakarak kendinize tip-tiplar yapin.”

“Simdi bedeninize odaklanmanizi istiyorum. Biitiin bedeninizi iyice fark edin ve
herhangi bir yerde rahatsizlik var mi kontrol edin. Basimizdan bagslayin, yiiziiniizii,
boynunuzu, omuzlarinizi, kalbinizi, karmimizi, surtinizi, bacaklarimizi ayaklarinizi fark
edin ve herhangi bir rahatsizlik var mi bakin”

Ogrenciler, olumsuz beden duyumu belirtmemislerdir. Ogrencilerin olumlu bilisleri ve
duygular: yerlestirilmistir.

3. “Kaybettigimiz kisilere bazen veda etme sansimiz olmaz ve onlara séylemek isteyip de
soyleyemedigimiz seyler icimizde diigiimlenir ve bitilmemis isler olarak kalir. Bu
diigtimiin  ¢oziilmesi ve bitirilmemis islerimizin bitirilmesi kendimizi daha iyi
hissetmemizi saglar. Bu nedenle simdi sizden kaybettiginiz kisiye istediginiz her ne
varsa bir veda mektubu yazarak ifade etmenizi istiyorum...”

Ogrencilerden mektuplarin1 paylagmak isteyenler dinlenmis ve beden taramasi

yapilarak olumlu biligler ve duygular yerlestirilmistir.

Ogrenciler genel olarak mektuplarinda 6zlemlerini ifade etmislerdir. Ayrica iclerinde

kalan pismanlik ve sugluluk duygularini da ifade edenler olmustur. Ama tiim

mektuplarin sonu sevgi sozctikleri ile tamamlanmistir. Ayrica 6grenciler, mektuplarinda
rutinlerinden bahsederek hayat devam ediyor mesaji1 da vermislerdir. Bazi 6grenciler ise
gerceklestiremedikleri vedalagmalari bu mektuplar araciligiyla gergeklestirmistir.

4. Ogrencilerin bu oturumla ilgili soracaklari ekleyecekleri seylerin olup olmadig1
sorulmus, oturumla ilgili geribildirimler alinmis ve oturum sonlandirilmustir.

Ogrencilerden biri oturumlarla ilgili geri bildiriminde artik kendisini daha iyi ifade

edebildigini, daha iyi yazabildigini ve buna devam edecegini belirtmistir. Baska bir
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Ogrenci, oturumlar bitecegi i¢in iiziildiiglinii; fakat yapilan etkinlikler sonrasinda
rahatladig1 i¢in de mutlu oldugunu belirtmistir. Diger bir 6grenci artik daha kolay bir
sekilde rahatlayabildigini belirtmistir. Bir digeri ise oturumlar sonrasinda iizerinden bir

yiik kalkmig gibi hissettigini ve oturumlarin ona ¢ok 1yi geldigini sdylemistir.

Altinc1 oturumun materyalleri
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“Hayatina devam eden Yavru Yesil Agac” hikayesinde 6grencilerin akillarinda kalan

onlara iyi gelen kismin resimleri (Yerlestirme asamasi)

Birinci 6grenci (Sol istteki): Yavru Yesil Agacin Biiyiikk Yesil Agact hatirladigi
zaman... (Yavru Agacin Biilyiik Agaci hayallerinde, riiyalarinda gorebildigini fark etmesi ve

onu gdrebilmesi 6grenciye ¢ok iyi gelmis)

Ikici 6grenci (Sag iistteki): Yavru Yesil Agag ile Bilge Baykus’un konustugu ve Yavru
Agacin lizgilin hissettigi zor zamanlarda sakinlesebilmesi i¢in tip tip yapabilecegini, Biiyiik
Agaca mektuplar yazabilecegini ve kendisine iy1 gelen etkinliklerde bulanabilecegini fark ettigi

kisim.

Ucgiincii 6grenci (Sol ortadaki): Yavru Yesil Agag ile Bilge Baykus’un sohbet ettikleri
bolim. Yavru Agacin Biiyiik Agac i¢in yapabileceklerini fark ettigi kisim.

Dérdiincii 6grenci (sag ortadaki): Yavru Yesil Agag ile Bilge Baykus’un konugmalari...

Besinci 6grenci (sol alt): Yavru Yesil Agacin Bilge Baykusla konugmalar1 sonrasinda

bas etme becerilerini arttirdig1, neler yapabilecegini fark ettigi kisim

Altinct 6grenci (sag alttaki): Yavru Yesil Agac ile Bilge Baykus’un sohbet ettikleri

bolim
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Hayatina Devam Eden Yavru Yesil Agac

Zamanin birinde yemyesil bir ormanda ¢esit ¢esit agag aileleri yasarmis. Bu ailelerde
biiylik agaclar yavru agaclar1 kokleriyle beslerlermis. Yavru agaclar giizel giizel biiyiisiinler
diye onlara golge olurlarmis. Onlar1 ¢ok sever ve korurlarmis. (Pozitif baslangi¢, kaynaklar,
olumlu iliski aglary)

Bu ormanda yasayan agac ailelerinden biri de yesil aga¢ ailesiymis. Bu ailenin
yapraklar1 o kadar yesilmis ki herkes onlara “Yesil Agaclar” dermis. Bu ailede de Biiyiik Agag
Yavru Agaci besleyip biiytitiir, koruyup severmis. Yavru Agag da Biiylik Agacin yapraklarini
sallayarak kendisiyle oyunlar oynamasindan, sohbetler etmesinden ¢ok hoslanirmis. (Pozitif
bagslangi¢, kaynaklar, olumlu iligki aglary)

Glinlerden bir giin Biiylik Agacin yapraklar1 sararmaya, yavas yavas dokiilmeye ve
govdesinde yaralar olusmaya baslamis. (Travmatik olaya giris) Ormandaki Sifac1 Mantarlar
onu iyilestirmek i¢in ellerinden geleni yapmislar; ama onu kurtaramamiglar. Bu ne Sifaci
Mantarlarin ne Biiylik Agacin ne de Yavru Agacin suguymus. Hi¢ kimsenin sucu degilmis. Bu
ormanda bazi agaglar uzun, bazilar1 ise kisa yasarmis. Hayatin akist boyleymis. (Travma
islemlemesine hazirlik)

Yavru Agag, Biiyilk Agacin yasamini kaybettigine Once inanamamis. Sonrasinda
Ofkelenmis, kafasi1 karismis ve bu duruma cok iiziilmiis. Biitiin agaclar sevdikleri yakinlarini
kaybettiklerinde bdyle hissederlermis. Bu ¢ok normalmis. (Travmaya verilen tepkilerin dogal
oldugunu aciklama).

Diger biiyiik agaclar, Yavru Agacla konusmaya, onu teselli etmeye calismislar. Fakat
Yavru Agac giin gectikge sessizlesmeye ve eskisi gibi oynamamaya, eglenmemeye baslamas.
Endiselenen diger biiyiik agaclar ormandaki Bilge Baykustan yardim istemisler. (Psikolojik
danismanla tanisma)

Bilge Baykus gelmis. Yavru Agaca hikayeler anlatmis. Onunla oyunlar oynamis. Yavru
Agag¢ da Bilge Baykusa Biiyiik Agac ile yaptiklar giizel seylerden, oynadiklar1 oyunlardan
bahsetmis. Onu artik géremedigi i¢in ¢ok iiziildiigiinii de sdylemis. Bilge Baykus “Gormenin
cesitli yollari vardir. Biiylik Agaci hayallerinde ve riiyalarinda gorebilirsin” demis. Yavru Agag,
Biiyliik Agagla oynadiklar1 oyunlar, kikir kikir giildiikleri anilar1 hatirlamis. “Evet, onu
hayallerimde ve riiyalarimda gorebilirim” diye i¢inden gegirmis. Bilge Baykus “Biiyiik Agaci
goremesende onunla aranda hi¢ kopmayacak bir sevgi bagin var, onu sevdigini ve onun seni
sevdigini kalbinle hissedebilirsin” diye eklemis. Yavru Agac giiliimseyerek “Evet, onu
goremesem de onun sevgisini tasiyan bir kalbim var” diye tekrar icinden gecirmis. (Bas etme
becerileri, pozitif kognisyonlar)

Bilge Baykus, Yavru Agaca kendisini iizgiin hissettigi zor zamanlarda sakinlesebilmesi
icin derin nefes alip vermeyi, kelebek kucaklamasi yapmay1 6gretmis. Yavru Agag artik Biiyiik
Agaci 0zlediginde onunla olan anilarimi hatirlayabiliyor, ona resimler yapabiliyor, mektuplar
yazabiliyor ve onun i¢in dualar edebiliyormus. Ayrica Yavru Aga¢ yalniz da degilmis. Diger
bliyiik aga¢lar onu koruyor ve seviyorlarmis. Zor zamanlarda iyi hissetmenin pek ¢ok yolu
varmig. Yavru Aga¢ da bunlart uyguluyormus. Hayat devam ediyormus ve onun &8renecegi
cok sey varmis. (Bas etme becerileri, pozitif kognisyonlar, olumlu gelecek algisi).”

(“Hayatina devam eden Yavru Yesil Aga¢ hikayesi” bu miidahale programi i¢in Esra
Teke tarafindan kaleme alinmistir.)
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Yedinci Oturum
Oturum Siiresi: 50 dakika
Amac 1: Gelecekteki zorluklarla miicadele etmeyi 6grenmek

Alt Amaclar:
4. Zorluklarla miicadele edebilmek icin destekleyici kisileri belirleyebilmek
5. Zorluklarla miicadele edebilmek i¢in gerekli stratejileri belirleyebilmek

6. Sorunlara yonelik ¢oziimler iiretebilmek
Amag 2: Grup siirecinde kazanilan bilgi ve becerileri pekistirebilmek

Alt Amaglar:
6. Grup oturumlari boyunca 6grenilenleri hatirlayarak biitiinlestirebilmek
7. Grup yasantisinin kendi lizerlerindeki etkilerini gorebilmek
8. Baskalarina yonelik iyi duygular ifade edebilmek
9. Gelisim ve degisimin farkina varabilmek

10. Baskalarindan gelen iyi duygulari kabul edebilmek
Amac 3: Uyelerin stabilizasyonlarmi ve duygu regiilasyonlarini arttirmak

Alt Amaclar:
3. Gruptan olumlu duygularla ayrilabilmek

4. Uyelere olumlu duygu kazandirmak

Materyaller
1. A4 kagitlar, renkli kagitlar, renkli kalemler, boyalar
2. Su, kutu mendil

Yapilan Etkinlikler
1. Oturuma giris (siire: 5 dakika)
2. Al parcali hikaye teknigi (siire: 25 dakika)
3. Hosea kal kartlar (siire: 10 dakika)
4. Degerlendirme (stire: 10 dakika)
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Oturum Siireci

1. Altinc1 oturumun kisa bir 6zeti yapilmistir. Ogrencilerin gecen haftadan bu haftaya
deneyimleri dinlenmis ve bu oturumun son oturum oldugu 6grencilere hatirlatilmustir.

2. “Zor durumlarla bas ederken ve olumsuz duygulardan uzaklasip rahatlarken hepimiz
farkli kanallar kullaniriz. Inanglar, duygular, sosyal destek, hayal giicii, diisiince,
harekete ge¢me (fiziksel) bu kanallardandwr. Simdi sizlerle alti par¢all hikdye teknigi
uygulayacagiz. Oniiniizdeki kagitlar alti kareye boliinmiis. Sizden bu kagittaki her bir
kareye sirasiyla verilen yonergeyi ¢izmenizi istiyorum (Ozcan Giizgiin vd., 2017).

e Birinci kare: Bir kahraman cizin. Kahramanmmnizin ozellikleri neler?

o [kinci kare: Kahramammizin gérevini ¢izin. Ne yapmak istiyor, neyi basarmak
istiyor?

e Uciincii kare: Kahramanimizin amacina ulasmasim engelleyen nedir?

o Dordiincii kare: Kahramanin bu engeli asmasi icin ona kim ya da ne yardim
eder? (Kullandig1 kanallar) Soruna buldugu ¢éziim yollar: neler?

e Besinci kare: Kahramanin bu ¢oziim yollariyla birlikte sorunu ¢ozdiigii sahneyi
¢izin,

o Altinci kare: Kahramaninizin hikayesinin sonu nedir? Hikdye nasil bitiyor?

Ogrencilerin gizimlerinin ardindan goniillii olanlar gizdikleri hikayeleri paylasmislardir.

3. Ogrencilerin son kez SUD puanlari alinmustir. Duygular1 ve beden duyumlar

sorulmustur. Kelebek kucaklamasiyla olumlu duygu ve beden duyumlari
yerlestirilmistir.
Bir 6grenci disinda tiim 6grenciler SUD puanlarinin “0” oldugunu belirtmislerdir. Bir
ogrenci ise “2” oldugunu belirtmistir. (izleme testinde bireysel olarak tekrar SUD
puanlar1 soruldugunda tiim 6grenciler, SUD puanlarinin “0” oldugunu belirtmislerdir.)
Duygulari; mutluluk, sakinlik, huzur, rahatlama seklinde ifade etmislerdir. Bu duygular
bedenlerinde gogiis, kafa, kol ve ayak bolgelerinde hissettiklerini belirtmislerdir.

4. Ogrencilere bu oturumun son oturum oldugu hatirlatilmistir. “Hosca kal” (Akgiil, 2012)
demenin 6nemi Ogrencilerle tartisiimistir. Hosca kal demenin, veda etmenin iizgiin
olmakla basa ¢ikmanin ve bir iliskinin bittigi anda yeni iliskilere baslamanin bir yolu
oldugu belirtilmistir. Oturumu bitirirken hosca kal diyebilmek i¢in 6grencilerden
grubun diger tiyeleri i¢in kartlar yapmalar1 istenmistir. Bunun i¢in 6grencilerden kartlari
ikiye katlayip katlanan kismin disina “Sana iyi dileklerimle” yazip altina grup

arkadaglarinin ismini yazmalari istenmistir. Kartin igine arkadaslarinin bir veya iki
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olumlu ozelligini belirterek cesaretlendirici climle yazmalar1 istenmistir. Yazim
calismasi bittiginde yazili kartlar, tizerinde ismi bulunan kisilere verilmistir. Etkinlikle
ilgili paylasimlar dinlenmistir.

Oturumlarin genel bir degerlendirmesi yapilmis, daha onceki oturumda olusturulmus
olan destek sandiklar1 6grencilere hediye edilmis, vedalasilarak oturum bitirilmistir.
Ogrenciler sirasiyla oturumlar ile ilgili sunlar1 sdylemislerdir:

“Artik annemin hep yanimda oldugunu hissediyorum, kabullendim ve uyum sagladim.”
“Daha giiclii, rahat ve mutlu hissediyorum; ilk baslarda dedemi hatirlayinca g¢ok
tiziiliyordum simdi ise onunla gecirdigim giizel anilarimi hatirliyorum ve mutlu
oluyorum.”

“Eskiden mutluydum, sonra mutsuz oldum, simdi ise yeniden mutlu oldum. Eskiden
ofkemi kontrol edemiyorum, simdi ise 6fkemi kontrol edebiliyorum.”

“Daha giiclii hissediyorum, daha rahatim, daha sosyalim.”

“Eskiden o kaza zamanini diisiindiigiimde ¢ok tiziiliiyordum, simdi bagka giizel seyleri
de diistinebiliyorum ve mutluyum, kendimi gii¢lii ve basarili hissediyorum.”

“Eskiden babamin o6liimii hakkinda konusmak bana ¢ok zor geliyordu, simdi
konusabiliyorum. Simdi daha rahatim, rahatlayabiliyorum. Tip tip yapmak bana iyi

geliyor.”

Yedinci oturumun materyalleri
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Alt1 parcali hikiye teknigi uygulamalar

Birinci 6grenci

Bir kahraman cizin.

Kahramaninizin ozellikleri
neler?
Isinh gozlere sahip, biyikli,
giicli, kibar...

Kahramanmnizin gorevini

gizin.
Ne yapmak istiyor, neyi
basarmak istiyor?

Sularini kotiilerin elinden

Kahramaninizin

amacind ulasmaszm

engelleyen nedir?

Suya ulagmasini

engelleyen cesitli

almak istiyor. tuzaklar var.
Kahramanin bu engeli
asmasi icin ona kim ya da
ne yardim eder? (Kullandig1 Kahramanin bu ¢oziim Kahramaninizin

kanallar) Soruna buldugu
¢oziim yollar1 neler?
Uzay kaplumbagasi ona
yardim ediyor.
“Gozlerindeki 1s1nla
elektrikleri kesebilir,

tuzaklar asabilirsin.”

vollariyla birlikte sorunu

cozdiigii sahnevi ciz.

Kahraman gozlerindeki
1isinla elektrikleri kesip

tuzaklari astyor.

hikayesinin sonu nedir?

Hikave nasil bitivor?

Sularini geri aliyor.
Boylece sorun

¢oziiliiyor.
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Ikinci 6grenci

Bir kahraman cizin.

Kahramaninizin ozellikleri
neler?

Resim ¢izmeye bayilir, ¢ok

Kahramaninizin gorevini

cizin.
Ne yapmak istiyor, neyi

basarmak istiyor?

Kahramaninizin

amacina ulasmasml

engelleyen nedir?

Yasi yazar olmak icin

kibar, ¢ok meraklidir. o
Yazar olmak istiyor. cok kiiciik.
Sorunlarini konusarak ¢ozer
Kahramanin bu engeli
asmasi icin ona kim va da
Kahramanin bu ¢oziim Kahramaninizin

ne yardim eder? (Kullandig1

kanallar) Soruna buldugu

¢ozliim yollart neler?
Yazar olabilene kadar
defterine bir¢ok hikaye ve

siir yazmaya karar verdi.

vollariyla birlikte sorunu

cozdiigli sahnevi ciz.

Defterine hikaye ve siirler

yaziyor.

hikayesinin sonu nedir?

Hikave nasil bitivor?

Biiytiyiip ¢ok sevilen
bir yazar oluyor.
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Uciincii 6grenci

Bir kahraman cizin.

Kahramaninizin ozellikleri
neler?

Giiler yiizii ile lizgiinleri

Kahramamnizin gorevini

cizin.
Ne yapmak istiyor, neyi
basarmak istiyor?

Diinyadaki herkesi mutlu

Kahramaninizin

amacina ulasmasini

engelleyen nedir?

Koti. Onun mutlu

ettiklerini tekrardan

kanallar) Soruna buldugu
¢ozliim yollart neler?
Kardesi bu engeli
asmasinda ona yardim
ediyor. Kotii’ye de kelebek
kucaklamasi yaptirip onun
katiiliik yapmadan kendini
iyi hissetmesini saglamaya

karar veriyorlar.

vollariyla birlikte sorunu
cozdiigii sahneyi ciz.

Kardesi ile birlikte Kotiiyii

yeniyorlar. Hep birlikte
kelebek kucaklamast
yapiyorlar.

mutlu eder. . L
etmek istiyor. tiziiyor.
Kahramanin bu engeli
asmasi icin ona kim va da
ne yardim eder? (Kullandig1 o
Kahramanin bu ¢oziim
Kahramaninizin

hikayesinin sonu nedir?
Hikave nasil bitivor?
Koti de dahil olmak

tizere herkes mutlu

oluyor.
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Dordiincii 6grenci

Bir kahraman cizin.

Kahramaninizin ozellikleri
neler?
Cok zeki, bilgili.

Kahramaninizin gorevini

Ne yapmak istiyor, neyi
basarmak istiyor?
Derslerinde basarili, bilgili,

akill olmak istiyor.

Kahramaninizin

amacina ulasmaszm

engelleyen nedir?

Birisinin 6liimiiniin onu
cok etkilemesi ve ¢ok

tziilmesi

Kahramanin bu engeli

asmasi icin ona kim va da

ne yardim eder? (Kullandig1

kanallar) Soruna buldugu
¢ozlim yollart neler?
Birisiyle (rehber 6gretmeni)
ile konusabilecegini

diisiiniiyor.

Kahramanin bu ¢oziim
vollariyla birlikte sorunu

cozdiigii sahnevi ciz.

Giivendigi birisiyle

konusuyor ve yardim aliyor.

Kahramaninizin
hikayesinin sonu nedir?

Hikave nasil bitivor?

Yardim aliyor ve artik
kahramanimiz basarili,
bilgili, akillt birisi
oluyor.
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Besinci 6grenci

Bir kahraman cizin.

Kahramaninizin ozellikleri
neler?
Kendisini iyi ifade eder,
insanlarin duygularini

anlayabilir.

Kahramaninizin gorevini

Ne yapmak istiyor, neyi
basarmak istiyor?
Ders caligmak, ddev

yapmak.

Kahramaninizin

amacina ulasmasml

engelleyen nedir?

Birisinin 6limiiniin onu
cok etkilemesi ve ¢ok

uzilmesi

Kahramanin bu engeli

asmasi icin ona kim va da

ne yardim eder? (Kullandig1

kanallar) Soruna buldugu
¢ozlim yollart neler?
Ablas1 ona yardim eder.

Onunla konusurlar.

Kahramanin bu ¢oziim
vollariyla birlikte sorunu

cozdiigii sahneyi ciz.

Ablast ile konusuyorlar ve
bu siirece aligmalar1

gerektigine karar veriyorlar.

Kahramaninizin
hikayesinin sonu nedir?

Hikave nasil bitivor?

Bu siireci kabulleniyor
ve uyum sagliyor. Artik
Odevlerini, derslerini

daha rahat yapabiliyor.
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Altinci 6grenci

Bir kahraman cizin.

Kahramaninizin ozellikleri
neler?

Kahraman: Ugan Adam.

Kahramaninizin gorevini

cizin.
Ne yapmak istiyor, neyi
basarmak istiyor?

Tyilerin dostu, kétiilerin

Kahramaninizin

amacina ulasmasmz

engelleyen nedir?

Ugar, goziinden kivileim Pelerininin yirtilmast.
diismani...
¢ikar, ¢cok gilizel konusur.
Koétiiliik yapanlar uyarir.
Kahramanin bu engeli
asmasi icin ona kim ya da
Kahramaninizin

ne yardim eder? (Kullandig1

kanallar) Soruna buldugu
¢ozlim yollart neler?
Yakin dostu kaptan Cekex
ona yardim eder. Onun
pelerininin yirtildigini

sOyler ve onu teselli eder.

Kahramanin bu ¢oziim
vollariyla birlikte sorunu

cozdiigii sahnevi ciz.

Ugan Adam, pelerinini diker

Ve yepyeni olur.

hikayesinin sonu nedir?

Hikave nasil bitivor?

Pelerini dikilir. Kaptan
Cekex ve Ugan Adam

cok sevinirler.
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Ek-2: Kisisel Bilgi Formu

Bilimsel aragtirmada kullanilmak {izere hazirlanmig bu formda yer alan sorulara dogru

ve samimi yanitlar vermeniz arastirmanin sonuglari agisindan degerli olacaktir. Liitfen ilgili

alana (X) isareti koyarak belirtiniz. Katkilariniz i¢in tesekkiirler.

o B~ W D

Ad-Soyad:

Cinsiyetiniz: () Kiz () Erkek
Siifiniz: ()3.Smf  ()4. Sif
Yasiniz ()8 ()9 ()10

Bugiine kadarki yasaminizda sizi etkileyen tiziicii duygusal veya fiziksel bir yasanti
gecirdiniz mi? () Evet () Hayir
Cevabiniz evet ise yasantinizin ne oldugunu yaziniz
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Ek-3: Cocuklarda ve Ergenlerde Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Belirti Olcegi

Asagida ¢ocuklar veya genclerin tiziicii bir olayla karsilagtiktan sonra yasayabilecekleri
bazi problemler listelenmistir. Asagidaki listede yer alan ifadeleri liitfen dikkatle okuyunuz.
Son 2 HAFTA ICINDE asagidaki sorunlari ne siklikta yasadigmizi 0-3 arasinda bir sayiy1

isaretleyerek gosteriniz.

Asagida size en ¢ok sikint1 veren olayin ne oldugunu yaziniz:

Size liziintii veren bu kotii olayn lizerinden ne kadar zaman gectigini yaziniz (Giin veya Ay

olarak belirtiniz):

0 1 2 3
Hi¢ veya simdiye kadar Haftada bir kere veya Haftada 2 -4 kere Haftada 5 veya daha
sadece bir kere daha az arasinda fazla

1. Olay hakkinda tam da istemediginiz zamanlarda akliniza gelen liziintii verici 0123
diisiinceler veya goriintiiler yasama

2. Kotii rityalar veya kabuslar gérme 0123
5. Olay1 diislindiigiiniizde veya konustugunuzda bedeninizde bir seyler hissetme 0123
(6rnegin, ter iginde kalma, kalbinizin daha hizl attigini hissetme gibi).

9. Genelde yapmaya alistiginiz bir seyleri daha az yapma veya bu seylere daha az ilgi 0123
gosterme

13. Uykuya dalmakta veya uyumakta gii¢liik gekme 0123
14. Kendinizi 6fkeli veya asabi hissetme 0123
17. Yerinden sigrama veya kolayca irkilme (6rnegin, arkanizdan biri gecerken) 0123
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