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REVIEW ARTICLE

OZET

Bu galismada, kaygi bozuklugu yasayan on bes yasinda kiz birey degerlendirilmistir. Mutsuz ve sikintili hissetme,
akranlartyla yakinhik kuramama, tekrarlayici depresif ataklar ve yogun kaygi belirtileri bulunmaktadir. Ilk
degerlendirmelerin ardindan Cocuklarda Anksiyete ve Depresyon Olgegi-Yenilenmis (CADO-Y) formu uygulanarak
kayg1 diizeyi belirlenmigtir. Cocuk ve ergen psikiyatri destegi de alinarak bilissel davramisg1 psikoterapi yOontemi
uygulanmig, hem ergene hem de ailesine psikoegitim verilerek yapilan uygulamalar pekistirilmistir. Diisiince-duygu-
davranis liggeni temel alinarak, detayli inceleme ve miidahale yapilmistir. Yapilan danigmanlik hizmetinde temel
amag, mevcut kok inanglari ¢iiriitmeye ¢aligmak degil, alternatif diisiinceler olusturmasini saglayarak diisiincelerinin
duygularini, duygularinin da davranislarini etkiledigi konusunda farkindalik gelistirmedir. Bu ¢alismada ev ddevleri,
farzet ki teknigi, alternatif bakis acisi, kendini agma, ¢ifte standart teknigi, kanit inceleme, arkadasimna ne tavsiye
edersin teknigi gibi uygulamalar yapilmistir. Calisma sonucunda ergende karsit gelme davraniglarinin azaldig,
akademik basarisinda artisin oldugu ve kaygi kontroliinii saglayabildigi gézlemlenmistir. Arastirma ile ergenlerde
diisiince, duygu ve davranis etkilesimine odaklanan bir bilissel davranisc1 psikoegitim programinin, kaygi diizeyini
azalttig1 sonucuna ulasilmistir.

Anahtar kelimeler: Ergenlik, kaygi bozuklugu, bilissel davranigsal terapi, psikoegitim.

ABSTRACT

In this study, a fifteen-year-old girl with anxiety disorder was evaluated. In the examined case; Feeling unhappy and
distressed, not being close to their peers, recurrent depressive episodes and intense anxiety symptoms. After the initial
evaluations, Anxiety and Depression Scale-Renewed (CADO-Y) form was applied in children. Adolescent, Child and
adolescent are directed to psychiatry. Both psychiatry and cognitive behavioral psychotherapy method were applied. It
is based on the thought-emotion-behavior triangle. The main purpose of the consultancy service is to ensure that it
creates alternative thoughts. In this way, the adolescent learned that their thoughts affect their emotions and that their
emotions affect their behavior. Thus, awareness was developed in adolescents in this study. In the study homework,
assumption that technique, alternative perspective, self-disclosure, double standard technique, evidence review, "what
do you recommend to your friend" technique were applied. As a result of the study, the academic success of the
adolescent increased and he was able to maintain anxiety control. With the research, the importance of thought,
emotion and behavioral interaction in adolescents has been revealed. It has been determined that anxiety level
decreases if cognitive behavioral psychoeducation program is applied.

Keywords: Adolescence, anxiety disorder, cognitive behavioral therapy, psychoeducation.



http://dx.doi.org/10.31569/ASRJOURNAL.38

ASR JOURNAL Open Access Refereed & Indexed & Journal

1. GIRIS

Ergenlik donemi insanin geligim siirecinde dnemli bir asamadir. Bireyde kiiltiirel, sosyal, biyolojik,
psikolojik ve ahlaki bakimdan degisikliklerin hizli yasandigi bir gelisim siirecidir (Calis, 2019).
Ergenlik doneminde kimlik arayisi, beden imajindaki degisikliklere uyum saglama siirecinin
getirdigi kaygilar, sosyal uyum igin ¢abalar1 6nemli kaygi problemlerini de beraberinde
getirmektedir (Yalgin, 2010).

Yogun kaygi diizeyi yasayan ergenler, normal giinliik yasamlarinda bir tehlike varmis gibi tetikte
hissetmektedirler. Abartili endise igerikli varsayimlar ve inanglar bulunmakta, bas edemeyecegini
diistinmekte ve giivensiz hissetmektedir (Chorpita vd, 2005). Ergenin giinliik yasam1 yogun kaygi
nedeniyle bozulabilmekte, ciddi fiziksel ve ruhsal problemler olusmaktadir (Emslie, 2008). Biligsel
modele gore insanlarin duygu ve davranmislari, olaylar1 nasil yorumladiklarindan etkilenmektedir
(Kuyken vd, 2008).

Cocuk ve ebeveynler, kaygi belirtilerini fiziksel bir hastaligin isareti olarak yorumluyorsa tim
biligsel ¢arpitmalari kapsayan bir vaka formiilasyonu hazirlanmasi yararli olmaktadir. Bireyde ve
ailede “kotii biriyim, degersizim kimse beni sevmez” gibi abartili ifadeler igeren temel inanglarin ne
zaman gelismeye basladigi, ne kadar oranda yerlestigi ve kalici olup olmadiginin belirlenmesi,
kaygilarin kontrol edilmesinin 6gretilmesinde onemlidir (Gormez, 2016).

Yapilan arastirmalar ¢cocuklarda biligsel davranis¢1 yaklagimin kaygi bozukluklari basta olmak tizere
sosyal beceri eksikligi, disa atim bozukluklari, duygudurum bozukluklari, dikkat eksikligi
hiperaktivite bozuklugu, saldirganlik, 06zgiiven eksikligi ve baz1 psikosomatik kaynakli
bozukluklarin tedavisinde kullanilabilecegini ortaya koymustur (Chorpita vd, 2005; Jeynes, 2015;
Rapee vd, 2009; Tekgiil, 2015).

Ergenlik donemindeki gelisimsel olaylar ve degisiklikler, genclerin kafa karigikligina, strese ve
hayatlarindaki diger zorluklara neden olabilecek bir dizi yasam karari ile karsi karsiya kalma
olasiligini arttirir (Skinner, Johnson&Snyder, 2005). Ergenlerin yasadiklar1 yogun kaygilar zihinsel
sagliklari, sosyal uyum ve psikolojik donanimlarma olumsuz etki olusturabilir (Huang vd, 2010).
Ergenlerin yaklagik %25'inin yasamlarinda aile liyelerinin 6limii veya baska bir travmatik olay gibi
en az bir stresli deneyimi vardir. Bu stres faktorlerinden bazilar1 okul ve kisilerarasi iligkiler ile
ilgilidir. Okul stres faktorleri arasinda zorbalik, 6grenme giigliikleri ve 6gretmenlerle yasanan kaygi
veren etkilesimler olmaktadir. Diger kisileraras1 stres faktorleri arasinda ebeveynler, akranlar,
kardesler ile catismalar ve bir erkek ya da kiz arkadasi ile uyumlu bir iliski kurmaya iliskin
zorluklar bulunur. Bu stres faktorlerinin ergenlerin duygusal ve davramigsal problemlerle ilgili
zihinsel saglig1 lizerinde 6nemli etkileri vardir (Overbeek vd, 2006). Yahav (2007), yetiskinlige
gegciste ergenlerin %23.2'sinin depresyon yasadigini belirtmistir. Ergenlerin %20’si bir anda olusan
ani kaygi durumunu sik yasamaktadir (Marmorstein&lacono, 2004). Bu hizli degisiklikler
doneminde bircok psikiyatrik bozukluk i¢in en yiiksek baslangic yasi ergenlik donemidir. Tiim
ergenler bu fiziksel, psikolojik ve sosyal degisikliklerle ilgili psikolojik sonuclar1 yagayamasalar da,
ergenlerin ¢gogunun hedef belirleme, problem ¢6zme, isbirligi ve elde etme becerisine odaklanan
psiko-egitim stratejilerinden faydalanabilecegine iligkin ¢aligmalar bulunmaktadir (Bowden, 2005;
Kuyken vd, 2008; Yahay, 2007). Hammen vd (2008) bir vaka iizerinde kaygi diizeyinin
degerlendirildigi bu calismada ergen bireye, kaygi durumunda duygu ve bedensel tepkilerini
yonetebilecegi ile ilgili olarak rahatlama, gevseme gibi beceriler G6gretilmis ve psikoegitimin
yararlar1 ortaya konmustur.

Ergenlerde goriilen kaygi bozukluklart genellikle kroniktir ve tekrarlayicidir. Uzun siireli takip
caligmalari, ergenlik depresyonu ve kaygi bozukluklarmin yetiskinlik doneminde tekrarladigini
gostermektedir (Hammen vd, 2008; Marmorstein&lacono, 2004). Kaygi bozuklugu ile baglayan
bipolar bozukluk genellikle 18 yasindan 6nce ortaya ¢ikmaktadir (Muris, vd, 2002). Bu nedenle,
kaygi bozuklugu yasayan geng psikoegitim dzellikle 6nemlidir (Huang, 2010).
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Bu calismada ergenle goriismelerde kaygi iireten diisiince hatalar1 (biligsel ¢arpitmalar) psikoegitim,
Sokratik sorgulama, davranis deneyleri, olumlu i¢ ses olusturma gibi teknikler uygulanmstir.
Goriismenin akisini bozmamak, bazi durumlara ¢ok erken donemde odaklanmamak amaciyla
goriisme esnasinda not alinmig, uygun zamanda birey ile paylagilmistir. Calismada ev 6devleri,
farzet ki teknigi, alternatif bakis acisi, kendini agma, cifte standart teknigi, kanit inceleme,
arkadasina ne tavsiye edersin teknigi gibi uygulamalar yapilmistir. Bu uygulamalar yoluyla
anksiyete artiran bilisleriyle miicadele etmeyi ve bu diislincelerin yerlerine alternatif, dengeli ve
kendisi i¢in daha faydali olabilecek diigiinme yollar1 gelistirmeyi 6grenmistir.

2.0LGU

15 yasinda, kiz, bekar, lise 11.inci siif 6grencisi B. A., akranlariyla yakinlik kuramama, mutsuz ve
sikintili hissetme, kendini daha rahat hissetme icin siirekli arayis i¢inde olma, tirnak yeme,
tekrarlayici depresif ataklar ve yogun kaygi yakinmalartyla babasinin 1srar1 {izerine
danismanlhigimiza bagvurmustur. Anne 45, baba ise 47 yasindadir, her ikisi de ilkokul mezunu ve
hizmet sektoriinde caligmaktadir. B. A., ailesinden uzakta farkli bir sehirde yatili bir lisede
Ogrenimine devam etmektedir.

B. A.’y1 babasi ilk ve ortaokul doneminde uyumlu, basarili bir ¢ocuk olarak degerlendirilmis,
ortaokul doneminde okul birincisi olarak fen lisesini kazandigini belirtmistir. Ayn1 basariy1 lisede
daha fazla gdstermesini gerektigini sik sik dile getirmektedirler. Baba ve anne otoriter bir tutum
sergilemektedir. Kendini siirekli mutsuz hissetmeye baglayan B. A.’nin kaygi ve sikint1 yakinmalari
zaman i¢inde artmis ve okul yOnetimi tarafindan aile bilgilendirilmistir. Evde kaldig1 siire iginde
duygudurum belirtileri hafifleyen B. A.’nin, okula dondiikkten sonra sosyal iligkilerinin
yogunlugunda belirgin bir azalma oldugu belirtilmistir. Okuldaki tiim arkadaglariyla katildig: bir
etkinlikte B. A., okul yoneticisi tarafindan azarlandiktan kisa siire sonra mutsuzluk ve sikinti
yakinmalar1 tekrar etmis ve okula gitmek istemedigini belirtmistir. Evde kaldig siire igerisinde tek
basina evde kalmay1 tercih ettigi dﬁzenli olarak goriistiigii bir akrani olmadlgl, bilgisayar veya

-----

B. A’nin danigmanligimiza basvurusundan Once bir {iniversitenin ¢ocuk ve ergen psikiyatrisi
klinigine basvurdugu, anksiyete bozuklugu ve panik atak 6n tanilar1 disiiniilerek sedatif ilag
kullandig: belirtilmistir. B. A., ilaglarin kendisine yararli olmadigini ve zihinsel siireglerini olumsuz
etkiledigini belirtmistir.

Aile gegmisinde bipolar affektif bozukluk, panik atak ve kaygi nedeniyle tedavi goren olmamustir.
B. A, babasini otoriter, ¢gocuklarinin egitimi konusunda ¢ok titiz olarak tanimlamistir. Annesinin de
stirekli babasin1 destekledigini, miikkemmelliyet¢i tutum gosterdigini belirtmistir.

B. A., tiniversitedeki bir akademisyenin tavsiyesi lizerine ayrintilt degerlendirilme yapilip rehberlik
edllmeSI amactyla Konya Ticaret Odasi Karatay Universitesi Cocuk Egitimi Uygulama ve
Arastirma Merkezine getirilmistir.

Ik degerlendirme gériismesinde soru-cevap seklinde goriisiilmiis ve B. A.’nin tedirgin ve korkulu
oldugu, danisman ile géz temasindan kagindigr gézlenmistir. B.A.’nin mutsuz ve sikintili hissetme,
kendini daha rahat hissetme icin siirekli arayis i¢inde olma, tekrarlayici depresif ataklar ve yogun
kaygi yakinmalar1 yogun oldugu i¢in ilk degerlendirmenin ardindan c¢ocuk ve ergen psikiyatriye
yonlendirilmis, hem psikiyatri destegi almasmin hem de bilissel davraniggr yontemlerle de
desteklenmesinin uygun olacagi anlatilmistir. ikinci seansta bilissel davranissal model tanitilmus,
dort D modeline gore Durum, Diigiince, Duygu, Davranis ¢izelgesi olusturulmustur. Kaygi
bozukluklarinda kalitimsal ve deneyimsel etkenlerin karsilikli etkilestigi artik iyi bilinmektedir.
Ucgiingii seansta B. A.’nin olumsuz otomatik diisiinceleri belirlenmis, otomatik olumsuz diisinme
uygulamalar1 yapilmistir. B. A. ile tiim okul arkadaglarinin oniinde okul miidiirii tarafindan
azarlanmaya maruz kaldigi zaman diislindiikleri, hissettikleri ve ardindan verdigi tepkiler
konusularak diistinceleri ile duygularinin davraniglarina ne sekilde etki ettigi konusulmustur.
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Sonraki dort seansta da okulda yasadigi olumsuz anilarmin bedeninde olusturdugu somatik
degisikliklere odaklanmasi saglanmig, bedenini ve duygularini tanimaya yonelik alistirmalar
yapilmistir. Niceliksel degisimi lgme, simdi ve burada teknigi kullanilmistir. Odev olarak kaygi
giinligli verilmistir. Duygu yonetimi ve problem ¢dzme davranisi lizerine ¢alisiimistir.

Sekil 1’de kendini rahat hissedemeyip siirekli kaygi yasayan ve islevselligini onemli derecede
bozan takint1 seklinde davranislariyla birlikte tekrarlayici depresif ataklari olan 15 yasindaki bir
ergenin vaka formiilasyonu sunulmustur. Bu vaka formiilasyonunda B. A.’nin 6nemli yasam
olaylar1 ve ebeveyn tutumlarinin, onun inang ve davranislari iizerine etkisi gorsellestirilmistir.

Tek ¢ocuk olma, ortaokulda
okul birinciligi

/ ’ Saglhk sorunlar

Tekrarlayan hastane yatislar

Otomatik diisiinceler/ semalar |
(degersizlik, sugluluk.
bagimlihik, bagkalarinin ) Aile
destegine gereksinim)

Onemli yagam olaylar ‘

Ailenin okul bagarisinda agin
beklentileri. otoriter ve
miikemmeliyet¢i tutum

Varsaymmlar
Okulda arkadaslarim ve okul
miidiirii beni sevmiyor

Akranlarindan kendini izole
etme, somatik belirtiler

Kritik ve drseleyici olaylar Diigtinceler
Tim okulun dniinde miidiir Obsesif dilgiinceler. ya
tarafindan azarlanma, erkek bagaramazsam, arkadaglarim
arkadagindan ayrilma beni kabullenmeyecek
Duygular
Huzursuzluk, kaygi. korku,
Davramglar tizintll, hayal kirikligi., utang

Kendini daha rahat hissetme
icin arayis. tinak yeme. takinti,
tekrarlayic1 depresif ataklar,
KAYGI

Sekil 1. Vaka Formiilasyonu

Bu calismada kaygi durumunun kaynaklari ve kaygi olusturan degiskenler vaka formiilasyonu
grafiginde Ozetlenmistir. Ailede basar1 beklentisinin yliksek olmasi, ailenin otoriter ve
mitkemmelliyet¢i tutumu, sik tekrarlayan hastanede tedavi gorme durumlari, okulda arkadaslariyla
etkilesim kurmasini engelleyecek diizeyde toplum 6nilinde azarlanma gibi bazi temel faktorlerin B.
A.’da otomatik diislinceler ve varsayimlar olusturdugu, bu diisiincelerin huzursuzluk, kaygi, korku,
iizlintli, hayal kirikligi, utan¢ gibi duygulara neden oldugu ve bu duygularin da yogun kaygiya
neden oldugu ortaya konmustur.

Ergenlerin kaygi durumunun detayli degerlendirilmesinde “Cocuklarda Anksiyete ve Depresyon
Olgegi-Yenilenmis (CADO-Y)” kullanilmaktadir. CADO-Y formunda ergenin kendisini nasil
hissettigini tanimlayan duygulara yer verilmektedir. Olcek Gormez ve arkadaslar1 (2017) tarafindan
gelistirilmistir. Tirk ergenlerde DSM olgiitlerine gore kaygi ve depresif bozukluklarinin boyutlari
degerlendirilmektedir. Olgekte “Kendimi iizgiin ve boslukta hissederim, bir sorunum oldugunda
midemde tuhaf bir his olur, bir iste basarisiz oldugumu diisiindiiglimde endiselenir kaygi duyarim,
evde yalniz kalmaktan korkarim, hi¢bir seyden eskisi gibi zevk almiyorum” gibi sorular bulunmakta
ve 4’11 likert tipinde asla, bazen, sik sik, her zaman seklinde cevaplanmaktadir.
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B. A’nmn kaygi ve depresyon diizeyinin detayli degerlendirmesinin yapilmasi amaciyla
“Cocuklarda Anksiyete ve Depresyon Olgegi-Yenilenmis (CADO-Y)” 6l¢egi uygulanmig ve
sonuclar Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. Cocuklarda Anksiyete ve Depresyon Olgegi-Yenilenmis (CADO-Y) sonuglari

Ham Puan Toplam Puan
Ayrilik Anksiyetesi 9 73
Genel Anksiyete 12 59
Panik 19 >80
Sosyal Fobi 24 72
Okb 11 64
Depresyon 25 >80
Toplam Anksiyete 75 77
Toplam Depresyon-Anksiyete 100 >80

Tablo 1°de goriildiigii gibi B. A.’nin ayrilik anksiyetesi 73, genel anksiyete 59, panik 80 puandan
fazla, sosyal fobi 72, obsesif kompulsif belirtiler 64, depresyon 80 puandan biiylik olarak
degerlendirilmistir. Toplam depresyon-kaygi durumunun 80 puandan fazla olmasi, mutlaka
psikiyatride farmakolojik tedavi gerektirdigini ve davranmis terapisiyle desteklenmesi gerektigini
ortaya koymaktadir.

3.TARTISMA

Kaygi bozuklugu yasayan on bes yasindaki ergenin degerlendirildigi bu c¢alismada Sokratik
sorgulama, davranis deneyleri, olumlu i¢ ses olusturma, ev Odevleri, farzet ki teknigi, alternatif
bakis acisi, kendini agma, ¢ifte standart teknigi, kanit inceleme, arkadasina ne tavsiye edersin
teknigi gibi bilissel davramise1 uygulamalar yapilmistir. Oncelikle vaka formiilasyonu yapilarak
durum degerlendirmesi yapilmistir. Kaygi bozukluklarinda degerlendirme amaciyla hazirlanan vaka
formiilasyonu, terapi hedeflerinin belirlenmesi ve psiko-egitim yapilmasi i¢in Onemlidir. Vaka
formiilasyonunun yapilmasi, kaygi bozuklugu olan bireye rehberlik edilmesinde ilerlenebilecek yol
haritasini tarif eden bir kilavuz niteligindedir Cocuk ve ailenin desteklenmesini saglayan bir rehber
olarak degerlendirilebilir (Gormez, 2016). Kaygi diizeyinin azaltilmasi i¢in yapilan uygulamalarda
cocuk ve aile daha 6nce tanimadiklar1 bir¢ok kavram ve gorev ile karsilasmaktadirlar. Bilmedikleri
durum ve teknikler, onlarin kaygilarmi arttiracak ve hatta motivasyonlarint olumsuz
etkileyebilecektir (Arslan vd, 2010; Bowdwn, 2005). Yapilan vaka formiilasyonunun bireyin
problemine degil kendisine odaklanmasi durumunda problemin ¢6ziimii kolaylasmaktadir. Kaygi
bozuklugu yasayan bireyin problemlerinin diinii ve bugiiniiniin 1yi bir sekilde haritalandirilmasi
gerekmektedir. Nitelikli hazirlanan bir vaka formiilasyonu, islevsel ve kapsayict oldugu ig¢in
problemlerin ¢6ziimii kolaylagsmaktadir. Vaka formiilasyonu bireyin gelisimine ve gilinliik hayatina
dogrudan etki eden aile, akran iligkileri ve okul gibi {i¢ temel sistemi kapsamalidir (Gormez vd,
2017; Muris vd, 2002).

B. A,, arkadaslarinin kendisini izole ettigine yonelik otomatik diisiince ve varsayimlarinin baslangic
yasint tam olarak hatirlayamamakla birlikte cok kiiclik yaslardan itibaren kaygi olarak
degerlendirilebilecek duygulart bulundugunu belirtmektedir. Tillman ve arkadaslar1 (2003)
yaptiklar1 bir ¢alismada sosyal fobinin baslangi¢ yasmin 7,3 oldugunu bulmuslardir. B.A.’nin
ailedeki bagar1 beklentisi, otoriter ve miikemmelliyetci aile tutumu, okulda arkadaslariyla etkilesime
gecememesi ve diger somatik belirtilerin yogunlugu bir arada degerlendirildiginde, bu 6zellikteki
yineleyici depresyon belirtilerinin gelecekte bipolar bozukluga doniisme ihtimalini giiglendirdigi
sOylenebilir (Bowden, 2005).

Gortismeler sirasinda bu temel inanglar dogrudan ifade edilmemistir, bu nedenle arastirmacilar
tarafindan ergen birey ve ailesi aktif olarak degerlendirilmistir. Calisma kapsamina alinan bireye
“Oyle olursa ne olur, eger bu dogru olsaydi senin i¢in ne anlama gelirdi” gibi sorular sorulmus,
kaygiy1r olusturan altta yatan temel inanglar1 ortaya ¢ikana kadar bu sorular tekrarlanarak
sorulmugtur. Birey ile kendi zihninde olusturdugu varsayimlarimin gegerliligini test etmek igin
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deney calismasi yapilmistir. Kaygi olusturan durumlar ve nasil sonuglanacagi ile ilgili beklentileri
kaydedilmis, bu sonuglar bireyin varsayimlariyla karsilastirilmis ve baslangigtaki varsayimlari ve
inanglarin1 kendisinin tekrar degerlendirmesi saglanmistir. Bireyin tahminleri ve kaygi olusturan
durumlarin sonuglar1 hakkindaki beklentileri, onun diinyayr nasil degerlendirdigine dair i¢cgorii
olusturmustur.

Bu caligmada degerlendirilen vakada psikoegitim yapilmistir. Kaygi olusturan problemleri ¢6zme
becerileri, cocugun gelecekte karsilasacagi sorunlarla bas etmesine yardim edebilir. Hazirlanan vaka
formiilasyonu ve psikoegitim sayesinde, yeni edindigi becerileri uyguladigr i¢in kendisini
odiillendirmeyi de 6grenmistir. Psikoegitim, kaygi bozuklugunun idame dongiisiiniin bilissel model
tizerinden agiklanmasini igermektedir (Gormez, 2016). Psikoegitim, terapotik siirecin en basinda
oldugu gibi, niiks dnleme galismalar1 sirasinda da yapilabilir (Emslie, 2008). Psikoegitimin nitelikli
ve vakaya uygun sekilde verilmesi, miidahaleyi yapan danigmanin yeterlik, yetkinlik ve klinik
donanimu ile ilgilidir. Birey ve ebeveyne ihtiya¢c duyduklar1 seviyede bilgi verildiginden emin
olmak 6nemlidir. Psikoegitim yapilmasi, kaygi olusturan durumlara yonelik inanglarini isler hale
getirmek i¢in kullandigi varsayimlarin bir kismini kesfetmesine yardim etmektedir (Briere, 2006;
Dunn vd, 2006).

Kiigiik ¢ocuklarla basit bir 4D dongiisiinii (durum, diisiince, duygu/beden, davranig) ortaya koyarak
ebeveynler ile birlikte degerlendirmek ¢ogu zaman yeterli olmaktadir. Ergenler ise “neden ben,
neden simdi” gibi sorular1 sormakta, onlarin merak ve olgunluk diizeylerine gore ¢ogu zaman vaka
formiilasyonunu daha detayli planlamak gerekmektedir (Kuyken vd, 2008; Muris vd, 2002).
Ebeveynleri tarafindan devam eden basar1 beklentisinin yiiksekligi, B. A.’nin magduriyetine neden
oldugu i¢in vaka formiilasyonunda belirtilmistir. Formiilasyonda bunun vurgulanmasi, bu ¢alismada
ev ve okul merkezli bir girisim planlandigin1 da gostermektedir.

Kuyken ve arkadaslarinin (2008) bilissel davranisgi terapide vakalarla etkili bir sekilde galismak
icin kavramsallastirma konulu c¢alismalarinda ¢ocuklarin duygularini  tanimlamakta zorluk
cekmeleri durumunda genellestirici ifadeler yerine duruma &zgii sorular sorulabilecegi
onerilmektedir. Ornegin “arkadasin senden bir sey yapmani istediginde ne diisiiniirsiin” gibi bir soru
yerine “arkadasin senin en sevdigin kitaplarindan birini istediginde aklindan neler geger” seklinde
detayli sorular sorulmasi Onerilmektedir. Kii¢iik ¢ocuklarda “arkadasin olsaydi ne diisiiniirdi,
diislince balonlari, kukla ile canlandirma, kaygi olusturan durumun resim ile ¢izilmesi veya hikaye
anlatmak” gibi dolayli ya da sozsiiz teknikler kullanilabilmektedir (Rapee, 2009). Ergen yas
gruplarinda otomatik diisiinceleri, varsayimlar1 ve kok inanglar1 birbirinden ayirabilmesine yonelik
psikoegitim verilmesi gerekmektedir (Trent vd, 2013). Olumsuz otomatik diisiinceleri tanimak,
pozitif i¢-konusma ile degistirilebilmektedir (Briere, 2006).

Bu calismada yasadig: farkli duygularn kolayca ayirt edemeyen B. A.’ya farkli duygular1 anlayip
ifade etmesine yardim edilmistir. Bu amagla duygu s6zliigii hazirlamasi istenmistir. Gazete ve dergi
kupiirlerini inceleyip farkli duygular1 gésteren insan resimlerini kesmesi ve daha sonra duygularini
isimlendirmesi istenmistir. Kendi ailesinin fotograflarindan da kendine ait bir duygusal sozliik
olusturabilecegi Onerisi de sunulmustur. Bilissel davranis¢1 yaklasimda kullanilan ev 6devlerinin
etkinligi kaygi bozuklugu, madde bagimlilig: ve psikotik bozukluk durumlarinda sik kullanilmakta
ve beklenen sonuglar elde edilebilmektedir (Dunn vd, 2006).

Ergenlik donemindeki bireyler, olaylarin felaket senaryolari ile sonlanacagina yonelik diisiinceler
gelistirebilir. Bu ¢alismada degerlendirilen B. A., siirekli olarak bir tehdit unsuru aramaktaydi ve bu
felaket beklentilerine uygun ipuglarina odaklanma egiliminde idi. Bazi caligmalarda kaygili olan
cocuklarin felaket beklentisine neden olan diisiince ve davramis kaliplarinin, anne-babalari
tarafindan pekistirildigi ortaya konmustur (Kessler vd, 1994; Tillman vd 2003; Wang, 2014).
Kaygili olan ebeveynler belirsiz durumlardan daha fazla tehdit unsuru ¢ikarmakta, ¢ocuklarini
zorlayan ve problem olusturma olasiligr bulunan durumlardan kaginarak basa ¢ikmalar1 yoniinde
yonlendirmektedirler (Jeynes, 2015). Asir1 koruyucu tutumu olan ailelerde bu durum daha fazla
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goriilmektedir (Tekgiil, 2015). Arnott ve Brown’un (2013) yaptigi calismada ailenin sosyokiiltiirel
diizeyinin ¢ocukta psikopatoloji gelismesi iizerine etkisine bakilmistir. Ozellikle diisiik egitim
diizeyinde ebeveyn psikopatolojisinin ¢ocukta psikopatoloji gelisme riskini ve kaygi olusmasini
artirdig1 ortaya konmustur.

Cocukluk ve ergenlik donemindeki psiko-sosyal gelisim ve 6znel iyilik hali konusunda yapilan
caligmalarin ailelerin ¢ocuklarina karsi tutumu ve cocuklarin algiladiklari anne baba tutumu ile
iliskilendirilen gelisim siiregleri olarak incelenmistir (Rohner, 1998; Santrock, 2010). Otoriter
davranis durumuna sahip anne ve baba ¢ocugunun sorgusuz sualsiz kurallara uygun davranmasini
bekler. Otorite gosteren anne ve babalar ¢cocugun kendisini anlatmasina izin vermez ve ¢ocugu birey
olarak gdrmez. Bu stilde yetisen cocuklarda kendini yetersiz hissetme, diigiik benlik saygisi,
olumsuz davranis sergileme durumlarinin daha ¢ok oldugu gozlenmektedir (Gokler vd, 2004;
Marmorstein&lacono, 2004).

Psikoegitim, ergenlik donemi kaygi bozukluklarinin tedavisinde ¢cok modelli bir yaklasimin bir
pargast olarak uygulanmaktadir. Ebeveyn ve ergenin yasamindaki diger yetiskin bireyleri
psikoegitime dahil etmek, kaygi bozukluklarinin iyilesme siireglerini artirabilir (Arnott&Brown,
2013). Kayg1 bozuklugu olan ergenlerin ebeveynleri i¢in psikoegitimde amag, ebeveynlerin tedavi
stirecine daha fazla dahil olmalarin1 ve c¢ocuklarinin ihtiyaglarini savunmayi O6grenmeleridir
(Emslie, 2008). Bu nedenle, ergenler igin psikoegitim programi, kaygi nedenleri hakkinda bilgi
verme ve psikososyal miidahaleleri planlama i¢in énemlidir.

4.SONUC ve ONERILER

Bu ¢alismada yapilan uygulamalarla birey yeni bilissel diisiinceler edinmis, korktugu veya kagindigi
durumlarla ilgili kaygi hiyerarsisi olusturmus, daha sonra sirayla bu durumlarla yiizlesme ve tepki
onleme ¢aligmalar sayesinde kaygi diizeyinin azaldig1 gézlenmistir.

Calisma baglangicinda B. A.’da yogun otomatik diisiinceler bulunmaktaydi. Ergenlik doneminde
glinliik tutarak duygu ve diistincelerini somutlastirmanin 6nemi gézoniinde bulundurularak (Yalgin,
2010) davranigsal ve duygusal tepkilere eslik eden olumsuz otomatik diisiincelerin giinliik tutarak
ve ve diislince kayitlar1 yoluyla degerlendirilmesine firsat taninmistir. Uygulanan farzet ki teknigi,
alternatif bakis agisi, kendini agma, cifte standart teknigi, kanit inceleme, arkadasina ne tavsiye
edersin teknigi ve ev Odevleri yoluyla B. A.’da faydali ve islevsel olan olumlu diisiince ve
duygularin olustugu, bunlarin da davranislarina yansidigi belirlenmistir. Bireyin kendi kelimeleri ile
temel inaclarini ve degisen diisiince, duygu ve davraniglarini ifade etmesine firsat taninmistir. Kendi
sectigi sozciikleri kullanmasimin yarar1 da ortaya konmustur. Bireyin sectigi kelimeler danisman
tarafindan kabul gordiigii icin daha rahat konusmus, giiven iligkisi gelismis, danismana yonelik
empati duygusu gelistirmis ve terapdtik iliskinin giiclenmesine katki saglanmistir.

Kaygi bozuklugu olan ergenler i¢in psikoegitim programlari lizerinde yapilan ¢alismalarin azlig1 ve
psikoegitimin ne oldugu konusunda net bir tanimin eksikligi nedeniyle, vaz1 vaka caligmalar1 ve
bizim ¢aligmamiz arasinda dogrudan karsilastirma yapmak zordur. Ayrica, bir atdlye formatinda
uygulanan bu psikoegitim sirasinda yapilan herhangi bir iyilestirmenin, elde edilen bilgilerden mi,
yoksa ergen bireyin tedavi i¢in hazirolusluk durumundan mi1 kaynaklandigini belirlemek de zordur.

Uygun bir arastirma tasarimi yapilirsa, 6rnegin ergene grup psikoegitimi verilip, bagka bir gruba da
hi¢ egitim vermeden karsilastirma yapilirsa, ergene verilen psikoegitimin yararlar1 daha fazla ortaya
konabilir. Psikoegitimin hangi bigiminin en iyi sekilde yararli olacagi sorusunu cevaplamak igin de
sadece ergen ve ailesi veya fazla sayida ergen ve ailelerini 6rneklem alarak gesitli psikoegitim
yontemleri yapilabilir. Ayrica farkli donanima sahip bir ekiple birlikte ve farkli kiiltiirel altyapisi
olan popiilasyonlarda bagimsiz arastirma gruplart tarafindan psikoegitim programi yapilmasi,
ergenlerde kaygi bozukluklarinin tedavisinde gergek etkilerin ortaya konmasina yardime1 olabilir.

Bu aragtirma; ergenlerde diisiince, duygu ve davranis etkilesimine odaklanan bir biligsel davranige¢t
psikoegitim programinin kaygi diizeyini azalttig1 ortaya konmustur. Bu vaka, duygusal ve bilissel
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bazi degisikliklerin yogun oldugu ve kimlik gelisiminin 6nem kazandig1 ergenlik déneminin, ¢ok
yonlii degerlendirilmesinin gerekliligine dikkat g¢ekmektedir. Biitiinciil yaklasim uygulayarak,
diistince-duygu-davranis liggeni temel alinarak ve detayli inceleme yoluyla dogru tani ve
miidahalelerin yapilabilecegi, bu miidahalelerin ergenlerin biitiin hayatin1 etkileyebilecegi ortaya
konmaktadir. Bu c¢alismanin ¢ocuk ve ergenlik doneminde yapilan terapotik danigmanlik
hizmetlerinde 6nemli bilgi altyapis1 olusturacagi ongdriilmektedir.
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