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ABSTRACT

Brainspotting is a relatively new type of brain-body psychotherapeutic approach discovered and developed by David
Grand that taps into the client's innate capacities for self-observation and self-healing within the framework of a
neurobiologically compatible clinical relationship. This therapeutic tool's framework, protocol, expected effects, and
effectiveness are described. The purpose of this study is to examine the potential applicability of Brainspotting. The
"document scanning-literature scanning” method was used to collect data in the research. Brainspotting psychotherapy
aims at the management of patients suffering from psycho-traumatic syndromes, including Post-Traumatic Stress
Disorder, emotional dysregulation, anxiety, and depressive syndromes. This approach combines aspects of
hypnotherapy and EMDR (Eye Movement Desensitization and Reprocessing). It is based on the concept of eye
positions that can promote psychological processes of assimilation of traumatic memories. Brainspotting allows clients
to experience the brain's flexibility and improve their self-regulation ability. This brain-altering exercise can strengthen
connections between different areas of the brain and change brain structure by having conversations and visually
reprocessing emotional memories in a counseling relationship. It can be used as a clinical and applied psychotherapy
method.
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OZET

Brainspotting, norobiyolojik olarak uyumlu bir klinik iliski ¢er¢evesinde danisanin dogustan gelen kendini gézlemleme
ve kendini iyilestirme kapasitelerine erisen, David Grand tarafindan kesfedilen ve gelistirilen nispeten yeni bir tir beyin-
beden psikoterap6tik yaklasimidir. Bu terapétik aracin cerceve, protokol, beklenen etkiler ve etkinligini aciklanmistir.
Bu ¢alismanin amact Brainspotting'in potansiyel uygulanabilirligini incelemektir. Aragtirmada veri toplama yolu olarak,
"belge tarama- literatiir tarama" yOnteminden yararlamlmigtir. Brainspotting psikoterapisi, Travma Sonrast Stres
Bozuklugu, duygusal duzensizlik, anksiyete ve/veya depresif sendromlar olmak tizere psiko-travmatik sendromlardan
muzdarip hastalarin yonetimini amaglamaktadir. Bu yaklagim, hipnoterapi ve EMDR'nin (G6z Hareketleriyle
Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme) ézelliklerini birlestirir ve travmatik antlarin psikolojik 6ziimsenme siireglerini
tesvik edebilen g6z pozisyonlart kavramina dayanir. Brainspotting sayesinde daniganlar beynin esnekligini deneyimler
ve 6z dizenleme yetenegini gelistirebilir. Bu beyin degistitici egzersiz, beynin farkli alanlart arasindaki baglantilari
giiclendirebilir ve bir danismanlik iliskisinde konusmalar yapma ve duygusal anilar1 gérsel olarak yeniden isleme streci
yoluyla beyin yapisini degistirebilir. Klinik psikolojide ve uygulamali psikolojide psikoterapi yontemi olarak kullanabilir.

Anahtar kelimeler: Braispotting terapi, psiko-travmatik sendromlar, psikoterapi, néropsikoloji
Giris

Travma gecirmis ve stresli damsanlarin tedavisinde pek c¢ok psikoterapStik yontemin etkili oldugu
kanitlanmig ve travmaya 6zel tedaviler gelistirilmistir!. Bu duruma yoénelik Brainspotting ile EMDR'den yeni
bir tedavi yontemi gelistirilmistir?3. Terapotik stiregler, belitli g6z pozisyonlarinin terapétik olarak ilgili stres
deneyimlerine karsilik geldigi varsayimi altunda fiziksel diizeyde tetiklenir®. Brainspotting, travmatik
deneyimlerle ilgili fizyolojik ve duygusal duyumlara 151k tutar>. G6rme alanindaki belirli gz pozisyonlart

travmayt islemek ve butiinlestirmek igin kullanihirs. Duygusal icerik ile yetlesik stres ve travma
reaksiyonlarinin yeniden yapilandirilabilecegini belirtilmektedir”.

David Grand tarafindan 2003 yilinda gelistirilen Brainspotting terapi, psiko-travmatik sendromlardan
muzdarip danisanlarin yénetimini amaglamaktadir. Ayrica Travma Sonrast Stres Bozuklugu, duygusal
dizensizlik, anksiyete ve/veya depresif sendromlarin tedavisinde kullanilir®. Brainspotting, hipnoterapi ve
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EMDR'nin (G6z Hareketleriyle Duyarsizlastirma ve Yeniden Tsleme) ézelliklerini birlestirir ve travmatik
anilarin psikolojik 6ziimsenme siireclerini tesvik edebilen gz pozisyonlart kavramina dayanir!®-11,

Brainspotting, travma gecirmis kisilerin tedavisi icin yeni bir terapi yontemidir. Brainspoting, duygusal ve
bilingdist sorunlarin depolandigt subkortikal alanlara erisim saglar3. Bu terapide, gbz pozisyonlarinin
fizyolojik siireclerle ve duygusal hislerle iliskisi oldugu ve gorsel alanin ézellikle bu siireleri aktive edebilecegi
diisinilmektedir’?. Brainspotting stres, travma, kaygt, utang, panik ve 6zgiiven eksikligi gibi olumsuz
duygulatla bas etmeye yonelik terapotik bir tekniktir!!. Brainspotting, "beyin-beden biitiinlesmesine dayal"
bir yontemdir, g6z pozisyonunu kullanan bir terapidir, ¢iinkii gézler bilingalti alant olarak adlandirilan
kortikal alti bélgeye erisim saglar ve boylece iyilesme siirecine yardimct olur. Brainspotting olarak adlandirilan
terapi, daniganlarin stres veya travma ile iligkili giiclii fiziksel tepkileri fark ettikleri belitli bir gbz pozisyonunu
ifade eder. Bu terapi, g6z pozisyonunun varolus durumu tizerinde etkisi oldugunu 6ne strer. Bu terapotik
yaklagimin cesitli uygulama alanlari bulunmaktadir, 6rnegin ¢ocuklar icin psikoterapi, spor psikolojisi, sanat,
sahne korkusu ve agri yonetimi gibi. Brainspotting'in etki mekanizmalari "odaklanmis aktivasyon" ve
"odaklanmis farkindalik" olarak tanimlanmaktadir!3-1415-16, Bu yontem, travmatik deneyimlerin islenmesini
ve performans engellerinin azaltilmasini hedeflemektedir. Danisanlarin utang verici konularla ugrasirken
stresli iceriklerini yeniden anlatma zorunlulugunu ortadan kaldirmak bir avantajdir. Dil 6ncesi deneyimler
beden hafizast aracihiftyla islenebilir!”. Brainspotting yéntemi travmatizasyon riskini dolayl olarak azaltir ve
terapistlerin tikanikliklarin fiziksel ve fizyolojik sinyallerini algrlamasina olanak tanir's. Bu baglamda bu
calisma Brainspotting ile ilgili temel ve teorik bilgiler icermektedir.

Brainspotting

Travma sonrast stres bozuklugunu tedavi etmeye yonelik yeni tedaviler arasinda, beyin temelli bir ikili uyum
tedavi modeli olan Brainspotting yer almaktadir'?. Baglangicta bir uygulayict ve EMDR'nin buyik bir
savunucusu olan Dr. David Grand, 2003 yiinda bir travma hastasina yavas gz hareketleri uygularken
Brainspotting'yi kesfetti. {ki tarafli g6z hareketleri EMDR terapisinin merkezi bir yonii olmasina ragmen
Grand, hareketi durdurdugunda ve damsaninin gézlerinde bir yalpalama hareketi fark ettigi noktada
bakislarini tutmasini sagladiginda bu uygulamanin normal temposunu degistiriyordu. Damiganinin daha 6nce
erisilemeyen travmasini temizleyen, bunun sonucunda ortaya ¢ikan hizl islemleme reaksiyonuna tanik olan
Grand, yeni bir terap6tik teknik kesfetme konusunda biytik bir ilerleme kaydettigini hissetti!?. Grand tedavi
modelini oradan gelistirdi ve buna Brainspotting adint verdi. Psikolog Lisa Schwarz, Grand ile egitim aldi,
daha sonra isbitlik¢i oldu ve Grand'in Brainspotting modelini orijinal formunun 6tesinde gelistirerek buna
siddetli baglanma ve dissosiyatif bozukluklari olan danisanlarin tedavisi i¢in kaynak Brainspotting adini verdi.
Ortaya cikan tamamen ifade edilmis kaynak modeli Brainspotting, tim istemciler icin gecerli teknikleri
icerir20-21,

Brainspotting ve Psikopatoloji

Brainspotting baslangicta TSSB'yi tedavi etmek icin tasarlanmis olmasina ragmen Grand, ayni zamanda
anksiyete, depresyon, kronik yorgunluk sendromu, fibromiyalji ve DEHB'yi tedavi etmek icin de
kullanilabilecegini belirtmektedir!®. Tek denekli bir vaka ¢alismasi, TSSB'si olan bir hastanin, Brainspotting
seanslarindan sonra seans Oncesine kiyasla daha dustik diizeyde TSSB ve depresyon belirtileri yasadigini
bildirdi?2. Bagka bir ¢alismada Brainspotting’in, EMDR'nin, meditatif viicut taramasinin ve plasebo okuma
kosulunun, herhangi bir teshis edilebilir zihinsel saglik sorunu olmayan terapi stajyerleri arasinda stkintt verici
bir antya iliskin sikintt duygular1 tizerindeki etkileri karsilastirildi. Bu calismada beyin tespitinden sonra
EMDR'ye kiyasla daha disiik diizeyde stkint1 yasadiklarim gésterdi’. En az 6000 klinisyenin Brainspotting
egitimi almis olmasina ragmen, etkinligine dair kaliteli bir kanit yoktur ve bunun yerine anekdot niteligindeki
iddialara dayanmaktadir®. Brainspotting, icsel sinirsel ve duygusal deneyimle iliskili g6z pozisyonlarin
belirlemek icin bir terapi yaklasimidir. Bu yaklasim, g6z sabitlemesi ve odaklanma yoluyla derinlemesine
sorunlarin ¢6zilmesini ve iyilesmesini saglamaktadir. Brainspotting, odaklanmis aktivasyon ve odaklanmis
farkindalik kullanarak ¢alismaktadir. Amact, beyin ve bedende tutulan aktivasyonun tamamen bosaltilmasini
saglamaktir. Bu model, sistemik aktivasyon ve tanisal/gelisimsel hususlart bitlestirerek uygulanir. Felsefi ve
tizyolojik temellere dayanan bir model olarak gelistirilmistir. Brainspotting, terapistlerin 6nceki egitimlerini
kullanmalarint ve deneyimlerini uygulamalarini tesvik eden bir acik ve kapsayict bir modeldir?.
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Brainspotting, Beyin ve Dis ve I¢ Pencere Tanimi1

Brainspotting, duygusal / bedensel agri, travma, aytisma ve ¢esitli diger zotlu semptomlarin temel
nérofizyolojik kaynaklarint tanimlayarak, isleyerek ve serbest birakarak ¢alismaktadir.!” Beyin, nérogenez adt
verilen yeni sinirsel baglantilar olusturarak yasam boyunca degisebilir'®. Brainspotting, travmatik deneyimlere
sub-kortikalde erisip bunlan isleyerek ve ardindan serbest birakarak danisanin yeni sinir baglantilar
gelistirmesine yardimct oldu. Bu nedenle semptomlar azaltmaktadir'9-24. Brainspotting terapisti, kelimelerle
erisilemeyen subkortikal beyinde (limbik sistem ve beyin sap1) uzanan “belirsizlik diinyasina” davet eder.?>
Bilinemeyen sistem belirsizlik ilkesidir; bu, terapistin ndérobiyolojik danisan sisteminin i¢ isleyisini dogrudan
bilemeyecegi anlamina gelir?e. Bunun yani sira Brainspotting'in beyin-beden temelli modeli, géz konumu
bulunduktan sonra danisanin derin igsel stirecleri deneyimlemesine olanak saglar!.

Bir danisan duygusal bir zorluk alanini, onunla iliskili beden hissine odaklanmaya izin verecek kadar
derinlemesine tartistiginda, terapist danisandan gézlerin 6niinde yatay bir ¢izgide yavasca hareket ettirilen
bir isaretciyi izlemesini ister?”. Terapist daha sonra damsanin bakslarindaki bir kesintiyi gbzlemleyerek
Brainspot’u bulabilir. Bu bir g6z kirpma olabileceginden, spontane g6z kirpma ile ilgili beyin aktivitesi
hakkindaki son bulgulara bakmak faydalt olacaktir. Nakano ve arkadaglart g6z kirpmalarin, dorsal dikkat
aginin bilesenleri olan 6n g6z alanlari ve Ust parietal lobdaki fMRI deaktivasyonlart ile iliskili oldugunu
gbzlemlemistir?. Bakis kaymalarini kontrol eden beyin alanlari ayni zamanda dikkat kaymalarint da kontrol
eder: bunlar orta beyindeki superior colliculi ve korteksteki frontal géz alanlaridir®. Ust kolikiillerdeki
aktivitenin baskilanmasi g6z kirpma ile indiiklenirken, spontan g6z kirpma ile 6n ve arka singulat ve insular
kortekslerde aktivasyonlar olmustur. Bu beyin bdlgeleri, duygusal anilara verilen interoseptif tepkinin de
onemli bilesenleridir. G6z kirpma sirasinda odaklanmug dikkatin  bozulmasinin, singulat ve insular
kortekslerin duygusal ve hafiza islevlerini kolaylastirarak duygusal ve somatik deneyimin asimilasyonuna izin
verdigi iddia edilebilir. D1s Pencere tekniginde gbz kirpma gézlemlendiginde, bakislart gbze carpan seye
odaklamaya y6nelik kendiliginden egilimi takip eden i¢ deneyimin anlik yiikselisi algilanir3.

Brainspotting, beyin ve beden farkindaligiyla iliskisel bir uyum siireci olarak tanimlanan psikoterapotik bir
modeldir’3. Bu model, insanlarin psikolojik travma veya diger sorunlari g6z hareketleri yoluyla islemesine
yardimect olmayt hedefler. Brainspotting uygulayicilart, danisanlarin gbz bakiglarint belirli bir yo6ne
yonlendirerek psikolojik veya fiziksel kaygtlari ¢6zmek icin beyne sinyaller géndermeyi amaglar. Bu teknik,
kisinin bakislarinin belitli bir dis konuma odaklanmasint saglayarak travmatik aniarin islenmesini tesvik
eder!. Brainspotting'in "Netreye baktiginiz nasil hissettiginizi etkilet" sloganiyla, isin, gérme alanini
ctkileyerek nérolojik ve psikolojik stregleri etkileyecegine inanilir. Ancak bazi aragtirmacilar, bu
kavramsallastirmalarin hafiza strecini dogru bir sekilde yansitmadigini savunmaktadir. Brainspotting
seanslart, soruna odaklanmayi, sikintt duygularini derecelendirmeyi, bedensel duyumlara odaklanmayi ve
odaklanmis farkindalik pratigi yapmayi icerir. Ayrica, Brainspotting seanslarinda "BioLateral" ad1 verilen ses
kayitlar: kullanilarak gbzdeki goriisti uyarmak icin iki tarafli uyarim yapilabilir!®-30,

Cortrigan ve Grand, Brainspotting mekanizmalarina kanit saglayan arastirmalari vurguladilar. Bunlar, beyin
noktalarini bulmak icin kullanilan isaretlerden biri olan g6z kirpmanin, degisen beyin fonksiyonu ve isleyisiyle
iliskili oldugunu gésteren calismalart igeriyordu®. Arastirma diisiince siiregleri sirasinda spontane géz
hareketine yonelik egilim ve ardindan bilgi bulundugunda bakisa sabitlenme egilimi, g6z hareketleri ve i¢
isleme arasinda 6nerilen baglantilart daha da destekledigi ortaya ¢ikt1>. Mikrosakkadlar ad1 verilen ¢ok kigiik
g6z hareketlerinin odaklanma ve igsel isleme ile iliskili oldugu fikri Gizerine yapilan arastirma, g6z hareketleri
gibi fiziksel ipuclarina uyum saglamanin, belirli g6z pozisyonlarinda depolanan travmaya erismenin bir yolu
oldugu kavramina destek olarak sunulmustur3!.

Brainspotting Kortikal ve Subkortikal Yapilart Uzerinde Etkisi

Terapistin bakislarinin danisanin kortikal ve subkortikal yapilart tizerinde etkisi vardir. Sag 6n insulanin tehdit
edici olmayan bir sekilde bakilmaya verdigi tepki, danisanin Beyin Noktasina bagli beden duygularina
odaklanmasint saglamaya yardimct olabilir??. Bakislar karsilikli olmasa bile terapist danisanin Brainspot’a
odaklanmasint izlerken danisanin terapistin bakislarinin farkinda olmasi, cergevelemeye karst insular tepkiyi
vurgulamalidir. Ayrica, dogrudan bakss siiresinin artmasi, bakilan kisinin anterior singulat ve ventromedial
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prefrontal kortekslerini uyarir33. Dolayistyla, terapistin dogrudan bakist, Brainspot'a odaklanan danisanin
yuzinde strdurildiginde, danisanda isleme yonelik dikkatli dikkat yoluyla elde edilen medial prefrontal
aktivasyonda artis olur. Brainspot’a gorsel olarak sabitlenmisken bakilmak, insula araciligiyla cercevelenen
devreleri gliclendirir ve ortaya ¢tkan materyal tizerindeki medial prefrontal dikkati giiclendirir. Bu, simdiye
kadar ayrilmis bilgi dosyalarinin birlesmesi yoluyla organizasyon ve entegrasyonu tesvik edet>.

interoseptif Déngiiler

Brainspotting terapisinde danisandan mevcut sorunu tanimlamast ve bedendeki aktivasyon seviyesini fark
etmesi istenit. Bu terapi yOntemi, sensorimotor psikoterapideki uygulamaya benzer, ciinkil sorunun
tanimlanmasi sirasinda bedenin verdigi tepki terapotik mudahalenin baslangic noktast haline gelir.
Brainspotting'de terapist, danisana eslik ederek iyilesme siirecini tamamlamaya odaklanirken, danisanin
gozletle odaklanarak bilgi islemesini iletletmesini saglar.3* Bu terapi yontemi, Peter Levine'in somatik
deneyimleme ¢alismasindan etkilenmistir ve travmatik deneyimlerin enerjik kalintilarina erisilip bosaltildigina
inantr. Tim bu yaklagimlar, iyilesmenin serbest birakildiginda dogal olarak gerceklesen bir siire¢ oldugu
klinik g6zlemle desteklenmektedir.?> Brainspotting terapisi sirasinda terapist, danisanin bakigint sabitlemesi
stiresince dikkatli ve empatik bir sekilde damsana eslik eder.’

Yonlendirme ve Bakis Sabitleme

Aniden ortaya ¢tkan nesneler dikkat ¢eker ve gézlerin hizlt bir sekilde onlara dogru hareket etmesine neden
olan bir g6z hareketi olan sakkad: tetikler. Sakkad: takiben, retinal foveaya dogru bir gérsel fiksasyon
gergeklesir. ¢ Sabitleme néronlari, gbzlerin sabitleme noktalarina ulastiginda daha aktif hale gelir ve mikro-
sakkadlar aliskanlik yoluyla gérme kaybini 6nler. Bu ani bir tehdit olusturabilecek nesne ile ilgili maksimum
bilgi alimini saglar. Sakkadik géz hareketleri ve gorsel fiksasyon, superior colliculi'de baglatilir.3” Supetior
colliculi, retinadan gelen projeksiyonlart alir ve bas ve goéz harcketlerini baglatmak icin beyin sapi
cekirdeklerine ve omurgaya dogrudan projeksiyon yapar. Superior colliculi, retinal koordinatlara gore
organize edilmis bir haritaya sahiptir ve bu harita, bir duyusal harita ve dogru bakis konumu igin bir
oktilomotor haritasint hizalamak icin kullanilir. Superior colliculinin yiizey katmanlari, derin katmanlara
projeksiyon yaparak multimodal duyusal entegrasyonun motor ¢iktiya déntstiiriilmesini saglar®. Superior
colliculi gbrsel, isitsel, somatosensoriyel ve koku uyaranlarina yénelmekten sorumludur40.

Brainspotting’de Gorsel Olmayan Bakig Kaliplar1 ve Hafiza

Gorsel bileseni olmayan zihinsel faaliyetler sirasinda g6z hareketlerinin ve bakis sabitlemelerinin spontane
aktivasyonu Ehrlichman ve meslektaslari tarafindan kapsaml bir sekilde incelenmistir. Uzun stireli hafizanin
"aranmast" sirasinda gozlerin hareketini, bilgi "bulundugunda” bir bakss sabitlemesi takip eder.*! Bu ¢evrede
gbze carpan bir uyaranin aranmasina benzer olarak gériiliir ve aynt beyin yapilarina dayanir. Sakkadik aktivite
ve bakis sabitleme, medial temporal bolgeler ve superior colliculus'a bazal ganglia ¢ikist yoluyla hafiza ile
baglantilidir. Medial temporal lobun siirekli aktivasyonunu inditklemeye yetecek bir hatfizaya odaklanmak,
rekabetci bir etkilesimin oldugu striatumu inhibe eder ve superior colliculus'taki bakis sabitleme néronlatint
serbest birakir>42,

Brainspotting ve Beyin Sap1

Brainspotting'in diger konusma terapisi bicimlerinden farki, ¢ercevenin olusturulmast sirasinda travma
belleginin beyin sapt bilesenlerine tahmin edilebilir bir sekilde erisme konusundaki benzersiz yeteneginde
yatmaktadir.?’> Diger beden temelli terapiler de benzer diizeyde etkilidir ancak orta beyne erisim kolaylig,
tedavi yonteminin ayrilmaz bir parcast olmast gerekmeyen bir dizi faktére baglidir. Brainspotting'de
kullanilan bakis sabitlemesi, orta beyindeki supetior colliculi'yi hemen icerir ve ikili uyum modelinin bu
nérobiyolojik yonii Brainspotting’e 6zgiidiir3. Dis Pencere, I¢ Pencere ve Gazespotting araciligiyla ilgili gz
pozisyonlarinin prosediirel kesfini icerir. Baska bir deyisle, Brainspotting terapisti, danisanin hangi g6z
pozisyonlarinda artmus, stirekli refleksif aktivite gosterdigini fark ederek (Dis Pencere), danisanin "en ¢ok
hissettigi" gtz pozisyonlarint danisanla birlikte belirleyerek (I¢c Pencere) ve danisanin duygusal materyalleri
hakkinda konusurken baktugi yere gore kendiliginden tanimladigt gbz pozisyonlarini fark ederek
(Gazespotting) danisanin nérobiyolojisine uyum saglar. Bu ii¢ Beyin Noktasindan biri belirlendiginde,
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danisan bakislarint o noktada veya isaretcide tutmaya ve zaman icinde i¢sel deneyimi dikkatle gézlemlemeye
yonlendirilir (odaklanmis farkindalik). Terapist, danisanin Brainspot araciligiyla erisilen duygusal materyalle
olan nérobiyolojik baglantisina 6ncelikle beyin sap1 diizeyinde uyum saglar!>-23.

Brainspotting ve Bilesenleri

Brainspotting, belitli bir géz pozisyonunu veya "beyin noktasini" bir olaya veya olaya verilen belitli bir
duygusal tepkiyle iliskilendirerek gerceklestirilir.#4 Bir terapist, bir¢ok refleks reaksiyonun ortaya ¢iktigt beyin
noktasint belirlemek icin danisanla is birligi yapar. Bu reaksiyonlar arasinda sunlar yer almaktadir:

e (G6z kapaklarinin segirmesi

e Okiiler genisleme veya daralma
e  Esnemeler / Okstrikler

e Kas segirmeleri

®  Yiz tikleri

Tipik olarak, bu yamitlar danisanlarin bilgisi olmadan gerceklesir. Bir terapist bu bilin¢dist tepkileri
tanimlamak i¢in egitilir. Terapist, ele alinacak belirli bir kér noktayr belitlemeden 6nce, aktivasyon veya
kaynaklar yoluyla bélge icin bir temel olusturacaktir.

Teori ve Diger Modalitelerle Baglantilar

Brainspotting, beyin temelli bir mekanizma oldugunu iddia eder ve terapistin danisanla ve damsanin
nérolojik stirecleriyle (ilgili géz pozisyonlarinin konumu ve bunlarla calisarak erisilen) ikili uyumunun
6nemini vurgular. Diger terapilere benzer sekilde, danisanlardan sorunlu bir konu etrafinda aktivasyon
baslatmalari istenir. Terapist daha sonra daniganin iki tarafli miizik dinlerken islem yaptgi, dansanla iligkili
bir g6z noktasiun yerini belitler. Brainspotting'in teorik actklamasi, beyin noktalarinin veya ilgili g6z
konumlarinin, bir travmanin enerjik ve duygusal aktivasyonuyla ilgili fizyolojik alt sistemler oldugu ve
"otonomik ve limbik sistemlere dogrudan erisimi" kolaylastirdigt yontndedir. Bu beyin noktalarinimn
desteklenen bir baglamda islenmesinin, travmatik deneyimlerin hizla bogaltlmasi ve ¢dziimlenmesini
kolaylastirdigt diistintilmektedir. Brainspotting ¢alismanin ve beynin iki tarafli uyarilmasinin amigdalay1 asagt
diizenledigi, homeostaziyi kolaylastirdigi ve uyumsuz tepki kaliplarinin bozulmasina yol actidi, béylece
vicudun kendi kendini iyilestirmeye ve travmatik kapstllerin salinmasina yonelik dogustan gelen egilimini
mimkiin kildig1 varsayilmaktadir. Bu teknik “semptomu, altta yatan travmayi, bedensel sikintiyi ve refleksif
cekirdekteki islevsiz inanglart isler ve parcalara ayirir. Ayrica Brainspotting, travmanin islenmesini kontrol
altina almak icin pozitif durumlar ile travma durumlart arasindaki salinimlara izin veren, i¢ giic ve temel
kaynaklari tanimlamaktadir. '

Aktivasyon

Brainspotting, klinisyenlerin terapiyi kendi uygulama yéntemlerine dahil etmeleri beklentisiyle biittinlestirici
bir model olarak kurulmustur. Bu nedenle su anda regeteli bir tedavi protokolii bulunmamaktadir. Bunun
yerine, danisanlardan bir konuya odaklanmalari ve kendilerini bu konuyla ilgili olarak “harekete gecirmeleri”,
béylece zor duygu ve duygulanimlarla mesgul olmalarina izin vermeleri istenir. Danisanlar daha sonra
vicutlarinda aktivasyonu nerede hissettiklerini belitler, ilgili bir SUDS derecelendirmesi saglar ve islem i¢in
ilgili g6z pozisyonunu bulma adimlart boyunca yonlendirilir?!.

X, y ekseninde beyin noktalarinin yerini belitflemek veya haritalamak icin ¢esitli yontemler vardir; buna iyi
uyum saglayan bir terapistin danisanin bakuslar tizerinde bir isaretci ile gezinirken herhangi bir fiziksel ipucu
aradigt dis pencere ve bir isaretcinin bulundugu i¢ pencere de dahildir. Danigan, artan sikintiyr kendi
tanimlamast yoluyla g6z noktasinin yerini belirleyebilir!®.

Basgka bir yontem olan tek géz Brainspotting, goriis alaninin bir kismini bloke eden ve klinisyenlerin daha
aktif olan g6zl ve kaynak gbzii veya hastaya daha sakin ve stabil gelen tarafi bulmasina olanak taniyan 6zel
gozliiklerle birlikte kullaniir. Bakis tespit etme, misterilerin duygusal icerigi islerken dogal olarak yoneldikleri
beyin noktalarinin tanimlanmasinit gerektirir!®. Ek yontemler arasinda danisanin beyin noktasini yakin-uzak
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veya "z ekseni" uzetinde modile ederek ve yuvatlanarak "tctunct bir boyut" devreye sokan z noktast yer
alir. Brainspotting, danisanin islenmek tizere belirlenen her beyin noktasinda durarak gézleriyle takip ettigi
isaret veya parmagin yavas hareketi ile kullanilir?®-45,

Kaynak g6z noktasiyla calismak da tedaviye tamamen entegre edilmistir. Bu siire¢ bir kez baslatildiginda,
danisanlar g6z konumundayken kulaklikla diisiik ses seviyesinde iki tarafli miizik dinletler ve siklikla yogun
bir ani, duygu ve cagrisim akisi yasatlar. Bu siire¢ kapsamli bir sozIi aligveris olmadan gerceklesebilir ve
Grand'in odaklanmis farkindalik olarak adlandirdigs stirecte danisanlardan acik ve beklenti olmadan kalmalar
istenir.*5 Danisanlarin SUDS puanlart diisene kadar islem yapilir ve ardindan islemin tamamlanmasi icin
bastan baslayip bir kez daha sonuna gitmelerini isteyerek aktivasyonu miimkin oldugu kadar yeniden
baslatmalari istenir. Tedavinin stresi travmatik deneyimlerin boyutuna baghdir.*> Bu temel metodolojiyi
temsil etse de Brainspotting’te baska bircok teknik kullanilmaktadir. Ornegin terapist, ilk gériisme sirasinda
danisanin agrist ya da gerginligi hakkinda bilgi alabilir. 1'den 10'a kadar bir él¢ekte danisandan bu deneyimin
yogunlugunu degerlendirmesi istenebilir. Bu, terapiste siire¢ boyunca ¢alisabilecegi duygusal bir tepki temeli
saglar?!.

Kaynak

Siddetli veya karmastk travmast olanlar aktivasyonu cok act verici bulabilirler. Isleme sirasinda terapist,
danisandan viicudunda en saglam veya sakin hissettigi bolgeye konsantre olmasinu isteyecektir. Sorunun
temeli belirlendikten sonra, sorunu tedavi edecek belirli bir beyin noktast belitlenir.’” Aktivasyon
diginiliiyorsa beyin noktast damsanin aktif hissettigi bir yer olmalidir. Kaynak acisindan bakildiginda beyin
noktast danisanin kendini glivende veya huzurlu hissettigi bir yer olmalidir. Brainspotting'in bir avantajs,
danisanin beyninin ve viicudunun isin cogunu yapmasidir. Terapistin amaci, beyin tespitinin mimkiin kildig
bilincaltt islemeyi kolaylastirmaktir.10-19

Brainspotting'in temel konsepti beynin daha derin bélgelerine niifuz etmektir. Bunu yapmak icin terapist
g6z hareketi terapisi uygular. Teorik olarak damisan, gézlerini kaydirdiginda beynin belitli bélgelerine
odaklanabilir ve o bélgeye daha da ilerleyebilir. Beynin travmanin kaldigi bolgesine erisim saglayarak danisan
onu hatirlayabilir, isleyebilir ve sonunda iyilegebilir. Brainspotting organizmanin limbik sistemine hitap eder.
Terapist 6nce g6z hareketleriyle beynin belirli bolgelerine odaklanmaya yardimct olur, ardindan fiziksel
tepkileri kullanarak beyin hasarinin nedenini belirler.3

Tedavi beynin hipotalamus, hipokampus ve amigdalasinin psikolojik olarak farklt islevlerine odaklanir.
Islenmemis travma, terapistin danisanin tanimlamasina ve ele almasina yardimct oldugu beynin bu
bélgelerinde bulunur.®

Brainspotting genel olarak bes adimdan olusur:

e Beyin alanlarint belitleme/yonlendirme
e Beynin belirli bir bdlgesine odaklanma
e Travmay! yonetme

e Actyt serbest birakma

o lyilestirme

Brainspotting Seansi1

Brainspotting seansinda, terapist bir isaretciyi tutar ve danisan belirli bir olay1 anlatirken danisanin gézlerini
bir gbriis alant boyunca yonlendirir.* Brainspotting, danisanin travmatik bir aniyr glindeme getirirken veya
rahatsiz edici bedensel tepkileri tetiklerken giiclii bir duygusal tepki verdigi belirli bir g6rsel noktadir. Seansta,
terapist bir isaretciyi tutar ve danisan belirli bir olayr anlatirken danisanin gézlerini bir gériis alant boyunca
yonlendirir. Brainspotting, danisanin travmatik bir antyr gindeme getirirken veya rahatsiz edici bedensel
tepkileri tetiklerken giiclii bir duygusal tepki verdigi belirli bir gérsel noktadir. Céziilmemis andarin farkl bir
mercekle yeniden islemesine yardimct olunur!!-23,

Brainspotting seanst sirasinda terapist, ¢6ziilmesi gereken bir sorunun belirlenmesinde yardimcet olmaktadir.
Konuya yogunlastik¢a konunun zihinde ve bedende nasil hissedildigi, algilanildigi ve deneyimlendigi farkina
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varilir. Bu noktadan itibaren bu durumla baglantili g6z konumu veya “beyin noktast” belitlenir!V. Beyin
noktast, beyindeki tek bir konum degil, sorunun zihinden ve bedenden derinlemesine salinmasina yol agan
aktif bir agdir.#’ Brainspot, ge¢cmisten gelen tim depolanan hatreketsiz bilgilere agilan bir kapt gbrevi goriir.#
Konsantre géz durusu, beynin tehditleri distan taramay: birakmasini ve bunun yerine altta yatan ¢éziilmemis
sorunu bulmak ve konsantrasyonunu korumak icin dahili bir kendi kendine tarama yapmasini saglar. Bir
beyin noktast uyarildiginda terapist, refleksif iyilestirme eylemlerini gérebilir. Bu hareketler beynin bilingli,
bilissel ve dilsel anlayigimizin 6tesindeki kisimlarindan kaynaklanir. Brainspotting'in diger beyin temelli ve
geleneksel tedavilere gére daha derin duygusal bosalma ile iliskilidir. Brainspotting sirasinda beyin yeniden
dengelenir, yenilenir, kendini yeniden baslatir ve islem genellikle seans bittikten sonra da devam eder. Bir
portal acilir ve bilgi ylizeye ¢ikmaya, kurtulug ve sifa ugruna ayrilmaya devam eder®.

Brainspotting ve EMDR

Brainspotting, G6z Hareketleriyle Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme (EMDR) ve Somatik Deneyimlemeyi
temel alir. Brainspotting, ortaya ¢tkan beyin temelli bir terapi olarak kabul edilir. Brainspotting, agirlikli olarak
psikolojik etkileri olan nérobiyolojik uyarilardan kaynaklanan beyin temelli bir terapi olarak kabul edilir?+.
Brainspotting, terapistin es zamanlt olarak danisana ve damsanin beyin strecine uyum sagladigi bir model
tzerine insa edilmistir!?.

EMDR, travmay: tedavi etmek i¢in Brainspotting’e benzer sekilde olusturulmustur®. Ancak depresyon,
anksiyete, dissosiyasyon, bagimliliklar, yas, fobiler ve kronik agr gibi cgesitli zihinsel bozukluklarin
tedavisinde kullanilmaktadir. Her iki tedavi de g6z hareketlerini icerse de g6z hareketlerinin tirleri farklidur.
EMDR sagdan sola veya yukaridan asagtya hizli g6z hareketlerini kullanirken Brainspotting genellikle tek bir
g6z pozisyonunu kullanir. Bunun biiytk bir fark olmadigini ditstinebilir, ancak bu, gesitli tedavilerin travmayi
tanimak ve islemek icin farkl stratejiler kullandigini gostermektedir. Brainspotting aynt anda beynin bir
alanina odaklanirken, EMDR beynin tamamint kullanmaya calisir. Benzer sekilde tedavilerde kullanilan farkl
uyaranlarin amaglari da farklilik géstermektedir®.

Brainspotting ve EMDR'ye yonelik dis uyaranlar farklhilastikca terapistlerin bu nedenletle kullandiklart ara¢
ve yontemler de farklhilik géstermektedir. EMDR sirasinda terapist, g6z hareketine yardime1 olmak icin 151810
sagdan sola ve sagdan sola dogru hareket ettigi bir 151tk cubugu kullanabilir.5! Alternatif olarak, Brainspotting
strasinda terapist, danisanin bakisint belitli bir yere yonlendirmek icin bir lazer isaretleyici kullanabilir. Benzer
sekilde, EMDR ve Brainspotting'te de ¢ift tarafli sesler icin kulaklik kullanidir. EMDR Brainspotting’e gore
daha uzun siireli bir tedavidit. Dért seans kadar kisa olan seanslara kisa vadeli denit. Aksine EMDR'n en az
sekiz seansa ihtiyact vardir. EMDR daha eski ve daha katt bir protokoldiir. Brainspotting 2003 yilinda
olusturuldu ve taninmak icin yeterli zamana sahip oldu. Ancak EMDR cok daha eskidir ve prosedirii
zamanla daha ayrintih ve katt hale gelmistir. Terapistlerin sunum konusunda bir miktar serbestligi olmasina
ragmen, ¢ogu zaman bunun resmi el kitabina uygun olarak yapilmasi gerekir. Brainspotting terapisi ve Gz
Hareketleriyle Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme (EMDR), basta TSSB olmak {izere cesitli zihinsel
bozukluklarin tedavisine yonelik arastirma kanitlariyla desteklenmektedir. Ancak iki tedaviyi dogrudan
karsilastiran kapsamli arastirmalar eksiktir. Brainspotting, hizi nedeniyle EMDR'ye gére daha hizli etki
saglama Ozelligine sahiptir. Ancak uzunluguna ragmen EMDR'nin etkileri daha uzun streli olabilir. Ayrica
daha 6nce de belirtildigi gibi Brainspotting daha fazla esneklik saglar ve bu da onu EMDR'ye veya diger
travma tedavilerine iyi tepki vermeyen kisiler icin miikemmel hale getirebilir. Cok sayida terapist icin
Brainspotting EMDR'e alternatif olarak gorilmektedir.

EMDR, okiiler konumlandirmayr iceren benzer bir teknik kullanir.52 EMDR'de terapistler bireyleri
neokorteksten (beynin dilden sorumlu boélgesi) subkortekse (beynin dilin islenmesinden sorumlu boélgesi)
getirir ve ardindan onlart neokortekse geri ¢ekerek sorulara yanit vermek icin dile erisebilir®. Bunun tersine,
Brainspotting'de terapistler danisanlarint uzun stireler boyunca kortikal altt beyin bélgesine dogru hareket
ettirir; Brainspotting sirasinda 40 dakikaya kadar diyalog olmamasi olagandist bir durum degildir>*. Ayrica
Brainspotting, damisanin gorsel alaninda bir noktayi tespit eder ve duygusal / bedensel agri, travma,
dissosiyasyon ve diger cesitli zotlayict semptomlar gibi temel ndrofizyolojik kaynaklari tanimlayarak,
isleyerek ve serbest birakarak calisir.!? Danisandan ayrica SUD diizeyini (Oznel Rahatsizlik Birimleri Olgegi)
0'dan (en dustk) 10'a (en yiksek) kadar belitlemesi istenit.? Patricia ve arkadaglarina gore, Brainspotting,

Arsiv Kaynak Tarama Dergisi . Archives Medical Review Journal



Bal 141

entegre edilemeyen travmatik deneyim hafizasini tutan néronal bir ag ile iliskili oculomotor oryantasyon ile
iliskilidir?*. Bu g6z yonelimi taramayla bulunur ve buna levant géz konumu denir. Brainspotting, cesitli
yontemler kullanilarak belirlenebilir; dis pencere (terapist, daniganin refleks tepkisine gbre bir beyin
noktasina karar verir), i¢ pencere (terapist ve danisan, danisanin duyularina dayanarak bir beyin noktasina
karar vermek icin birlikte ¢alisir) ve bakis noktasi (danigan aktif hissettiginde géz pozisyonunu bularak secilen
beyin noktast). Beyin noktasi belirlendikten sonra danisanin icsel siireci zihin dolulugu odakli gbzlemlemesi
icin yonlendirilir!?.

G0z hareketleriyle ilgili uyarlanabilir ydnlendirme tepkisine iligkin aragtirmalardan da faydalanilmustir; bu g6z
hareketlerinin 6nemli olaylarin islenmesinde rol oynadigt ve dolayisiyla aynt zamanda bir erisim aract oldugu
teorisini desteklemektedirs. Brainspotting ile EMDR arasinda pek c¢ok karsilastirma yapilmis olmasina
ragmen, tedavinin bir unsuru olarak géziin devreye girmesi disinda, Brainspotting'nin mekanizmalarinin
EMDR'den temelde farkli oldugu ileri stirmiistiir. Brainspotting'nin bunun yerine, Brainspotting'nin bedenle
etkilesimi ve uyum saglamasi ve travma ile kaynak durumlart arasindaki salinim kavrami (girdaplar) nedeniyle
somatik deneyimleme gibi teorilerden daha fazla yararlandigi tespit edilmistir?. Corrigan ve Grand,
Brainspotting'nin tim tedaviler arasinda en "kortikal altt" oldugunu ve hastalarin derinlerde depolanan
travmaya erismesine ve diger bircok tedavinin tetikledigi daha kortikal siirecleri kesintiye ugratmadan eylem
icin "orta beyine demir atmasina" olanak tanidigini ileri siirmiistiir.> Brainspotting ayrica travma terapisinde
nérolojik, beden odakli ve somatik etkilesime iliskin giincel teoriler ve arastirmalarla da uyumludur.
Brainspotting, EMDR'nin daha fazla esneklik, daha fazla maliyet etkinligi sunabilen ve sonucta hasta
sonugclarinda daha buytk iyilesmelere yol acabilen bir ¢esididir?2.

Cocuklarda Brainspotting

Andreas'a gbre 6fke nébetleri, ebeveynlerin ¢ocuklarin ne séyledigini ve istedigini anlamamasi durumunda
da tetiklenebilmektedir’4. Cocuklar, duygularini ve ihtiyaglarint anlatmak icin sinirh bir ifade diline sahiptir;
bu nedenle ebeveynler ¢ocuklara yanlis yanutlar verir. Daha sonra ¢ocuklar sinitlenirler. Ebeveynler, denegin
sintrll ifade dili nedeniyle duygularini ve ihtiyaglarini/isteklerini tanimlamakta ve ifade etmekte zorluk
cektigini belirtmistir. 1fade edici dil, anlam ve mesajlart iletmek igin kelimeleri, ciimleleri, jestleri ve yaziyt
kullanma yetenegini ifade eder5>. Bu sonug, dil ile 6fke nébetleri arasinda bir iliski oldugunu belirten 6nceki
arastirmalarla 6rtiismektedir. Ifade edici dil ne kadar kazanilirsa 6fke nobetleri de o kadar az ortaya cikar.56
Kigiik cocuklar ilgili gbz pozisyonuna uzun siire bakmakta zorlansalar da oyun oynarken, ¢izim yaparken,
dans ederken, hikaye yaratirken vb. islemlere devam ederler. Clinkd onlarin diinyalart ve fantezileri iyilesme
icin bir agilis gbrevi gbriir.2> Cocuklatla Brainspotting yaparken terapist olarak yaratict olmak énemli bir rol
oynar®>. Grand, beden ve beynin birbirine baglt ve ayrilamaz oldugunu belirtmektedir!®. Daniels ve
arkadaslari, anormal 6fke ndbetleri olarak kabul edilen tim belirtilerin ortadan kalktigini gdstermistir®.
Ningrum, Brainspotting’in kiiciik ¢ocuklarda 6fke ndbetlerinin tedavisinde etkili bir alternatif miidahale
haline geldigini, dil gelisimi, sosyal ve duygusal gelisim gibi olumlu gelismelerle 6fke nébetleri azaldigini
bulmustur!3,

Brainspotting’in Etkinligi

Klinik yetkinlik, bir danismanin gorevlerini verimli ve basarili bir sekilde yerine getirme becerisidir.
Danismanlarda klinik yeterlilik 6nemlidir ¢ciinkii yardim meslegindeki profesyonellerin islerini etkili ve etik
bir sekilde yerine getirme gorevi vardir. Klinik yeterliligin izlenmesi, danismanlarin is performanslarindan
sorumlu tutulmalarina yardimet olabilir ve danismanlarin gelisim alanlarini belitlemelerine olanak tantyabilir.
Amerikan Psikoloji Dernegi, klinik yeterliligin Ol¢tlmesinin "6grenmeyi tesvik ettigini, iletlemeyi
degetlendirdigini, mufredat ve egitimin belitlenmesine yardimect oldugunu" bildirmigtir. Programin
etkinligini, alanin iletlemesini ve halkin korunmasint saglar"8. Yetkinlik yalnizca danisman egitim
programlarinda Sl¢tlir?.

Brainspotting, beyin temelli terapide yeni bir yaklasim oldugundan, Brainspotting'in etkinligine dair ampitik
kanit saglamak amactyla bircok arastirma tegvik edilmektedir. Cakarta'da depresyonu olan kadinlar tzerinde
yaptlan bir arastirma, Brainspotting'in etkili oldugunu ve alternadf bir tedavi olarak kullanidabilecegini
gostermektedir®. Hildebrand, Grand ve Stemmeler Travma Sonrast Bozuklugun tedavisinde Brainspotting
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ve EMDR'yi kargilagtirmistir ve sonug olarak Brainspotting'in etkili bir alternatif terapotik yaklagim gibi
gorindugune isaret etmektedir?. Ayrica, Newtown-Sandy Hook Toplulugu, Brainspotting'in yetiskinler icin
ilk etkili midahale ve cocuklarda travma icin dordinci etkili miidahale oldugunu tespit etmigtir®.
Brainspotting ilgili arastirmalar, travma tedavisinde etkili bir teknik oldugu kanitlar niteliktedir. Ancak
danismanlarin egitimle ilgili deneyimleri henliz yayinlanmig bir makalede yer almamaktadir. Yapilan
calismalardan biri, terapistlerinin Brainspotting teknigini kullanma deneyimlerini inceleyerek katilimcilarin
buytk 6lciide teknikten fayda sagladigini géstermistir!>. Ancak bu ¢alisma dort katilimer tizerinde yapildigt
icin 6rneklem boyutu kiictiktlir. Bagka bir ¢alismada ise Brainspotting konusunda alinan egitimin, klinik
deneyim veya 6nceki egitim ile anlamlt bir iligkiye sahip olmadigt bulunmustur¢'. Bu ¢alismanin sinirlidiklars,
gelecekteki arastirmalar icin bilgi saglamaktadir. YUz yiize egitim deneyimlerine vurgu yapilan bu calismada,
egitim seviyesi degisken olarak dahil edilmigtir. Mevcut calisma, danigmanlarin 6z yeterliliklerinin
belirlenmesi icin farkli degiskenlerle ilgili bilgileri bulmayi amaglamistir®.

Sonug

Henitiz Brainspotting'in etkinligini destekleyen veya reddeden herhangi bir calisma bulunmadigindan,
anckdot niteligindeki kanitlar, tedavi bilgileri ve teorinin saglamligi, bu terapiye iliskin degerlendirme igin
mevcut materyali olusturmaktadir. Brainspotting uygulayicilari, danisanlarinin "hizli, derin tepkiler verdigini
ve sorunlar arasinda hizli bir sekilde ilerledigini" bildirmektedir ve Brainspotting "EMDR'den daha hassas
ve “travma yasayan damsanlart daha kapsayict ve dengeleyici bir ara¢" olarak tanimlanabilmektedir.62

Sonug olarak, travma danismanhginda 6nemli bir degisken beyin anilarinin yeniden yapilandirilmasidir.
Travma danismanliginda Brainspotting’in amact beyin esnekligidir. Brainspotting terapétik bir iliski ve
istikrarlt bir iliski 6nemli temas noktalanidir. Travma damismanliginda, beyin ve zihin islevlerinin
yonetilmesinde ve koordine edilmesinde en iyi sonuclarin elde edilmesini saglar. Bu calisma, travma
danismanliginda Brainspotting uygulandiginda terapétik etkinin artirilabilecegine dair ¢ikarimlara sahiptir.
Sonug olarak, bu ¢alisma Brainspotting’in gelecekteki travima danismanligina entegre edilmesi olasilifi igin
bir temel ve bir kesif ¢alismasi olarak 6nem tagtyabilir. Travma danigmanliinin amact, hasar gérmiis beyni
onarmak ve istikrarlt bir iliski olugtuktan sonra beyinde depolanan anilari ve anlatilart yeniden yapilandirmak
oldugundan, giivenli bir iliski kurulduktan sonra 6zel beceri veya davraniglart tekrarlayarak beyin yapisi ve
islevindeki degisikliklerle ilgilenir. Beyin temelli travma danismanligi sayesinde danisanlar beynin esnekligini
deneyimler ve 6z diizenleme yetenegini gelistirir. Bu beyin degistirici egzersiz, beynin farkl alanlari arasindaki
baglantilart giiclendirebilir ve bir danismanlik iliskisinde konusmalar yapma ve duygusal anilari gérsel olarak
yeniden isleme siireci yoluyla beyin yapisiu degistirebilit. Bu baglamda Brainspotting travma
danismanliginda anilarin yeniden yapilandirilmast, beynin esnekligi ve giivenli terapétik iliskiler yoluyla uyum
saglanmasi acisindan etkili oldugunun ortaya ¢ikarilmasi amaglanmaktadir.

Terapistler arasinda popilaritesi giderek artmasina ragmen, etkinligi konusunda hala literatiirde eksiklik
bulunmaktadir. Brainspotting inceleyen sinirh arastirma g6z 6niine alindiginda, kanit eksikligi nedeniyle daha
cok arastirmaya ihtiyag vardir. Her ne kadar travmadan kurtulanlardan bazilari Brainspotting’in kendilerine
yardimet oldugunu belirtse de olumlu sonuca bagka faktorlerin de katkida bulunmast mimkindiir.
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