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PSIKOSOSYAL BOYUTLARI ILE BAZI KRiZ OLGULARI

E. Arzu ORAL*

6zZET

Ruh Saghg ve toplumsal dedisim konulan, Kriz
Merkezi'ne bagwuran bazi olgular lzerinden ele
alinmig, dzellilde bireye ve iligkilerine yansiyan yd-
niyle aktanimaya ¢aligilmigtir.,

Anahtar Sdzciikler: Krize midahale, toplumsal
degisim.

Eight Crisis Cases by The Psychococial
Dimensions.

SUMMARY

Issues on mental health and social changes
were taken into consideration by the cases who
applied Crisis intervention Center. Especially
social changes and motives were presented by the
effects on individual and his/her relations.

Key Words: Crisis intervention, social change.

Kriz merkezine vapilan bagvurulara bakildigin-
da, bagvuru nedenleri arasinda akut ya da kronik
iliski ya da bireysel sorunfann ve kayip yagantilan-
nin énemli bir yer aldigy gérilmektedir (Palabtyl-
kodiu 1992, Palabwikogly ve ark. 1995). Bagvu-
ranlann goguniuk geng ve geng yetigkin grupta
toplanmasi ve kadin basvuranlarin gogunlukta ol-
masi bekarlar kadar eviilerin de bagvuruyor olma-
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si, sosyal ve gelisimsel agidan dnemli doGurgulara
sahiptir. Palablyikodlu ve arkadaglarnina (1995)
gdre, geng kizlar ve geng erkekler anne-babadan
duygusal olarak kopmanin gergeklesmedigi bir do-
nemds evienerek, esiyle birlikte bagimsizlik ySniin-
de adim atmaktadir. Gevreyi gergekei bigimde de-
gerlendirme  becerisini  kazandiklan  25-35
yasglannda ise ¢evre va meveut durumuna, kosufta-
rina iligkin hayal kinkhdi yasamaktadir. Bu deger-
lendirmede bireysel geligimsel aldugu kadar sosyal
geligimsel slregleti de gdrmek mumkOndr.

Krize midahalede sonucu etkileyen faktérier
iginde kigisel faktdrler ve profesyonel yardima ek
olarak sosyc-kiltlrel ortam ve aile dnemli bir yer
almaktadir (Sayi} 1996). Bireyin yasadidn kriz stire-
ci ister durumsal, ister yagamsal, ister geligimsel,
ister dogrudan travmatik bir yaganhya bagh olsun,
her birinde en azindan sosyal destek kaynaklan ve
bunlarin igtev kazanmas! birey ile iginde bulundugu
gruplann diinyaya ve olaylara bakisinda ne denli
uyustuklanyla yakindan ilgilidir. Duragan toplumsal
dzellikter nedeniyle yaganabilecek zorluklar kadar,
hareketli, dedisken toplum &zelliklerinin de yagata-
bilecedi zoruklar hem birey hem de toplum ruh
sagh§y agisindan Snemli sonugiar tagimaktadir,
Kaldi ki toplum psikoloji alam da davramgsal bo-
zukiuklar ve patolojinin, nicelik ve nitelik ydniinden
yine ait oldugu toplumun bir Grini oldugu sapta-
masina dayanmaktadir (Tegin 1988).

Agadida, Kriz Merkezi'ne bagvuran kisiler ara-
sindan 8ykiilerinde bir sekilde toplumsal olaylann




katkida bulundugu birkag olgu sunularak, tarhigila-
cakiir. Bu olgularda toplumsal olaylanin bireyleri
zorlayan boyutlannin &zellikle bazi kisisel kosul ve
yatkinhklar ¢ergevesinde, bir psikopatolojiyi baglat-
ma sirecindeki yeri giindeme gelmektedir. Top-
iumda uglardaki gdriig ve inanglann yarathd) gelig-
kilerin etkilerinin gdz ardi edilemeyen sonuglan
dikkati gekmektedir.

OLGU-1: NS, 49 yaginda, yuksek okul mezunu,
evli, 2 gocuk sahibi erkek hasta. Ust diizey memu-
rivet yapmakta iken ekonomik zorluklan sonucu
statli kayb yasamakta. Yodun depresyon belittile-
riyle psikiyatriye bagvurmus, ilaci dazenlenip mer-
kezimize gonderilmig, esi refakatinde merkeze gel-
diler. Dévize endeksli krediyle ev sahibi olma
girisiminde bulunduklan, déviz kurlarindaki yitksel-
melerle borglann ddeyemez hale geldikferi, evi
bankaya sattiklanni ancak halen ddeme giglerini
gok agan bir borg altina girdiklerini ifade ediyortar.
Is yerinde muhasebe ie ilgili bir igin baginda oldu-
du icin daha sonra sorun gikmasen diye gérevinden
kendiliginden ayrilmig. Odeme zorluklart nedeniyle
kefillere kadar uzanan zincirde, yagamlarina yéne-
lik tehditler de bulunmakta. Ganlik yagamlarini
strdiremez hale geldiklerini, hacizier nedeniyle
evde egya kalmadiini ve hapis cezasimn bile
olast oldugu bir hukuk siirecinde olduklarim bitdiri-
yorlar. N.’nin intihar ederek hem kendisini, hem de
reddi miras yoluyla ailesini kurtarma diginceleri
meveut. (N.'nin babasi da intihar sonucu 6imasg).

Hastanin gegmis dykisinde; sorunlann ¢zd-
miinde gergekei olmaktan gok kendi kurallarna
gdre davranma, scrunlan paylagma becerisi goste-
rememe Hzellikleri gdzlenmigtir.

Miidahale: Psikososyal destek sadlanmisg, is
kogulunun ve ekonomik gelir diizeyinin ve gok ki-
sith olan sosyal destek kaynaklarimin kuHlanimi
saglanmaya ¢ahgilmistir. Yaklagik bir yil siiren izle-
me gergevesinde bu tarz bir sorunun gikis kaynag
olarak, sistemin bireyi koruyamamast alnmis ve
benzeri durumda pek ¢ok kisi ve ailenin olmast
Ozerinde durulmug (genelleme}, hastamn dzellikle
intihar girigimi agisindan tagtchdr risk (zerinde
odaklagilrmigtir.

OLGU-2: TK, 43 yaginda, ilkokul mezunu, 24
yillik evli, iki cocuklu ev hammi, bayan hasta. Adia-
ma, halsizlik, huzursuziuk ve bayilma gikayetleriyle
psikiyatriye bagvurmusglar, acil gdrilemeyecekleri
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iletilmis ve oradaki bir hemgire hanimm &nerisiyle
merkezimize gelmigtir. Hasta komgulan refakatinde
merkezimize geldifinde, gliney doguda askerik
yapmakta olan oglu 1 hafta dnce gehit olmustu,
Olen ofluyla ilgili kayip ve sucluluk duygulan ve
esgle git gide artan sorunlan oldudu gbzieniyordu,
glnki sirekli sorun yagadiklann ifade ettigi esi de
dlen gocukla iligkileri konusunda hastay suglamak-
taydi, Hasta kendisi, eviiligi ve devlete yonelik sor-
gulamalar igindeydi.

Hastanin gegmis dykiisiindeki soruna yodnelik
kritik Gzellikleri bedensel hastaliklan ve somatizas-
yon edilimi olarak belirlenmigtir.

Midahale: Yas sireciyle ilgili ¢cahgilmig, iligki
sorunlar igin eski dizey iletisime déndlebilmesi
sadlandiktan sonra gdrismeler sonlandwilmigtir,
Burada kayibin gehitlik yoluyla clmasi ve bunun
hasta ve hastanin ailesi tarafindan benimsenmis
olmass aciyr azaltan bir durum olarak gbzlenmigtir,

OLGU-3: ST, 24 yaginda, Oniversite dgrencisi,
erkek hasta. ikinci evliliini yaprms bir babarn ilk
eviliinden olma, ¢ok gocuklu bir aileden gelmekte.
Son donemde bagedemedidi uykusuzluk, tedirgin-
lik sikayetleriyle psikivatriye bagwurmus, oradan
merkezimize gbnderilmig. Babayla hicbir zaman iyi
bir iligkileri olmadigiu ve kendisinin kardegleriyle
biflikte annesiyle yagadifin ifade ediyor. Yaklagik
iki ay dnce, oturduklan mahallede kiclik kardesi
nedeniyle komgularnyla aralaninda sirtigmeler bag-
lamig. Mahkemeiik olunmug ve bir tarigmalan ne-
deniyle hakkinda yaptlan gikayet sonucu sorguya
cekilmig. Sorgulama sirasinda memieketi gerekge
gosterilerek, terére yonelik suclanmig ve iskenceye
maruz kalmig. Sokaga cikmaktan korkuyor, insan-
lardan uzaklagiyor, ozellikie polis gordiginde
korku ve saldirgan duygular oluguyor. Kendisi okul-
daki highir siyasi gruba katimadid ve her birinin
baskisina engel koydudu halde bdyle bir sey yasa-
diktan sonra daga ¢ikmay bile diginddgind sdy-
lemekie.

Hastamin gegmis Oykdsindeki soruna yonelik
kritik &zellikleri kisiler arasi iligkilerde givensiziik,
duygularini, sevgisini ve 6fkesini sosyal boyutlarda
ifade etmekte zorluk olarak belidenmistir.

Miidahale: Duygulann ifadesi, iletigim zorluktari
calisiimig, travma sonrasi stres bozukiugu hakkm-
da bilgilendirme yapilmigtir. Davranigtan ve karar-
larinin sonuglan, eyleme koyus bicimler Ozerinde




cahigilnmig ve kendini iyi hissettigi donemde yakla-
stk alti ay sonra gorGsmeler kestimigtir,

OLGU-4: AK, 23 yasinda, lise mezunu, 7 ¢o-
cuklu bir ailenin 4. ¢ocugu. Sinidilik, huzursuziuk
ve kilo kayb gikayetlerivle merkeze bagvurmug
erkek hasta. Askerligini tamamlayip yaklasik 5 ay
énce dinmig. Askere gitmeden evvel futbol oyna-
difim ve profesyonel olmaya yakin bir pozisyon-
dayken askere gitmek durumunda kaldigim ifade
etmekie. Dondagande de kiz arkadasinin bagka-
styla iligkisi nedeniyle aynima karan atdiklanm,
kendisinin bu dénem tamshd bir bayanla kisa dé-
nemli iliskisi oldugunu soyleyen S, insantar ise ya-
ramaz, bog, keyif ¢atan, olan bitene duyarsiz ve
cikar iligkileri icerisinde olmakla suglamakta. Bir
yandan askerlikte yagadiklanm elegtirirken diger
yvandan da tekrar miracaat edip, doduya gdreve
gitmek istedigini sdylemekte,

Hastantn ge¢mig dykisiinde soruna yonelik kri-
tik dzellikleri, glindelik yagamda dodrudan sorum-
luluk almama ve engellenme egiginde digdklok
olarak belirlenmigtir.

Miidahale: Duygulanmn itadesine olanak tanin-
mig, kayip didglinceleri, insanlar ve dinyaya algr-
lama bigimi ve gelecek planlan dzerinde durulmus;
iletisim soruntan ve ig arayiglan ele alinmighr. Bir
girkete glvenlik gdrevlisi olarak girdikten sonra irti-
bat kesilmigtir,

OLGU- AH, 34 Yaginda, lise mezunu, memur
bayan hasta, sendikacilikla da udragmakta. On yil-
Itk evili, iki gocuk sahibi. Son ayda esivle ciddi so-
runlar yagadigini; ayrt yasadiklanm ve boganmaw
dislindidging ancak stkintisinin katlanamayacag
dizeyde oldugunu, kendini dldiirmeyi disindigi-
nd ifade ediyor. “Camnim aciyor, kendime kiziyo-
rum” ifadesini kullanmakta. Eginin ve kendisinin
her zaman siyasal harekefler iginde oldukdarini,
herhangi bir cezaya maruz kalacaklar davrarugla-
rintn higbir zaman olmadidim belirtiyor. Son dd-
nemde, uzun bir slireden sonra cezaevinden yeni
tahliye clmusg, siyasal hareketin aktif eylemcisi ve
idealize lider pozisyonundaki, eginin arkadag olan
bir beyin ziyarete gelmesi ve A.'ya cinsel taciz nite-
lifinde stzel ve davrani boyutunda yaklagimlari
olmasi sonucu, esinin bu yapiy! bildigi haide kendi-
ni korumanug olmasi nedenivle egine ve kendisine
kizginkk yagamakta ve siyasal ve diinya gbrigin
sorgulamakta. Hemen herkese rahathkia tepkisini
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koyabilen ve kendini ifade edebilen biri olarak ta-
nimlarken, bu konuda tursint alamamig biri olarak
kendini k&t hissediyor.

Hastamin gegmig Sykislnde soruna ydnelik kri-
tik dzellikderi, mikemmellivetgilik, gercekle bagdag-
mayan beklentileri olmak olarak belilenmigtir.

Midahale: Duygulanni ifadesine izin verilmig,
egle iletisim tarztarindaki farkhliklar ele alinnus;
kargs cinsle yagadidy kangik duygulan tanimlayabil-
mesi Gzerinde Ozellikle ani dfkeli davraniglan ve
ani kararlaryun yaratidi gel gitierin sonuglar gds-
terilmeye ¢ahsilrmigtir. Akut dénemin ardindan, evii-
lik Hligkilerini bir profesyonelle gbzden gegirmeleri
Sneriimigtir.

OLGU-6: CK, 39 yasinda, lise mezunu, igsiz
erkek hasta. Uykusuzluk, huzursuziuk, kolay sinir-
lenme ve ege giddet uygulama sikayetleri var. Yu-
karida da anlatlan AH'nin referansiyla merkeze
bagvurdu (siyasi olarak kargl gruplarin Gyeleri).
ikinci eviiligini 1 yil kadar &nce yapms, ilk eviligin-
den 8 yasinda hir cocugu var. Egiyle sorunlan oldu-
gunu ve siyasal hareketin icinden gelen biri oima-
nin zorluklanm ifade etmekie. 12 Eylil bncesi
donemde silahl eylemlere, bombal saldinlara ka-
tilmig, cezaevinde yatmig, iskence gdrmis. Son
donemde siyasi kimligini sorgulayan, iginde bulun-
dudu gruptan farkl olmaya galigan ve kendini bir
yere ait hissetmeyen bir tablo ¢iziyor. lik eviiligini
isteyerek yaptifini, ancak eginin ev sorumluluklari-
m almadidint, normal olmadigini ifade ediyor. lkinci
eviiligini ise, cezaevinde SHU olarak caligan, aile-
sivle itigkileri kdtd olan, siklikla siddete maruz kalan
biri ile yaptigini, esinin eviilik dncesi de cezaevin-
deki erkeklerde sinirsiz iligkiler gelistirdidini ifade
ediyor. Esinin ailesinin hastayr istememesine kar-
s, esinin de siddete udradigt bir gin evden uzak-
lagarak evlendiklerini ifade ediyor. Ancak anne kizi-
nm gbrmeyi reddediyor ve gdristiiklerinde de
eviiligin sonlanmasi yolunda mesajiar veriyor ve
hastanin egi de anneyle iligkisinde sirekli ikircikli
duygular tagiyor ve evliliinde de bu duygular g6z-
leniyor. Ayrica C.'nin uzun siiren igsizlidi ve ekone-
mik zorluklan da hem birbirletiyle hem de sosyal
iligkilerinde sorun yaratiyor,

Hastanin gegmis dykiisiinde soruna yonelik kri-
tik Ozellikleri, manipUlatif iletisim bigimi ve takintih
digtinee icerigi ve ileri yagsing kargin bir kimiik ara-
yigt iginde olmak olarak belirfenmigtir.




Miidahale: Oncelikli olarak sikayetlerinin gide-
rlmesine ¢alsilimig; ligkilerinde i¢ gbri kazandiril-
maya ybnelinmig, kendisine ve egine zarar verme
davraniglanna kontrol geligtirmesine yénelik cahgil-
migtir. Ig organizasyonu dbéneminde irtibat kesil-
migtir.

OLGU-7: MS, 45 yaginda, dniversite mezunu,
18 yilik evli, 4 gocuklu erkek hasta. Bagagns: ve
uyku problemi gikayetleri var. Mezuniyet sonrasi ig
bulmamn gi¢ oldugunu, 12 Eyiif déneminde gok
zorluklar c¢ektigini, 95 yilnda sendikada ydnetici
pozisyonuna geldigini, 1,5 sene sonra gdrevden
alindifini ve iki ay dnce goreve iade edildigini ifade
ediyor. Bu statll karmagast ddéneminde arkadaghk-
lar ve dostluk agisindan sorun yasadi§in soyliyor,
Ayrica yagsaminda ilk kez evlilik digi bir iligkiye gir-
digini ve bunu da egivle paylagtigini ve iglerin daha
kangtifinu, egiyle anlagmazhklan ve bedenmeme-
sinin anth@im  sdyliyor. Bugine kadar tasidig
deder yargilar ve yagam bicimini, genel sendikac)
imajint artik strdirip slrdiremeyecedini bileme-
mekte ve sikhkla 7 yil dnce kaybettigi babasin 6z-
ledigini ifade etmekte.

Hastanin gegmis dykisinde soruna ybnelik kri-
tik Gzellikderi, ayninticihk ve kdy-kent kittdnt arasin-
da bir kimlik arayigi olarak helirlepmistir.

Miidahale: Hasta gelisimsel ¢atigmalar agisin-
dan deferendirilmis, yagam bigimi sorgulamasini
agifa gikarabilmesi saglanmistir. ilag kulanimiyla
semptomlanimin  yarathfh tkanmighgini  agtiktan
sonra, kisisel ve toplumsal sorgularnalarinda aynn-
tlar icinde kaybolmadan micadele edilebilmesine
cahsiimigtir. Sikayetleri yahgip, sorular ve ¢bziim
yollan konusunda daha sistemnatik ve esnek deger-
lendirme yaptidi dénemde, yaklagik dort ay sonra
gorigmeler sonlandintmigtir.

OLGU-8. SH, 23 yaginda lise mezunu, yaklasik
bir yil énce annesini kanser nedeniyle kaybetmis,
0¢ ayhk niganh bayan hasta. Yogun kaygr ve dep-
resyon gikayetleriyle psikiyatri polikliniginde géril-
mig, ilaci dlizenlenerek merkezimize génderilmis-
tir. Kaygisinin yogunlagmasi telefon yoluyla irtibat
kurdudu bir hocanin cinler periler yoluyla yaptigi
aciklamalar sonrasinda olmusgtur. Gorismelerde
anneye olan bagihg, babanin kronik astim hastaii-
§1 ve psikiyatrik bozuklugu nedeniyle onunla yaga-
min zorluklar Gzerinde durulmus; eviilife yénelik
tutumlan ve evlilik igin acele edilmemesi ele alin-
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mig, baba ve niganlt ve niganhmin ailesiyte ilgili zor-
luklarin yarathdy ice gekilme Uzerinde gahligilmighir.
Gdragmeter devam ederken niganhdan aynimig ve
is arayiglan daha yodunlagmistir. Hasta ve ailesi
dini, giindelik yasamda uygulamaya yonelik olduk-
lan ve hasta tirban kullancdi@y igin bekledidi resmi
ve hatta dzel is olasiiklan gerceklegsmemekte ve
hasta bunu terapistiyle paylagmaktadir.

Hastanin gegmis dykdsinde soruna ydnelik kri-
tik Gzellikleri, anneye bagimihdl, engellenrne esi-
ginde diiglkilk olarak belidenmigtir,

Miidahale: Hasta yas reaksiyonu ve gelisimsel
kriz agisindann ele alinmig, kendine ait ailesine ait
ve topluma ait beklentileri ayirt edebilme ve bunlan
uzlagtirma Gzerinde duruimus dinsel inanglan ger-
¢ekgi boyutta yagamanin Gnemi ele alinmigtir, Go-
rigmeleri uzun arahkh kontroller geklinde devam
etmektedir.

Burada aktartlan olgular; dedisik zamanlarda
bagvurmus, yalnizca krize midahale ilkeleri dogrul-
tusunda ele alinmig, kronik ya da yapisal sorunlan
ancak mevout durum ile dogrudan baglantilan agi-
sindan degetlendiriimis ve her olguda akut kriz ta-
rmimlamas: smirlannda kalinmaya caligilimts, ek ola-
rak ileri donem olast benzer ya da farkh sorunlarda
daha erken dénem midahale ve dnleme adina yol
gostericilik yapiimaya caligiimig olgulardr.

Bu olgular diginda diger pek ¢ok hasta da nisan
kararlan déneminde ekonomik sikintiya diismus,
yatinm yolu olarak borsay: segmesi sonucu zarar
etmig olduklanini, dodrudan ya da dolayh olarak
inanglan, kokenleri ve toplumsal kimlikleri vesilesiy-
te yagadiklanm ddsindikleri sikintilann da ifade
etmektedir, “Biz Cerkeziz, bizde adet bdyledir/
zaten eviilifimiz mezhep farklihgi nedeniyle bagtan
onaylanmadifige girmek istiyorumn ama bagimi
agmam gerekiyor, bana kalsa acarnm, katlamnm
ama babam cok sorun cikary” ifadelerini ya da
benzerlerini bir gekilde duymaktayrz. Bunlann
zaman zaman toplumsal yanlglar ya da haksizlhk-
lara bagkaldin, tepki koymada ara¢ olarak kullam)-
dify, zaman zaman da bu kimiiklere sidinlarak
zarar gdimniig pozisyonundan ikincil kazanglar sag-
lama ve bireysel sorumluluklardan kagis ¢abasi ol-
dudu gdzlenmektedir. Buradan hareketle, dzellikle
krize miidahale sirecinde, benlik dederi zedelen-
mig bireye yaklagimda destekleyici bir yaklagim
esas alinmaktadir. Ona defer ve zaman veren,




yardim icin t0m profesyonel hinererini seferber
eden bir yaklagim sz konusudur. Bu yaklagim
iginde bireyin toplumsal gergeklere uyumlu bir
yagam diglncesine ydnlendiriimesine, sistemden
kaynaklanan sorunlara ylklenirken, daniganin bi-
reysel garesizlik yagamamasina, kendine ve gevre-

sing kargt sorumlulukiardan uzaklagmamasina
dzen gosterilmekiedir. Ancak hizh bir toplumsal de-
Jisim ve hareketlifigin yasandigi tlkemizde, bireyle-
rin ve damgan-terapist iliskileri baglaminda terapis-
tin iginin de hig kolay olmadidi bir gercektir,
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