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ABSTRACT

Addiction is the situation when individuals do not control a certain behavior or involuntarily, although they do harm to them physically and
psycholagically. Contains non-addictive nicotine substance. Therefore, although individuals want to quit smoking, they cannot achieve this
because they are dependent on the effects of nicotine. There are various treatment methods such as hypnosis, pharmacological treatments,
nicatine inhaler, nasal spray, nicatine bands, nicotine gums, nicatine replacement therapy to reduce nicotine addiction causing smoking
addiction. Hypnosis or hypnotherapy is the process of using mental relaxation techniques and is effective in the treatment of substance use
disorders related to behavioral problems. In this study, the effects of hypnotherapy AUCH technique (Awareness under Conscious Hypnosis)
applications on reducing and eliminating cigarette addiction were investigated. AUCH is a state of consciousness that aims to change
the patient's attention, perception, memory, emotions and senses in order to regulate, maintain and improve the patient's psychological,
physiological and social well-being. In this technique, a three-step treatment step is applied: maya(acceptance), induction and autohypnosis.
Participants were given detailed information about hypnosis practices and voluntarily participated in the study. Hypnotherapy with the
participants continued for 2 sessions and each session lasted approximately 45 minutes. As a result of the research, while the cigarette
consumption of the participants disappeared in one application in some participants, it was eliminated in two applications in others. In the
first application, cigarette consumption rates decreased considerably and even disappeared completely in 7 participants. Therefore, it can
be said that hypnotherapy practices have a therapeutic effect in treatment of smoking addiction. Hypnotherapy practices performed with
the participants in the research have emerged as an effective methad in reducing smoking.
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Sigara Bagimlihginin Tedavisinde Hipnoz Kullanimi: AUCH Teknigi

0ZET

Bagimlilik, bireylerin kendilerine fiziksel ve psikolojik zararlar vermesine ragmen belirli bir davranisi kontrol edememe ya da istemsizce
gerceklesmesi durumudur. Sigara bagimlilik yapan nikotin maddesini icermektedir. Bu nedenle bireyler sigarayi birakmak istese de nikotinin
etkilerine bagimli olduklari igin bunu basaramazlar. Sigara bagimliigina neden olan nikotin bagimliigini azaltmada farmakolojik tedaviler,
nikotin inhaler, burun spreyi, nikotin bantlari, nikotin sakizlari, nikotin yerine koyma tedavisi gibi ¢esitli tedavi yontemlerinin yaninda hipnoz
hipnoz uygulamas! da tedavi secenekleri arasindadir. Hipnoz veya hipnoterapi, zihinle ilgili gevseme tekniklerini kullanma sureci olup,
davranigsal problemlerle ilgili madde kullanim bozukluklarinin tedavisinde etkilidir. Bu arastirmada hipnoterapi AUCH (Awareness under
Conscious Hypnosis-Bilingli Hipnoz Farkindaligi) teknigi uygulamalarinin, sigara bagimliliginin azaltiimasi ve ortadan kaldirilmasina etkisi
incelenmistir. AUCH, hastanin psikolojik, fizyolojik ve sosyal refahini dizenlemek, surdirmek ve iyilestirmek i¢in hastanin dikkat, algi, hafiza,
duygu ve duyularinda degisiklik yapmayl amagclayan bir biling durumudur. Bu teknikte maya (Making Acceptance with Your Awareness-
Farkindalik iginde kabul), indiiksiyon ve otohipnoz olarak (i¢ adimdan olusan bir tedavi asamasi uygulanir. Katiimeilara hipnoz uygulamalari
hakkinda ayrintili bilgi verilmis ve gonalli olarak arastirmaya dahil olmuslardir. Katilimcilarla gerceklestirilen hipnoterapi uygulamalari 2
oturum streyle devam etmis ve her bir oturum yaklasik 45 dakika surmuUstdr. Arastirma sonucunda bazi katiimeilarin tek uygulama
sonrasinda, bazilarininise iki oturum stren hipnoterapi uygulamalari sonrasinda sigara tuketimi ortadan kaldiriimistir. Ik uygulamada, sigara
tUketim oranlari oldukca azalmig hatta 7 katilimcida tamamen ortadan kalkmistir. Dolayisiyla hipnoterapi uygulamalarinin sigara bagimhligini
tedavi edici etkisinin bulundugu soylenebilir. Arastirmada katilimcilarla gerceklestirilen hipnoterapi uygulamalari sigara bagimliiginin
azaltiimasinda etkili bir yéntem olarak ortaya ¢ikmistir.

Anahtar kelimeler: AUCH Teknigi, Bagimlilik, Bagimlilik Tedavisi, Hipnoz, Sigara.

I A Received: 02.04.2020 Accepted; 08.05.2020



GIRIS
Bagimlilik, bireylerin kendilerine fiziksel ve psikolojik zararlar
vermesine ragmen belirli bir davranisi kontrol edememe ya
da istemsizce gerceklesmesi durumudur (Saranddl 2002).
Bagimlilik kavrami yalnizca eroin veya kokain gibi maddelere
bagimlilig ifade etmez. Ayni zamanda bir ilag ya da kimyasal
ile de iliskili olabilmektedir (Sarandél 2002; ESH 2019). Ayrica
kumar, yemek yeme, sosyal medya, telefon veya calisma gibi
etkinliklere katiimayl durduramama durumlari da bagimlilik
kapsamindadir (Santosa ve ark. 2019). Bireylerin yasamlarina
olumsuz etki eden ve ayni zamanda psikoloji ve fizyolojik
zararlari bulunan diger bir bagimlilik tirG ise sigaradir (Elkins

Marcus ve ark. 2006).

Sigara bagimlilik yapan nikotin maddesini icermektedir.
Bu nedenle bireyler sigarayl birakmak istese de nikotinin
etkilerine bagimli olduklari icin bunu basaramazlar (Bollinger
ve ark. 2019; Li ve ark. 2019). Clinki sigaradaki nikotin, insanin
beyninde dopamin ve noradrenalin adi verilen 2 kimyasalin
dengesini degistirir. Bu durum, bireylerin ruh halini ve
konsantrasyon seviyesini de dedistirir (Sarandél 2002).
Buradaki degisiklik bireylere mutluluk hissi vermektedir.
Nikotin vicuda alindiginda dogrudan beyne gider ve burada
zevk hissi Uretir ve stres ve kaygiyi azaltir (Santosa ve ark.
2019). Bireyler ne kadar gok sigara icerse, beyin nikotine o
kadar alisir ve sigara bagimliigi meydana gelir. Kisi sigarayi
birakmak istediginde nikotin kaybr dopamin ve noradrenalin
seviyelerini degistirir ve birey kendini endiseli, depresif ve
sinirlihisseder(Saranddl 2002; Bollinger ve ark. 2019; Live ark.
2019). Dolayisiyla sigara bireyler icin, baslamasi kolay ancak
terk etmesi oldukca zor bir bagimlilik olarak gartulmektedir.
Bagimlilk yapici etkisinden dolayl tedavi edilmesinde
psikolojik, fizyolojik, sosyolojik ve biyolojik unsurlarin bir
arada ele alinmasi 6nem arz etmektedir (Santosa ve ark. 2019;
Jorenby ve ark. 1999). Tirkiye'de yapilan arastirmalarda 2016
yil icerirsinde gerceklesen olim vakalarinin %27 oraninda,
sigaraya bagli hastaliklardan kaynakli oldugu belirtilmistir

(Erdél 2017).

Sigarabagimliigina neden olan nikotin bagimhligini azaltmada
hipnoz, akupuntur, farmakolojik tedaviler, nikotin inhaler,
burun spreyi, nikotin bantlari, nikotin sakizlari, nikatin yerine

koyma tedavisi gibi gesitli tedavi yontemleri

bulunmaktadir (Elkins Marcus ve ark. 2008). Alanyazinda
nlks ve tedavini basarisi igin farmokolojik tedavi ile birlikte
alternatif yontemlerin tedaviye destek amacl kullaniimasi
onerilmektedir (Lynn ve ark. 1993). Bu baglamda sigara igme
riskini artiran ruhsal durumlar ve olaylarin tanimlanarak
bunlardan uzak durulmasi, cesaretlendirme, kayg ve
endiselerin paylasiimasi, stre¢ hakkinda konusma, duygularin
disa vurulmasi, aile arkadas cevresi ve is ortamindaki
calisanlardan destek alma gibi yéntemler kullanilabilmektedir

(Sarandal 2002).

Sigara kullanimi bireylerin yasantilarinda kalici olumsuz
etkiler meydana getirmektedir (Elkins Marcus ve ark.
2006). Bunlardan bazlilari sigara igen kisilerin 610 dogum
yapmalarina neden olabilir, bebeklik déneminde ani bebek
0lim sendromuna neden olabilir. Cocukluk ve ergenlik
déneminde solunum yolu hastaliklarindan sakatliga neden
olabilir. Ayrica 30 yasindan itibaren bireylerde olumsuz etkiler
daha fazla gorilebilir. Nispeten genc orta yasli yetiskinlerde,
artmis kardiyovaskdler hastalik oranlarini igerebilir. Yasamin
ilerleyen dénemlerinde tltun, kanser riskinin artmasina ve
solunum sistemi hastaliklarina neden olur. Bununla birlikte
bagisiklik sistemini zayiflatmasi nedeniyle ¢esitli hastaliklarin
ortaya gikmasina yol agmaktadir (Marcovitch ve ark. 1980).

Hipnoz veya hipnoterapi, zihinle ilgili gevseme tekniklerini
kullanma sureci olup, davranissal problemlerle ilgili
madde kullanim bozukluklarinin tedavisinde etkili oldugu
disindlmektedir (Boland and Wark 2018; ESH 2019).
Hipnoterapinin bagimhlik yapan maddelere karsi kullanimina
iliskin cok sayida arastirma bulunmaktadir. Sigara bagimliligi
tedavisinde hipnoz ve fonksiyonel manyetik rezonans
gorintileme (fMRI) taramasi da gergeklestirilerek, beyindeki
degisimlerizlenmektedir(Boland ve Wark 2018; Live ark.2019).
Bu arastirmalarda genel olarak hipnoterapinin etkili sonuclar
ortaya cikardigi gortlmektedir. Bununla birlikte, bagimliligin
tedavisinde hipnoterapi tek ¢6zim olarak gorilemez (Lynn ve
Cardena2007). Aynizamandailag kullanimive diger tedavilerin
birlikte uygulanmasi gerekmektedir. Clnki hipnoz bir sihirli
yontem dedgildir (Santosa ve ark. 2019). Bununlar birlikte
hipnoz tedavisi stres, kaygi, depresif bozukluklar, anksiyete,

tukenmislik, travma, uyku bozuklugu, yeme bozukluklari,
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somatik bozukluklar, kilo kontrolli ve sigara bagimhligi gibi
durumlarda etkili oldugu belirtiimektedir (ESH 2019).

Hipnoz, farkli indUksiyon metotlari uygulanan kisilerde dikkat,
algl, bellek ve duygularda norofizyolojik ve norobiyolojik
degisiklerin gergeklestigi bir biling durumudur (Ozden Oztiirk
2013; Boland ve Wark 2018). Bilingdist aklin ortaya ciktigi ve
Kisinin ne yaptigini veya gercekte ne oldugunu tam olarak
bilmedigi bir ayrisma durumudur (Lynn ve Cardena 2007).
Bu sure¢, meditasyon, bazi halGsinojenler ve diger ilaglarin
deneyimlemeye benzemektedir. Hipnoterapi, geleneksel
psikoloji ve davranisci terapiyi uzun vadeli bir ¢ézum olarak
kullanmayi saglar (Santosa ve ark. 2019). Burada, bir psikolog
veya terapist hipnoz yapar ve hipnozu tedavi ile destekler
(Elkins Marcus ve ark. 2008; ESH 2019). Oztiirk ve Oztirk (2019)
tibbi hipnoz konusunda yaptiklari arastirmada hipnozun
induksiyon, self-hipnoz, meditasyon, ruh-beden terapisi,
Ericksonian terapi, yetiskin problemleri, aliskanliklara
dair rahatsizliklar, dis tedavisi, kilo kontroll, sigara icme
aliskanhigi, 6grenme bozukluklari gibi durularda etkili
oldugunu ve bundan dolayi da kullaniminin artis gésterdigini
ifade etmislerdir (Boland ve Wark 2018; Spiegel 1970; Stead

ve ark. 2006; Oztiirk 2013).

Bazi calismalarda hipnoz tedavisi, bir terapistin veya
psikologun hastayla baglanti kurmasina, hastalarin ilag
kullanimi ve madde kullanimindan kacinmasina yardimci
olabilecek oOneriler gelistirmesi seklinde aciklanmaktadir
(Marcovitch ve ark. 1980; Elkins Marcus ve ark. 2006).
Madde kullanimi, tamamen fiziksel bir bagimliliktan ziyade
oncelikle davranissal bir sorun oldugundan, hipnoterapi gibi
tamamlayici tedavi céztmleri geleneksel davranis terapisine
katkisaglayabilir(Santosaveark.2019). Hipnoterapi, genellikle
yoksunluk belirtilerinin siddetini hafifletmek, istenmeyen
davraniglari azaltma veya isteksizlik onerileri olusturma,
zihnin engellenmesi olmadan hastalarla daha derin ve
anlamli konusmalar gelistirmek amaciyla kullaniimaktadir
(Boland ve Wark 2018; Green and Lynn 2000; Stead ve ark.
2006; Abbot ve ark. 1998; ESH,2019). Bagimliligin tedavisinde
hipnozun kalici bir yéntem oldugu belirtimektedir (Oztiirk
2013). Hipnoterapi uygulamalari sonrasinda bireyler madde
kullanimina gercek ve fiziksel reaksiyonlar gelistirebilirler
(Kornitzer 1995; Oztiirk ve Oztiirk 2019).

. ]

Bu arastirmada hipnoterapi uygulamalarinin, sigara

bagimliiginin ~ azaltimasi ve tedavi edilmesine etkisi
incelenmistir. Bu amagla, sigara bagimlisi olan 14 Kisi ile

uygulamalar gerceklestirilmistir.
MATERYAL VE METOD
Katihmcilar

Arastirma 2019 (Mayis-Eyliil) yilinda istanbul ilinde, 6zel bir
danismanlik merkezinde gerceklestirilmis olup, uygulama
kapsaminda amagli ornekleme yontemi kullanilarak 14 ergen/
yetiskin birey ile calisiimistir. Arastirmaya katilimcilarin
dahil edilme kriteri sigara bagimlisi olmalaridir. Katiimcilar
19-29 yas araliginda olup, glnlik ortalama 13 adet sigara
kullanmaktadirlar. Katilimcilardan 4 tanesi kadin ve 10 tanesi
ise erkektir.

AUCH Teknigi (Awareness Under Conscious Hypnosis)

Hipnoz, bircok psikolojik ve fiziksel rahatsizlik icin etkili bir
tedavi olarak tanimlanmis olup, genis bir uygulama alanina
sahiptir (Schiff ve ark. 2007; Hecker 2005; Lu ve ark. 2007;
Zeltzer ve ark. 2002). Dr. Ali Ozden Oztiirk ve Dr. Hisn
ismet Oztirkin birlikte gelistirdikleri AUCH (Awareness
Under Conscious Hypnosis- Bilingli Hipnoz Farkindalig)
teknigi, hipnoz altindaki kisinin tim hipnotik slre¢ boyunca
tamamen bilingli ve uyanik oldugu bilingli hipnoz yontemidir
(Oztuirk ve Oztiirk 2016). AUCH, tamamlayici ve bitiinlestirici
sifa amaclari icin birgok farkli tip alaninda uygulanabilir
(Schiff ve ark. 2007). Birgok farkli deger ve inang sistemine
ve sosyokiltirel normlara sahiptir (Aung ve Chen 2011).
Bu bakimdan AUCH, kultiirlerarasi ve disiplinler arasi
metodolojisinin bir parcasi olarak diger tibbi ve psikolojik
disiplinlerin  kullanilmasina olanak tanir. AUCH hipnotik
tedavi sirasinda akupunktur noktalari ve TCM meridyenleri
(Traditional Chinese Medicine-Cin geleneksel tip bilimi) ile
buytk 8lctide drtismektedir (Oztiirk ve Oztiirk 2016). AUCH,
hastanin psikolojik, fizyolojik ve sosyal refahini dizenlemek,
surdirmek ve iyilestirmek icin hastanin dikkat, algi, hafiza,
duygu ve duyularinda degisiklik yapmayr amaclayan bir
biling durumudur. Bu amagla ¢ adimdan olusan bir tedavi
asamas! uygulanir: Maya (Kabul Etme), indiksiyon ve
Otohipnoz (Oztiirk 2004). Bu asamalardan maya asamasinda
hastanin dinlenmesi, tedaviyi kabul etmesi, uyum kurulmasi,
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hastanin ihtiyacina gore terapinin sekillenmesi, hikayeler
veya metaforlarin kullaniimasi, temel ve gercek kapasitelerini
ve catismalarinin anlasiimasi, hastanin tedavi yontemi ile
ilgili tim sorularini cevaplamak (soguma siresi), uygulama
videolarini gostermek, hastayi kendi kendine yardimini tesvik
etme yer alir. indiiksiyon asamasinda ihtiyac ve beklentilerine
gbre hipnotik oOnerileri, indlksiyon tekniklerini, hipnotik
ritielleri kullanma, kapasite gelistirme, etkinligi arttirmak
icin kolektif ve kisisel mitleri kullanma, hipnotik rituellerin
bir parcasl olarak, akupunktur noktalar, meridyenler ve
bolgelerle blylk olctide ortusen bas ve vicut kisimlarinda
“el gecisleri, dokunuslari ve bantlar’” uygulanir. Bu basamakta
farkll hipnotik indiksiyon tekniklerinin yani sira “gdzin
gozle tespiti ve sozle telkin verme” (danisan ya da hastanin
goziiniin hipnoz uyqulayicisinin gozi ile sabitlenmesi) ana
teknigi kullanilarak bedensel, ruhsal, sosyal sagligi ve iyiligini
saglamak hedeflenir. Son olarak otohipnoz asamasinda
ise amaclara ulasmak, glclendirmek ve slrdirmek igin
gerektiginde / wuyqulayici tarafindan belirlenen  belirli
kosullar altinda oto hipnoz kullanma yetenegi kazandirma,
hastay! gelecekteki hedefleri ve rolleri belirlemeye ve elde
etmeye yonlendirme, akupunktur noktalarina, meridyenlere
buylk olctde denk gelen el alanlarina iliskin “otohipnotik
anahtar” kullanimini 6gretmektir. Otohipnotik anahtar,
basparmadin avucun icine alinip diger dort parmagmnin
Uzerine kapatilmasiyla olusturulan bir el figurddar.
Teknigin uygulanmasinda her asamada t¢ temel degisiklik
gerekmektedir. Bunlar farkindalik (Awareness), ayirdetme
(Differentiation) ve hissetme (Feeling) seklindedir (Oztiirk
ve Oztiirk 2016). AUCH teknigi uygulamasinda el ve bas

kisimlarinin akupuntur noktalari ve meridyenleri asadida

verilmistir.
Uygulama

Uygulamalar Saglik Bakanligi onayli hipnoz uygulama
sertifikasina sahip arastirmaci tarafindan gergeklestirilmistir.
Katilimcilara hipnoz uygulamalari hakkinda ayrintili bilgi
verilmis ve gonulli olarak arastirmaya dahil olmuslardir.
Katilimcilarinhipnozuygulamalarinakatildigistrelericerisinde
hayatlarinda énemli ve ani dedgisiklikler bulunmamaktadir.
Katiimcilarla gerceklestirilen hipnoterapi uygulamalari 1-2
oturum slreyle devam etmis ve her bir oturum yaklasik 45
dakika sirmustdr. Hipnoterapi uygulamalarinda katiimcilara
AUCH teknigi uygulanmustir. Teknigin uygulanmasinda gerekli
asamalar Gzenle yerine getirilmistir. Katiimcilara cinsiyet,
medeni durum, yas, sigara icme siresi (yil), sigara birakma
iste@i ve sigaraya bagli hastalik olma durumuna iliskin sorular

sorulmustur.

Katiimcilarin - tamami, bagimlilik kriterleri cercevesinde
(DSMV) yillardir sigara kullanmakta olup, kendi istekleriyle
psikolojik destek almak (zere klinige basvurmuslardir.
Hipnoterapi uygulamalari gerceklestirmeden énce ve sonra
katiimcilarin durumuna iligkin veriler toplanmistir. Uygulama
oncesinde toplanan veriler, katilimcilarin klinige basvurduklari
dénemlerde gerceklestirilmis olup, bu basvurular farkl
tarihlerdedir. Uygulama sonrasinda yapilan gérismeler ise
hipnoterapi uygulamalarinin tamamlanmasini devam eden
15-20. glinler arasinda yapiimistir. Son dederlendirmelerin bu
suresonundayapllmasl, sigarabirakmadavranisininkaliciligini
ve devamliligini tespit etmek amaciyla gerceklestirilmistir.
Ayrica uygulama sdrecinin guvenirligine iliskin, gorismelerde
katilimcilarin bilgisi ve izni dahilinde ses kayitlarr alinmistir.
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Resim: AUCH teknigi uygulamasinda ellerin ve bas kisminin akupuntur noktalari ve meridyenleri (Oztiirk ve Oztiirk 2018)
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BULGULAR
Arastirmada  katiimcilara iliskin - ayrintili bilgiler  ve Katiimcilarin 1 oturum slren hipnoterapi uygulamalari
gerceklestirilen  hipnoterapi  uygulamalari  sonrasinda sonrasinda gqunlik sigara tUketimi miktarlarinda onemli

meydana gelen gelismeler asagida verilmistir.

Arastirmaya dahil edilen katiimcilarin sigara tiuketme
durumlari incelendiginde gunluk sigara tUketimi miktarinin
en az 8 ve en ¢ok 20 oldugu gortlmektedir. Katilimcilarin
medeni durum degiskenine gore incelendiginde 14
katiimcidan 6 tanesinin evli, 8 tanesinin ise bekar oldugu
gorulmektedir. Yas durumlari incelendiginde ise en dislk
19 yasinda ve en yuksek 29 yasinda olduklari, sigara icme
stresi (yil) dagiimlarr incelendiginde en az 3yl en fazla ise 11
yil stireyle sigara ictikleri, sigarayl birakma istegi acisindan
degerlendirildiginde 8 katiimcinin sigarayi kesinlikle birakmak
istedikleri 6 tanesininise birakmayi denemek istedikleri tespit
edilmistir. Katilimcilarin sigara nedeniyle hastalk yasama
durumu incelendiginde 7 katilimcinin sigaraya bagl olarak
hastalik yasadigi, 7 tanesinin ise yasamamasina karsilik agiz

kokusu, butgeyi etkileme, agiz kurumasi, gocugu olmasi gibi

Bu farkliliklarda,
hipnoterapi talep eden katiimcilarda en disiik 8 ve en

0lclde azalmalar meydana gelmistir.

yuksek 17 adet sigara tlketim farki meydana gelmistir.
Sigara tliketim oranlari oldukca azalmis hatta 7 katilimcida
tamamen ortadan kalkmistir. Ancak ilk uygulama sonrasinda
bazi katihmcilarda azalma olmasina ragmen 1-3 oraninda
degisen miktarlarda sigara tuketiminin devam ettigi
gorulmustar. Bu nedenle bagimliligi devam eden katilimcilara
ikinci uygulama gercgeklestirilmis ve sigara tlketimi butin
katiimcilarda ortadan kalkmistir. Dolayisiyla hipnoterapi
uygulamalarinin sigara bagimhligini tedavi edici etkisinin
bulundugu soylenebilir. Ayrica katilimcilarin sigarayi birakma
istekleri bakimindan tedavi oncesinde 6 katilimci sigarayl
birakmayr denemek istediklerini belirtmelerine karsllik,
tedavi sonrasinda bu isteklerinin kesinlik derecesinde artis
gosterdigi gortlmektedir. Dolayisiyla hipnoterapinin tedavi

nedenlerle sigaray birakmak istedigi gorilmektedir, sirasinda bagimli hastalari motive edici etkiye sahip oldugu

da soylenehilir.

Tablo1. Katilimcilarin Hipnoterapi Uygulamalari Oncesindeki Durumlari

Katilimcilar Gunlik Sigara Medeni Durum Yas Sigara icme Sigara Birakma Istegi Hastallk

Tiketim Stresi(yil) Durumu
Katilimei 1(K) 13 Evli 26 8 Kesinlikle birakmak istiyor Var
Katilimei 2 (E) 12 Bekar 23 6 Birakmayi deneme Var
Katilime1 3 (E) 20 Evli 29 9 Kesinlikle birakmak istiyor Yok
Katilimei 4 (E) 15 Bekar 24 6 Kesinlikle birakmak istiyor Var
Katilimei 5 (E) 16 Bekar 28 10 Birakmayi deneme Yok
Katilimci 6 (K) 9 Bekar 22 3 Kesinlikle birakmak istiyor Yok
Katilimei 7 (E) 10 Bekar 19 4 Birakmayi deneme Yok
Katilimci 8 (E) 15 Evli 25 8 Kesinlikle birakmak istiyor Var
Katilimei 9 (E) 16 Evli 28 9 Birakmayi deneme Var
Katilimei 10 (K) 8 Bekar 21 3 Kesinlikle birakmak istiyor Yok
Katilimei 11(E) 9 Bekar 19 3 Birakmayi deneme Var
Katilimei 12 (K) 14 Evli 27 8 Kesinlikle birakmak istiyor Yok
Katilime1 13 (E) 15 Bekar 23 7 Birakmayi deneme Yok
Katiimei 14 (E) 18 Evli 28 ll Kesinlikle birakmak istiyor Var
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Tablo 2. Katiimcilarin Hipnoterapi Uygulamalari Oncesindeki Durumlari

Katilimcilar Gunllk Sigara Tiketim Sigara Tuketim Farki Sigara Birakma Istegi
Katilimei 1(K) 0 13 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilimei 2 (E) 9 Kesinlikle birakmak istiyor
Katihmei 3 (E) 3 17 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilimei 4 (E) 0 15 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilimei 5 (E) 3 13 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilimci 6 (K) 0 9 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilime1 7 (E) 0 10 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilimci 8 (E) 0 15 Kesinlikle birakmak istiyor
Katihmei 9 (E) 2 14 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilimei 10 (K) 0 8 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilimei 11(E) 0 9 Kesinlikle birakmak istiyor
Katilime1 12 (K) 1 13 Kesinlikle birakmak istiyor
Katihmei 13 (E) 1 14 Kesinlikle birakmak istiyor
Katihmei 14 (E) 2 16 Kesinlikle birakmak istiyor
TARTISMA SONUC
Arastirmada qunlik sigara tlketimi 8-18 arasinda olan Arastirmada katiimcilarla  gercgeklestirilen  hipnoterapi

ve sigara bagmliigr bulunan bireylerle gerceklestirilen
hipnoterapi uygulamalarinda, hipnozun bagimliligr azaltmada
etkili bir yontem oldugu gérdlmistar. Hipnoz, kullanildiginda
bireylerin motivasyonunu artirarak bagimliligi azaltmada etkili
olmaktadir. Arastirmada elde edilen bulgular hipnoterapi
uygulamalariyla yapilmis Gnceki arastirmalarin bulgulariyla
benzerlik gostermektedir. Nitekim Spiegel ve ark.(1993), Lynn
ve ark. (1993), Kornitzer ve ark. (1995), Jorenhy ve ark. (1999),
Elkins ve ark. (2006), Oztiirk (2013), yaptiklari arastirmalarda
hipnozla sigara bagmliiginin tedavi edilmesine vyapilan
uygulamalarin basarili oldugu belirtilmistir. Ayrica Marcovitch
ve ark. (1980), Shiffman (1993), Spanos ve ark. (1992), Spanos
ve ark. (1995) yaptiklari arastirmalarda sigara bagimliliginin
azaltilmasinda hipnozun motivasyonu olumlu yonde etkiledigi
belirtilmistir. Dolayisiyla bagimliligin tedavisinde destekleyici
bir unsur olarak hipozun etkili oldugu yonunde ¢ok sayida
arastirma bulgusu bulunmaktadir (Spiegel 1970; Abbot ve ark.
1998; Green ve Lynn 2000; Silagy ve ark. 2004; Stead ve ark.
2006; Boland ve Wark 2018; Bollinger ve ark. 2019; Li ve ark.
2019).

uygulamalari sigara bagimhliginin azaltimasinda etkili bir
yontem oldugu saptanmistir. Hipnoz tek basina kullanildiginda
sigara bagimligr Gzerinde azaltici ve ortadan kaldirici ylksek
dlzeyde olumlu etki meydana getirmektedir. Dolayisiyla
diger bagimlilik tedavilerinde etkili olan hipnoz uygulamalari,
sigara bagimliiginin tedavi edilmesinde de etkili sonuclar
ortaya clkarmistir. Arastirma kapsaminda hipnozla tedavi
yontemlerinden AUCH teknigi kullaniimis ve basarili oldugu
sonucuna ulasimistir. Bu sonug¢ dogrultusunda sigara
bagimlisi olan bireylerin sigaray! birakmalarinda hipnoterapi
ile desteklenmesinin faydali olacag dusunllmektedir.
Sigara bagimhisi olan kisilere klinik ortamlarda hipnoz
uygulamalarinin - sunulmasi faydali olacaktir. Gelecekte
yapllacak arastirmalarda, hipnozun sigara icenlerde bilis
Uzerindeki etkisini tahmin edebilmek icin, ylksek duyarliliga
sahip sigara igenlerin daha buyUk érneklemlerde calisilarak

bilis Uzerindeki etkisi incelenebilir.
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