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Manevi Danigmanlikta Duanin Bir Destekleme Metodu
Olarak Kullanimi

Selma BAS*

Oz: Manevi danismanlikta kullanilan destekleme metotlarindan biri, belki de en sik
kullanilani, “dua’dir. Dua geleneksel olarak zamandan, dilden ve mekandan bagim-
s1z olarak bize Tanrryla (Mutlak, Yiice Varlik, Kutsal vb.) iletisim kurabilme yetisi ka-
zandiran bir arag olarak kabul edilir. Bu nedenle manevi danigmanlarin siklikla kul-
landig1 bir destekleme metodudur. Ancak ayn1 dini gelenek i¢inde dahi farkli inang
ve uygulamalarin olabilecegi gercegi, duay1 bir destekleme metodu olarak kullanacak
manevi danigmanlarin farkinda olmalarini gerektiren bazi hususlari ortaya ¢ikarir. Bu
amagla makalemizde duanin ne anlamlara geldigi, tiirleri, psikolojik isleyis mekaniz-
masi, saglig nasil etkiledigini agiklayan teoriler ile manevi danigmanlikta duay: kul-
lanirken dikkat edilmesi gereken hususlar ve farkinda olunmas: gereken riskler konu
edinilmistir.

Anahtar Kelimeler: Dua, Destekleme Metodu, Manevi Danigsmanlik, Dua Cesitleri,
Saglik, Dua-Saglik Iliskisi Teorileri

The Use of Prayer as a Method of Intervention in Chaplaincy

Abstract: Prayer is a way of intervention, probably the most frequently used ap-
proach, in chaplaincy. Traditionally, prayer is a means of communication with God
(The Absolute, the Supreme Being, Divine etc.) boundless from time, space and spo-
ken language. For that reason it is used as a way of intervention among the practi-
tioners of pastoral care. However, since the different practices and the understandings
of prayers exist even within the same belief system, using prayer as an intervention
requires practitioners to be aware of some issues. For this purpose, this paper studies
the following subjects: The meanings and different forms of prayer, its psychological
functions, theories on the effects of prayer on health; and the things to take care of and
the pitfalls of using the prayers in chaplaincy.

Keywords: Prayer, Intervention, Chaplaincy, Forms of Prayer, Health, Theories of
Prayer-Health Relations
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“Dua ¢ok giiglii bir aractir ve kullanirken dikkat gerektirir” !

Giris

Dini ve manevi inanglarin, bireyin tedavi plani olusturulurken alinacak kararlarda etkili
olmasi ve hastalik ve sakatlikla basa ¢tkmalarinda bireylere yardimci olmast sebebiyle ? sag-
lik hizmeti sunan uzmanlarin, kisilerin bu ihtiya¢larini géz dniinde bulundurmasi beklenen
bir davranistir. Ulkemizde de hastanelerde yatarak tedavi goren hastalara din ve moral hiz-
metleri sunulmasi ilk defa Saglik Bakanlig biitgesi goriismelerinde 1994 yili sonlarinda giin-
deme gelmis ve komisyonun bu 6nerisi Bakanlik tarafindan Diyanet Isleri Bagkanligrnin da
destegiile 19.01.1995 tarihinde uygulamaya konmustur. Uygulamaya katilacak din gorevlile-
rinin uymas: gereken kurallar kendilerine teblig edilmis ancak diizenlemede “dua edilmesi”
ifadesi yerine “Kur’an okunmasi” ifadesinin yer almast daha sonra bazi tartismalarin ortaya
¢ikmasina neden olmustur. Hastalarin bir arada bulundugu koguslarda bir hasta i¢in Kuran
okunmasi, bir diger hasta ya da hasta yakininin i¢inde bulundugu 6zel ruh hali ve Kur'an
okunmasi ile 6liimiin 6zdeslestirilmesi gibi genel bir kani neticesinde morallerinin bozulma-
sina ve yanlis anlamalara yol agmistir. Gelen sikayetler {izerine Saglik Bakanlig1 7.6.1996 ta-
rihinde uygulamay1 sonlandirma karari almistir. ®

Ulkemizde yasanan bu olumsuz duruma ragmen, yapilan aragirmalar bize saglik hiz-
metleri baglaminda manevi danismanlarin, din gorevlilerinin ve hatta saglik ¢alisanlarinin
en ¢ok kullandig1 manevi bakim destekleme metodunun dua etmek oldugunu gostermekte-
dir. # Dahasi dua dini geleneklerde kullanilan manevi bir uygulama olmakla kalmay1p, din-
darligin ve maneviyatin hassas bir gostergesi olarak kabul edilir. > Duanin manevi bakim
hizmeti sunarken temel destekleme metotlarindan biri olmasi nedeniyle ne oldugu, tiirleri,
psikolojik isleyis mekanizmasi ve duanin manevi bakimda bir destek araci olarak ne zaman
ve nasil kullanilmas: gerektigi makalemizin ana temalarini olusturacaktir.

1. Dua nedir?

Dilimize Arap¢adan gecen dua kelimesi “cagirmak, seslenmek, istemek, yardim ta-
lep etmek” anlamindaki “da’vet” ve “da’va” kelimeleri gibi masdar olup, “kiigiikten biiyiige,

Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. XI (K. D. Richmonddan naklen).

Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy’, s. 41.

Ayrintili bilgi igin bk. Altas, “Hastanelerde Dini Danigmanlik Hizmetleri”, s. 599-659.

VandeCreek, “Mahalle Papazlarinin Hastanede Yatan Kilise Uyelerine Yonelik Dua Vaizligi’, s. 153-167; Silton-v.
dgr., “Pray Tell: The Who, What, Why, and How of Prayer Across Multiple Faiths”, s. 41-52; Handzo-v.dgr., “What
Do Chaplains Really Do? I} s. 20-38; Handzo-v.dgr., “What Do Chaplains Really Do? II” s. 39-56; Gibbons-v.dgr.,
“Describing What Chaplains Do in Hospitals”, s. 201-207; Ross-v.dgr., “Prayer and Self-Reported Health Among
Cancer Survivors in the United States, National Health Interview Survey, 20027, s. 931-938.

Spring, Encountering God, s. 16.
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asagidan yukariya vaki olan talep ve niyaz” anlaminda isim olarak da kullanilir. Ayrica Al-
lah’a sunulacak talepleri sozlii veya yazili olarak dile getiren metinlere de dua denilir. Is-
lam literatiiriinde ise Allah'in yiiceligi karsisinda kulun aczini itiraf etmesi, sevgi ve tazim
duygulari iginde liituf ve yardimini dilemesi anlamina gelir. ¢ “Allah’a yalvarma, yakarma,
O’ndan bir sey isteme, isledigimiz herhangi bir sugtan dolay1 bagislanmayi arzu etme” de-
mektir. 7

Sherwin Ibranicede duanin “le-hitpallel” kelimesiyle ifade edildigini ve “kisinin kendi
kendini incelemesi” yani i¢ gézlem yapmasi anlamina geldigini aktarir. Dua i¢gdzlem yap-
mak igin bir aragtir ve kisi ile yiice bir gii¢ arasinda bir koprii vazifesi goriir. ® Dua, varli-
g1in anlamini insana sunan sorulara cevap vermek suretiyle benlik arayis: stirecinde insana
katkida bulunur. ° Din psikolojisinin kurucularindan William Jamese (6.1910) gére dua
“ilahi kabul edilen bir giigle her tiirlii i¢sel paylasgimdir” 1° James “insanlarin belirsiz bir

evrenle uzlagmak, basa ¢ikmak icin dua etmek zorunda olduklarini” diisiiniir. !!

Her ne kadar dua tarihi, kisisel, mezhebi ve kiiltiirel degiskenler tarafindan gekillendi-
rilse de, bu degiskenler iginde bir tiir “6teki” ile baglantili olma duygusu mevcuttur. Dola-
yistyla duanin tanimini “6teki” kavraminin nasil anlagildig belirler. 12 Bir doktor olan ve
duanin insan saghg tizerindeki etkisini arasgtiran Dossey !> duanin “Mutlak ile iletigim”
oldugunu savunur. Tanr1 yerine Mutlak ifadesinin tanima kapsayicilik kazandirdigini, ta-
nimin dini toleransi onaylayarak, insanlar1 kendileri i¢in “iletisimin” ne oldugunu, “mut-
lagin” ne veya kim olabilecegini tanimlamaya davet ettigini ileri stirer. Duay1 “Tanri ile
konusma” seklinde tanimlayan bir diger calismada Winslow-Winslow !4, dua taniminda
kullanilan “Tanr1” kavraminin “Yiice Giig, Mutlak, Kutsal Kaynak, Kutsal, Biiyitk Ruh ya
da duanin yoneltildigi varligi adlandiracak bagka sekillerle” genigletilmesinden yanadirlar.
Cunki bazi kisiler i¢in Tanr1 kavrami rahatsiz edici olabilir.

Taylor, duanin “Tanri ile kargilasma” oldugunu diigtiniir. Dua mevcut anda bulunmak,
sadece Tanrrnin mevcudiyetinde yagamaktir. Ona gore kisi, birinin giilimsemesinden
memnuniyet duyarken, pencereden gokyiiziinii seyrederken ya da mevcut bedensel fonk-

siyonlari igin sitkran duygusunu belirtirken Tanr ile kargilagabilir. 1°

Cilaci, “Dua’, DIA, IX, 529.

Aydemir, “Tedavide Duanin Yeri’, s. 7.

Hollywell-Walker, “Private Prayer as a Suitable Intervention for Hospitalised Patients”, s. 638.

Sayin, “Tasavvuf ve Psikoloji A¢isindan Duanin Terapik Etkileri”, s. 426.

Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health”, s. 10; Levine, “Prayer as Coping’, s. 82.
Levine, “Prayer as Coping’, s. 80.

Gubi, “An Exploration of the Use Of Christian Prayer in Mainstream Counselling’, s. 426-427.

Dossey, “Prayer, Medicine, and Science: The New Dialogue’, s. 10.

Winslow -Winslow, “Examining the Ethics of Praying With Patients”, s. 170-177.

Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 183-184.
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Pinar !¢ duanin insana Allah’la dogrudan dogruya iliski kurma, O’na hitap etme imkani
verdigini savunur. Dilin temel ilkesinin varliksal esitligin saglanmasi oldugunu, ancak dua-
nin bu ilkeyi bozarak kisiye ruhun ve zihnin olaganiistii bir durumda Allah’la gergeklestir-
digi konusmaya imkan saglayan bir ara¢ oldugunu belirtir.

Kirkpatrick, baglanma kuramindan yola ¢ikarak Tanrrnin ilerleyen yaslarda kisinin bag-
lanma nesnesi olan annenin yerini aldigini savunur. Bu nedenle dua etmek “kisinin varli-
ginda kendini giivende hissettigi bir baglanma nesnesine yakinlik arayig1” olarak goriilebilir. 17

Murray '8 ise duay1 “yalvarma ve istedigini elde etme meselesi olarak degil kendimizi
kendi manevi dogamizla ayni eksene getirme” anlaminda kullanir. Bu da Tanrrnin hakki-
mizda planladig1 seyi daha kolay kabul etmemizi saglar. Cappse gore dua, kelimenin tam an-
lamuyla, “en mitkemmel dini tecriibedir” !

Biitiin hakiki dualar 6ncelikle bir yanittir. Dua biitiin bir kisinin yanitidir -beden ve
kalp, bilis, irade ve duygulanim. Dua bir insan yanit1 ve insan eylemidir ve bu sifatla insan
tecriibesinin biitiin inis ¢ikislarina agiktir. Yanit olan dua temelde baglamsaldir. Dua durum-
lara yanit olarak ortaya ¢ikar. Endise, tistiin yeteneklilik, sinirlilik, ihtiya¢ durumlariyla kar-
silagildiginda insanin dua ile kargilik vermesi oldukga yaygindir. 2° Dua ihtiyacin ifadeye do-
niigmiis seklidir ve beraberinde ihtiyacin giderilecegine dair {imit tasur. 2!

Cohen ve arkadaslar1 > galigmalarinda teistlerin duada “Tanri ile karsilastiklar1” igin dua
ettiklerini savunurlar. Duada temel ve en 6nemli sey yaratici ve hayat verici ile kisisel bir ilis-
kiye girme yolu olmasidir. Insanlar dua ederken kendileri ile Tanr1 arasindaki tiir farklili-
gin1 kabul ederek, kendi varliklarinn kaynag: ve varacagi yer olarak gordiikleri Bir'in 6niine
gelmislerdir. Kamil bilgisi ve sevgisi kendi yakarislarini dnceleyen ve bu yakarislar: olasi ki-
lan Tanrrya gelirler. Her ne kadar kendilerini ihtiyag sahibi olarak sunsalar da amaglar sa-
dece bu taleplerini O’na iletmek degildir. Teist olarak en temel ihtiya¢larini yani “Tanri ih-
tiyaglarini” karsilamak icin gelirler. Taleplerini de iste bu iliski baglaminda takdim ederler. 2*
Tanri ile Tanri olarak iliskide olmak, Tanrr'nin kisinin kendi kontroliinde oldugunu varsay-
masi degil, aksine kendisini Tanrr'ya teslim etmek ve kendisini Tanrrnin idaresinde giivende
gdérmek anlamina gelir. 24

Biitlin bu tanimlardan yola ¢ikarak temelde duanin bireyin Mutlak, Tanri, Yiice Giig,
Biiyiik Ruh, Kutsal Kaynak, Ilahi ya da kutsal kabul edilenle iletisim kurmass; kendi kendini

16
17
18
19
20
21
22
23
24

Pinar, Duanin Ruh Saghg Uzerindeki Etkileri, s. 13.

Levine, “Prayer as Coping’, s. 84.

Stoner, “Say a Little Prayer’, s. 55.

Capps, “Istek Duast (Petitionary Prayer) Psikolojisi’ s. 159.
Morgan, “Pastoral Counselling and Petitionary Praying”, s. 150.
Pinar, Duanin Ruh Saghgi Uzerindeki Etkileri, s. 75.
Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy’, s. 42.

Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy’, s. 42.

Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy”, s. 43.
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incelemesi ya da i¢ gozlem yapmasi; 6teki ile baglantili olmasi; kendini kendi manevi dogas:
ile ayn1 eksene tagimasi; Tanri ile karsilagma; kendini varliginda giivende hissettigi baglanma
nesnesiyle yakinlik arayisi; kisinin Tanr1 ihtiyacini karsilamasi; en kamil dini tecriibe; insa-
nin i¢inde bulundugu baglama verdigi bilissel, duyussal ve iradi bir yanit oldugu yolunda
tarkl farkli sekillerde yorumlandigini soyleyebiliriz.

2. Duanin Tiirleri

Dua, arastirmacinin perspektifine gore farkli farkli kavramsallagtirilmigtir. Bres-
lin-Lewis, 2°> Allportun (6.1967) “kisilerin sayisinca dua esidi oldugunu” belirttigini nak-
lederler. Breslin-Lewis ¢aligmalarinda yazarlarin bakis agilarina gore farkl: isimlerle adlan-
dirdiklar: dua gesitlerini soyle belirtirler: Stikran duasi, tapinma duasi, tefekkiir duasy, ritiiel
dua, itiraf duasi, baglilik ifade eden (commitment) dua, yakaris duasi, boyun egme (teslimi-
yet) duasi, nesnel ve 6znel dualar, karsilikli konusma seklinde yapilan dua, istek duasi, 6vgii
duasi, uyum duasy, tetkik etme duasi, aglama duasi, terk etme duast, ac1 gekme, radikal ifade
duasi, huzur duasi, sakramental 2° dua, dinleme, sefaat, af dileme duasi ve matem duasu. Biz
bu ¢aligmamizda Poloma ve Gallup’'un ?” dua ¢esitlerini arastirdiklar1 caligmalarinda elde et-
tikleri verilerden eristikleri dort katli siniflandirmayi esas alacagiz.

2.1. istek (Petitonary) Duasi

Bu dua ¢esidi, adeta biitiin dua gesitlerinin prototipi gibidir. Cocuklarin dualarimin ilk
tipik 6rnegi bu tiirdedir. Bu dua, bireyin kendisi, ailesi ve arkadaslarinin ciddi bir ihtiyaci
oldugunda, onlarin mutlulugunu engelleyecek bir tehdit unsuru veya onlarla birlikte kendi
gliclinii asan problemler ortaya ¢iktiginda, Tanridan yardim talep etmek igin yapilir. Bu ta-
lepler ihtiyaglardan ve hastaliklardan kaynaklanan sorunlar olabilecegi gibi bireyi rahatsiz
eden baska sorunlarda olabilmektedir. 28 fstek duast ile diger dualar arasindaki temel fark,
istek duasinda duanin iletisimsel karakterine daha fazla vurgu yapilirken diger dua tiirle-
rinde (6vgi, tefekkiir, itiraf gibi) bizimle Tanr1 arasinda gergeklesen iletisim olarak yorum-
lanmasidur. %

Istek dualar hastalik durumlarinda kullanildiginda iradeyi iyilesmek iizere harekete
gecirmek suretiyle tedavi edici etki yaratabilir. Hal béyle iken William James bu dua ge-
sidinin ferdin “Tanrrnin iradesini kendi iradesi yoniinde degistirme niyeti” tasidig1 icin
problemli oldugu gériisiindedir. Bu nedenle etkisi yalnizca dua edenle sinirlidir. 3 Strang

25 Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health”, s. 10-11.
26 Sakramental: Dini térenle, ayinlerle ilgili olan.

27 Williamson, “Review of Varieties of Prayer: A Survey Report’, s. 203-204.

28 Argyle, “Ibadet ve Dua, s. 331.

2 Capps, “Istek Duas (Petitionary Prayer) Psikolojisi’ s. 161.

30 Capps, “Istek Duasi (Petitionary Prayer) Psikolojisi’, s. 160-161.
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ise yakaris dualarinin isteklerden daha kapsayici oldugunu, bu tiir dualarin taleplerin yani
sira “Tanrrnin yardimina duyulan ihtiyacin kabuliinii” de ifade ettigini belirtir. O duada
kullanilan dilin ilgili duygular1 aktive etmek suretiyle ya da zorlukla ve sikintiyla yiizlesen
kisi bunlarla baga ¢ikma giictintin kendisinde mevcut olduguna inandig i¢in faydal oldu-
gunu savunur. Kisi bu tarz dualarda netice ne olursa olsun Tanrrnin irade ettigi seyi izle-
yecegine dair yemin ifade eden teslimiyet ctimlesi de kullanir. Bu nedenle netice ne olursa
olsun dua dili, kisi Tanrr’nin iradesine teslim olmay1 kabul ettigi ve bu yolla bir gorevi ye-

rine getirmis oldugu i¢in 6z saygiy1 gelistirir. 3!

Istek duas baslig1 altinda incelenmekle birlikte bir yoniiyle bu dualardan farklilagan
sefaat (intercessory prayer) dualarindan da bahsetmemiz yerinde olacaktir. Dossey 32 sefaat
(intercessory) kelimesinin Latince inter “arasinda” ve cedere “gitmek” kelimelerinden geldi-
gini belirtir. Bu nedenle sefaat duasi aracilik yapmak anlamina gelir. Baska birisi adina ara-
cilik yapmak ya da bagka birisinin durumu i¢in yalvarma ¢abasidir. Sefaat duasinda ken-
disi i¢in dua edilen kisi genellikle dua eden kisiden uzak oldugu i¢in “uzaktan” dua (distant
prayer) olarak da adlandirilir. Sefaat duasinda harici bir kisi dua edilenin bilgisi dahilinde

ya da ondan habersiz, onay1 olsun ya da olmasin dua eder. 3

Strang 3 gefaat duasini “Tanri ile insan arasinda bagka birinin adina, Tanr'nin o ki-
sinin iyiligine hareket edecegi timidiyle yapilan konusma” seklinde tanimladiktan sonra
daha sekiiler bir yaklagimla sefaat duasini “yiice bir giice (bu varlig1 belirlemeksizin) be-
lirli bir talebe gore hareket etmesi i¢in yalvarma eylemi” olarak betimler. Bununla birlikte
Hiristiyan geleneginde sefaat duasi olaganiistii bir miidahale i¢in bir baskas1 adina Tanrr'ya
yalvarmak olarak anlasilir. Ayrica sefaat duas1 “Tanri ile konusma olarak goriilmekle bir-
likte endiselerimizi, enerjimizi ve belirli bir kisiye duydugumuz sevgiyi i¢tenlikle takdim

etmemiz nedeniyle bir “sunus” ve “aktif bir dua’dir.

Bagkasi adina yapilan sefaat dualarini da igeren istek dualari en ¢ok miiracaat edilen
dua formudur. Genellikle giinlitk konusma diliyle yapilir. Birey kendisine gore kutsal olan
giice taleplerini, icinde bulundugu durumu samimi bir dille ifade eder. Bu dua formu kut-
sal varliga bireysel talepleri ilettigi gibi, kisinin Tanrrnin yardimina muhta¢ oldugunu da
gosterir. Yani varliksal olarak kisinin kendi konumunu ve giiciinii kabullendigi, yiice olana
teslim oldugu bir tutumun ifadesidir. Duanin bu 6zelligi, kisiye teslimiyet duygusu kazan-

dirarak karsilasilan zorluklarla basa ¢ikmasinda yardimer olur.

31 Levine, “Prayer as Coping’, s. 90; Dini basa ¢tkma konusunda daha ayrintili bir ¢aligma igin bk. Ali Ayten, Tanriya
Siginmak Dini Basa Cikma Uzerine Psiko-Sosyal Bir Arastirma.

32 Dossey, “Prayer, Medicine, and Science: The New Dialogue’, s. 10.

3 Hollywell, “Private Prayer as a Suitable Intervention for Hospitalized Patients, s. 638.

34 Strang, “Is Intercessory Prayer in Modern Nursing a Valid Practice?”, s. 93.
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2.2. Tefekkiir (Meditative) Duasi

Meditasyon tarzinda yapilan dua, bagvurulan dua gesitleri arasinda en az kullanilan dua
tiiriidiir. > Bu dua seklinde dua edenin “Tanrr'nin konusmasini bekleyen bir dinleyici po-
zisyonunu aldigini” 3 dolayzst ile tefekkiir duasinin “Tanrrya sessizce yogunlagmak” 37 ol-
dugunu soyleyebiliriz. Bazi yazarlar meditasyon ile tefekkiir duasini farkl farkli kavram-
lagtirirken bazilari ise ikisi arasinda her hangi bir fark gérmezler. Breslin-Lewis, 38 Foster'in
meditasyonel dua ile tefekkiir duasinin iki ayr1 sey oldugunu, ilkinin kutsal metinlerin an-
lami tizerinde tefekkiir etmeyi, tefekkiir duasinin ise “Tanrrnin sessizligi” konusunda farkin-
dalik gelistirmeyi gerektirdigini ileri sirdiigiinii; Finney ve Malonynin tefekkiir duasinda
dikkati toplamak i¢in belirli teknikler kullanildigini, bu nedenle bu dua seklinin de bir tiir
meditasyon olarak kabul edilmesi gerektigini savundugunu; Helminiak’in ise Hiristiyan ge-
leneginde tefekkiir olarak adlandirilan seyle bugiin meditasyon olarak adlandirilan seyin

ayni sey oldugunu soyledigini belirtirler.

Geleneksel olarak ibadette veya dini tecriibede yapilan meditasyonun amacit Tanrryla
iligkiye girip onun huzurunda hazir bulunmaktir. Meditasyon, her ne kadar farkli dini inang-
lar i¢inde farkl: tecriibeler gibi goriinse de temel amaci dini tecriibeler yasamaktir. Bu medi-
tasyonlarin hepsi bireyde, degisik biling durumlarina yol agtig1 icin bir rahatlama meydana

getirir. 3

Dua bireyin duygusal halini ve biling durumunu degistirir. Bazi dua sekilleri ile meditas-
yona eslik eden zihni durum betimlemeleri arasinda benzerlik mevcuttur. Diizenli dua etme
zihni bir duruma ve rahatlama duygusuna neden olur. Dolayisiyla diizenli dua eden kisi me-
ditasyonun sagladig1 olumlu etkilerden yararlanir. Diizenli dua etmenin faydali olmasi kis-
men meditasyonel durumla ve kismen de problemi Tanrr'ya havale etmeyi izleyen gerilimin
azalmasi ve sikintinin giderilmesine sartlanmislikla 6zdeslestirilen psikolojik degisimlerle

agiklanabilir. 4°

Alanyazinda meditasyon ile tefekkiir duast arasinda benzerlik ve farkliliklar tartigil-
makla birlikte, her ikisinin de bireye sagladig: ruhsal ve fiziksel faydalar arasinda ortak yon-
ler tespit edilmistir. Tefekkiir duasi daha az miiracaat edilen bir dua tiriidir. Ancak calis-
mamizin ilerleyen boliimlerinde de isaret edilecegi {izere manevi danigmanin bu dua tiirii
hakkinda da farkindalik gelistirmesi gerekir. Ciinkii bazi1 hastalarin fiziksel ve ruhsal durum-
lar1 bu dua tiiriinden daha fazla faydalanmasina elverisli olabilir.

Argyle, “Ibadet ve Dua’} s. 332.

Winslow-Winslow, “Examining the Ethics of Praying With Patients”, s. 171.
Spring, Encountering God, s. 18.

Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health’, s. 10.
Argyle, “Ibadet ve Dua’ s. 332.

Levine, “Prayer as Coping’, s. 90.
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2.3. Dini Pratik Olarak (Ritualistic) Dua

Waullf dini pratik olarak yapilan dualarin, genellikle halk arasinda bilinen ve mensubu
oldugu dinin din gorevlisi tarafindan bir kitaptan veya ezbere okunarak yapilan dualar ol-
dugunu belirtir. Bu dua tiiriinde, temelde standart dini uygulama formiillerini iceren ve bu
formiillerle desteklenmis istek veya baglilik anlamui tasiyan kaliplagsmis ifadeler yer alir. Bu
tarz dualar, genellikle monoton ve belirli bir ses tonuyla okunur. Ayrica duanin igerigine ba-
kildiginda, yeteri derecede manevi bir duygu hissetmeksizin, kaliplagmis ifadelerin yinelen-
digi gorilir. #!

Bu tarz dualar bireysel yapilmakla birlikte gogunlukla grup halinde yapilir. Ortak bir du-
aya ait kelimelerin ibadet esnasinda ferdi olarak ya da grupla yinelenmesi bireyin dini grupla
ve bu grubun degerleriyle 6zdeslesmesini saglar. 4> Bagkalarinin varliginda bildik, belirli du-
alar1 yinelemek ayrilik duygusunu azaltir. Yagarken ortaya ¢ikan bir problem soyutlanma
duygusunu uyandirdiginda ya da sosyal kimligi parcaladiginda -“bu korkung olay: yasayan
tek kisi benim” ya da “ben diglanmay1 hak ettim”- grupla dua etmek bireyde olusan soyut-
lanmighk duygusunu azaltir. 43

Levine #* duay1 basa ¢ikma mekanizmasi olarak ele aldig1 ve psikolojik tahlilini yaptig:
calismasinda grupla dua etmenin 6z saygiy1 gelistirmeye pek ¢ok bakimdan katki sagladigini
belirtir ve bunlari su sekilde irdeler:

1. Grupla dua ederken herkes ayni kelimeleri tekrar eder. Ortak bir ritiiele katilmak psi-
kolojik toplum olma duygusunu pekistirir. Bagkalar1 ile paylagilan inanglar kisinin inangla-
rinin dogrulugu kanaatini gelistirir.

2. Cemaat, destek grubu olarak algilanir. Cemaat iiyeleri duygusal gida ve birbirlerine
daha somut yardim saglarlar. Katilim soyutlanmanin ve yalnizligin panzehiridir. Bireyin hu-
zur bulmasini saglar. Cemaatin {iyesi bagkalarindan yardim istediginde kendisine hosnut-
lukla yardim edilecegine inanir (algisal destek).

3. Edilen dualar geleneksel ise ve diizenli bir sekilde tekrarlaniyor ise bu durumda tiye-
ler bir tarihi olan ve siireklilik arzeden bir gruba katildiklarini hissederler. Bu ise katilimciya
zaman ve mekanda bir agkinlik duygusu ve kendinden daha biiyiik ve giiglii bir seyin par-
cast oldugu hissini verir.

4. Bildik bir ritiiel stresli hayat olaylar1 ile bas edebilmek i¢in sosyal olarak onaylanmis
bir eylem sunar. Bunun en giizel 6rnegi, sevilen bir kisinin 6liimii iizerine 6liiyli onurlan-

dirmak i¢in diizenlenen dua merasimidir. Dua ve ritiiel herkese mevcut durumda yapilmasi

41 Argyle, “Ibadet ve Dua’, s. 332-333.
42 Tevine, “Prayer as Coping’, s. 91.
43 Levine, “Prayer as Coping’, s. 91-92.
44 Tevine, “Prayer as Coping’, s. 92.
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gereken dogru seyin ne oldugunu anlatir, dolayisiyla ne yapilmasi gerektigi ile alakali belir-
sizligi ortadan kaldirir.

Her ne kadar bu dua formu kaliplagmis ifadelerin bireysel olarak ya da grupla yinelen-
mesini igerse de sosyal destek duygusu yaratmasi, tarihi bir ge¢misi olan ve siireklilik arze-
den bir yapinin pargasi olmanin kiside meydana getirdigi aidiyet duygusu ve kriz dénem-
lerinde (6liim, hastalik gibi) yasanan belirsizlik (ne yapacagini bilememe) hallerinde sosyal
grubun onayladig1 davranis formlar: sunmasi yoniiyle bireye faydasi dokunan bir dua for-
mudur. Ayrica ¢alismamizin ilerleyen boliimlerinde Neville Kirkwood’un ¢alismasina atifla
“nefes duasi’ndan bahsedilecektir. Kirkwood, 6zellikle durumu ¢ok agir olan hastalara ritiiel
dualar1 andiran, Tanrrnin meshur bir ismi ile bireyin o anki ihtiyacini ifade eden bir kelime
yan yana getirilmek suretiyle dua formu olusturdugunu soyler. Istenildigi kadar yinelenebi-
len bu dua, kisiye tavsiye edilir. Bir manevi danismanin her dinde mevcut bu tarz ritiiel du-
alarin ve bunlarin nasil kullanilabileceginin farkinda olmas gerekir.

2.4. Konugsma Diline Ait (Conversational ) Dua

Konusma seklindeki dua “Tanrr ile yapilan gayri resmi konusma” 4°

veya “kisinin, Tan-
r'ya icinden geldigi sekilde, kendi kelimeleriyle hitap ettigi” ¢ dua seklidir. Diger dua ge-
sitleri arasinda en yaygin kullanilan dua tiiriiniin bu oldugunu sdyleyebiliriz. 47 Ayrica du-
anin tanimi konusunda degindigimiz tizere genel dua tanimlarinin ¢cogu duanin bu boyutu
tizerinde yogunlagmaktadir. Argyle, Poloma ve Pendletonin ¢aligmalarina atifla “bireylerin
kendi kelimeleriyle Tanri ile konusarak, ondan kendilerine ait herhangi bir konuda karar ve-
rebilmeleri i¢in rehberlik etmesini isteme tarzinda” bir dua tiirii tespit ettiklerini aktarir. Ge-
nel olarak bakildiginda bu dua tarzinda birey, Tanri ile diger sahislarla siradan bir dille ko-

nustugu gibi konugmakta ve O’na karsi ok samimi davranmaktadur. 48

3. Duanin Psikolojik Isleyis Mekanizmasi

Dua etmek James'in ifadesiyle “konusmak’tir. Konusma eylemi ise dogas1 geregi bir
muhatap gerektirir. Duada bu muhatap igsel bir Tanr (Yiice Glig, Mutlak, Kutsal, vb.) ta-
savvurudur. 4 I¢sel bu konugma ise kisinin psikolojisinde bazi neticeler dogurur. Spilka,
kisilerin dua ederken genellikle ilk olarak Tanrrnin giictinii ve ferdin Tanrrnin yardimina
olan ihtiyacini kabul ettigini belirtir. Duanin bir hedefi elde etme amacina yonelik ikinci
evresinde ise, bir hedefi olan her konusmada ya da biitiin psikoterapilerde oldugu gibi,

45 Spring, Encountering God, s. 18.
46 Umit Horozcu “conversational prayer” ya da “colloquial prayer” seklinde ifade edilen bu dua tiiriind, “samimi hitap
duast” diye terciime etmistir (Horozcu, Din Psikolojisi Acistndan Dunyevi Istek Dualary, s. 64).

47" Argyle, “Ibadet ve Dua’} s. 333.
48 Argyle, “Ibadet ve Dua’, s. 333,
49 Aktaran Levine, “Prayer as Coping’, s. 83.
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kelimeler ve ciimleler giinlitk dilde bir anlam ifade edecek sekilde zamansal bir siralama
ile dile getirilir. Kisinin kendi kendine sesli ya da sessiz bir sekilde konusmasi kisiyi sikint1
halini karakterize eden tam olugsmamis duygu ve diigiinceleri anlamlandirmaya zorlar *°.
Capps °! ilk donem psikologlarinin dénemin popiiler telkin (suggestion) teorisinden ¢ok
etkilendikleri i¢in istek duasini “kendi kendine telkinin (autho-suggestion) bir sekli” ola-
rak gordiiklerini belirtir. Yani goriiniiste Tanrr’'ya yoneltilmis dualar gergekte kisinin kendi
kendisiyle yaptigi monologlardir. Istek duasi kisinin kendi kisisel ilgilerini ifade etmesine
imkan tanir ve gergek bir iletisim meydana gelmese bile, kiside tipik bir duygusal bosalma/
disavurum ve/veya insan iradesinin harekete gecirilmesi neticelerini dogurur. Gubi >? da-
nigmanlikta duanin kullanimini degerlendirdigi makalesinde, duanin “duygular1 yeniden
formiile etmenin bir yolu ve duygular1 bosaltmada bir katarsis” rolii gorebilecek bir unsur

oldugunu belirtir.

Psikoterapi hastasi, 6zellikle de onaylayici bir terapiste, sesli bir sekilde konustugunda
duygu ve disiinceleri aydinliga kavusur ve diizenlenir. Boylece hasta duygusal bir rahat-
lama yagar. Benzer sekilde dua da igten ice konusan kisinin kendi kendini dinleyerek duygu
ve diisiincelerini aydinliga kavusturmasina yardim eder. Duada onaylayici terapistin ye-
rini kendisine yalan sdylenmesi imkansiz bir Tanri tasavvuru alir. °® Bireysel dua “gercek
ben’in agiga ¢ikmasini saglayabilir. Merhametli ve bagislayan bir Tanri tasavvuruna yapi-

lan “itiraflar,” affedilme beklentisi nedeniyle sugluluk ve sugluluk ilintili stresi rahatlatir. >4

Kog > ergenler iizerinde yaptig1 caligmasina atifla duanin, “derin bir varligin, erge-
nin benliginde gizli kalmis kisimlarin ortaya ¢ikarilmasini ve normal bilince yabanci gelen
bazi durumlarin kavranmasini” saglayabilecegini 6nerir. Yapilan aragtirmalara dayanarak
alcak sesle yapilan ciddi anlatimlarin, bireyin psikolojik yapisinin alt bolimlerinde, i¢ gii-
diisel ve biling dig1 kalan ge¢mis yasantilarin oldugu bolimlerde etkili oldugunun belirlen-
digini, ayn1 Gslupla yapilan duanin da fiziksel ve ruhsal rahatsizlik durumlarinda etkin rol
oynayarak, bilincin karanlik bolgelerini etkilemek suretiyle ergende bir siikunet hali olus-
turabilecegini belirtir. Dua etmek, stresten kaynaklanan gerginligin hafifletilmesine yar-
dim eder. Ciinkii inanan ergen, problemlerinin ¢6ziimiinde ve ihtiyaglarinin giderilme-
sinde kutsal varligin kendisine yardimci olacagini, ondan iiziintii ve kaygiy: kaldiracagini
timit eder. Dua ederek yasadag tecriibeler de sinir sisteminin dengesini yeniden diizenle-

yerek, sinir sistemini kuvvetlendirir.

30" Aktaran Levine, “Prayer as Coping’, s. 83.

2 Capps, “Istek Duasi (Petitionary Prayer) Psikolojisi”, s. 164.

52 Gubi, “An Exploration of the Use Of Christian Prayer in Mainstream Counselling’, s. 433.

53 Ho, Chan, Peng & Ng'nin ¢alismalarindan aktaran Levine, “Prayer as Coping’, 84; Kog, “Ruh Saghg: ile Dini Baga
Cikma Metodu Olarak Dua ve Ibadet Fenomeni Arasindaki iliski Uzerine Psikolojik Bir Yaklagim’, s. 29-30.

>4 Levine, “Prayer as Coping’, s. 84.

35 Kog, “Dua ve Ibadetin Ergenlerin Ruh Saghklarina Etkileri Uzerine Teorik Bir Yaklagim’, s. 81-82.
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Dua eden kisinin tasavvurundaki Tanr1 °%, Kitab-1 Mukaddes’te anlatildig: gibi giicli,
her seye kadir ve her daim mevcut bir Tanr1 ise, problemi betimleyen konugma potansiyel
olarak sinirsiz bir kabiliyete sahip bir destek kaynagina atfedilir. Dindar kisiler arasinda
“Tanr1 her seye kadirdir” ifadesi olduke¢a yaygin bir sdylemdir. Eger Tanr1 kisinin destek
grubunun bir tyesi ise bu durumda Tanri'nin destekleyici oldugu algist (algisal destek)
dua dogrudan yanitlanmamais olsa dahi (erisilmis ya da kabul edilmis destek) stresin ra-
hatlatilmasi icin yeterlidir. >’ Tanr’y1 bir mevcudiyet olarak algilamak ve araci figiirler va-
sitasiyla bile olsa Tanri ile irtibat kurmak duygusu, Tanrr'ya atfedilen destekleyici nitelik

sebebiyle yalnizlik duygusunun azaltilmasini saglayabilir. 8

Kirkpatrick Tanrr'yl, varlig bebegi rahatlatan anneye benzeterek “baglanma nesnesi”
olarak niteler. Tanrr'ya inanan bir bireyin varligi kendisini rahatlatan Tanrrnin ihtiya¢
duydugu her an kendisi i¢in mevcut olacagini bilmesi onun yogun ya da kronik korku his-

setme egilimini azaltir. >

Duanin insan psikolojisi tizerindeki etkilerini basa ¢ikma yontemi baglaminda deger-
lendiren Levine, ® dua etmenin problemlerle basa ¢ikmada pasif bir basa ¢gikma metodu
olarak goriilse de aslinda pek ¢ok durumda aktif bir metot oldugunu savunur. Kisi dua et-
tikten sonra problemin yiikiiniin iizerinden kalktigina ve simdi artik problemin “Tanrinin
elinde olduguna” inandiginda aslinda problemi bir siireligine askiya almis olur. Dua etmek
durumu degistirmese de kisinin durumu kavramsallagtirmasini degistirir (basa ¢ikmada
ikincil kontrol). Problemi Tanrrya havale eden kisi duygusal bir mola alarak problemi
bagska bir bilis seviyesinde ¢6zmek i¢in ortam saglamis olur. “Mola’y1 takiben problem ¢6z-
mede kulugkaya yatma olgusu olduk¢a meshurdur. Davidson, molanin, kisinin iiretken ol-
mayan yaklasimlar1 elemesine ve daha sonra daha faydali ¢agrisimlarin ortaya ¢ikmasina
imkan saglayacagini belirtir ®!. Kulugka déneminden sonra ortaya ¢ikan ¢éziim duaya ya-
nit olarak da degerlendirilebilir. Problemi Tanrr'ya havale etmek “manen teslim olmak”
tikrine benzer ve kontrol edilemez olaylar iizerinde kamil bir kontrol elde etme ¢abasina

engel olur. Boylece kisi enerjisini beyhude bir arayisa harcamay1 biraktig1 iin rahatlar. 62
“Dogru seyi mi yapiyorum?” ya da “yapmam gereken dogru sey hangisi?” sorulari
stresli hayat olaylarinin kisiyi maruz biraktig1 ikilemlerin merkezinde yer alir. Dua etmek

dini degerleri onceledigi i¢in duayr miiteakip kulugka evresinde ortaya ¢ikan ¢oziimler

36 “Tanri Tasavvuru” hakkinda genis bir degerlendirme igin bk. Ali Ulvi Mehmedoglu, Tanriy: Tasavvur Etmek.

Levine, “Prayer as Coping’, s. 84.
Levine, “Prayer as Coping’, s. 85.
Levine, “Prayer as Coping’, s. 84.
Levine, “Prayer as Coping’, s. 86.
Levine, “Prayer as Coping’, s. 86.

Levine, “Prayer as Coping’, s. 86.
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dini degerlerle uyumlu olacaktir. Bu da kisiyi ikilemi ¢6zmek i¢in “dogru” eylemi yapmaya
tesvik edecektir. 3

Dua etmek dini bir gorev olarak goriilmektedir. Dini inang ve uygulamalarla sosyallesen
kisiler dua edemez iseler kendilerini huzursuz hissederler ancak dini gorevlerini yerine ge-
tirdikten sonra rahatlarlar. Dolayisiyla kisi bir gorevi yerine getirdigi, ideal egoya ulastig1 i¢in
kendine saygis1 gelisir. “Dogru seyi yaptim ya da iyi bir sey yaptim, dolayisiyla ben iyi bir in-
sanim” ifadesini sdyleyebilmek ¢6ziim yoludur. %4

Duada timit duygusu ve gelecege yonelim vardir. Durum mevcut anda ne kadar umut-
suz olursa olsun Tanr1 gelecekte bu durumu degistirebilir. Umit ve optimist gelecek yonelimi
ise korku ve timitsizlik duygularinin, destekleyici bir Tanr1 imgesine yakarmak da yalnizlik
duygusunun panzehiridir. Dolayisiyla dua etme eylemi diisiinceyi destekleyici bir Tanrr'ya
yonlendirmek suretiyle acil bir rahatlama ve gelecek yonelimli iimit duygusu uyandirarak ki-

siyi stresten uzaklastirir. 6

Psikoterapide kullanilan serbest konusma teknigindeki gibi dua, duygularin ve diistin-
celerin diizenlenmesinde, duygusal bosalimda bir katarsis rolii iistlenebilir. Baglanma teo-
risine gore dua, varlig1 giiven veren Tanrrnin ihtiya¢ duyuldugu her an mevcut oldugunun
bilinmesinin bireyin kronik korkuya ve endiseye kapilma riskini diisiirme rolii oynar. Basa
¢ikma teorisi de duanin kisinin stresli hayat olaylariyla bas edebilmesinde 6nemli bir rol
oynadigini savunur. Dua eden kisi problemi Tanrr'ya havale eder. Boylece bilissel olarak
olay1 yeniden degerlendirmek ve ¢6ziim yollarin1 degerlendirebilmek igin bir mola vermis
olur. Mola sonrasi dini degerlerle uyumlu bir ¢6ziimiin ortaya ¢ikmasi bityiik bir olasilik-
tir. Ayrica dua gelecek yonelimli umut duygusu da tasir. Teslimiyet, kontrolimiiz disin-
daki hayat olaylar1 tizerinde kontrol saglamaya ¢alisirken beyhude enerji harcayarak yip-
ranmamizi da engeller.

4. Dua Saghig1 Nasil Etkiliyor?

Son yillarda duanin saglik iizerindeki etkilerinin anlagilmasi ile birlikte ¢alismalar kisi-
nin fiziksel, davranigsal ve duygusal durumlarini gergekten etkileyip etkilemedigine % yo-

63
64
65
66

Levine, “Prayer as Coping’, s. 87.

Levine, “Prayer as Coping’, s. 87.

Levine, “Prayer as Coping”, s. 88; Pinar, Duanin Ruh Saghg Uzerindeki Etkileri, s. 14.

Johnson-v.dgr., “Centering Prayer for Women Receiving Chemotherapy for Recurrent Ovarian Cancer: A Pilot
Study”, s. 421-428; Andersson, “Chronic Pain and Praying to a Higher Power: Useful or Useless?”, s. 176-187;
George, Is Prayer Beneficial; Whittington-Scher, “Prayer and Subjective Well-Being: An Examination of Six
Different Types of Prayer”, s. 59-68; Welker, Review of The Literature on Effects of Prayer on Patient Outcomes;
Ross-v.dgr., “Prayer and Self-Reported Health Among Cancer Survivors in the United States, National Health
Interview Survey, 2002”, s. 931-938; Matthews-v.dgr., “Effects of Intercessory Prayer on Patients with Rheumatoid
Artritis”, s. 1177-1186; Leibovici, “Effects of Remote, Retroactive Intercessory Prayer on Outcomes in Patients
with Blood-stream-infection: Randomised Controlled Trial”, s. 1450-1452; Bernardi-v.dgr., “Effect of Rosary
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gunlagsmustir. Her ne kadar duanin etkinliginin teste tabi tutulup tutulamayaca8: tartigma
konusu olsa da 7 bu siirecin nasil isledigini inceleyen galigmalar arasinda da bir konsensiis
mevcut degildir. Makalemizin bu béliimiinde duanin sagligi nasil etkiledigini a¢iklamaya
calisan caligmalardan faydalanarak siirece 151k tutmayi amaglamaktayiz.

Spring %8 Encountering God: A Grounded Theory Of Prayer in Illness adli tezinde Epper-
lyden nakille, duanin nasil “igledigini” anlamak i¢in (aslinda isliyor ise ve bu siire¢ anlasila-
bilir ise) zihin/benden/ruh arasindaki baglantiy1 anlamamizin ve “cevreyi” lokal ve lokal ol-
mayan nesne ve olaylari igerir sekilde gormemizin gerekli oldugunu soyler. “Nedenselligi”
dogrusal degil de ¢ok faktorlii anlamak ve gevredeki kisilerle insan olmayan nesneler arasin-
daki iligkinin 6nemini kabul etmek de problemin anlagilmasi i¢in elzemdir. Ancak bundan
sonra dua, kisilerin bagkalar1 ile yakin iligki kurduklarinda (kendileri ve Tanri dahil), hasta-
likla baga ¢ikmaya calistiklarinda, saglikla ilgili kararlar verdiklerinde, saglik ve refahi etki-
leme potansiyeline sahip bir etki degiskeni olarak degil de bir siirecin, isleyisin parcasi ola-
rak incelenebilir.

Duanin saghg desteklemekte nasil etkili oldugunu agiklayan teorik modelleri agiklar-
ken Breslin-Lewis'in kullandig: tabloyu biz de burada alintilayacagiz. Bu tablonun dua-sag-
lik iligkisini anlamlandirmakta yardimei olacagini umut etmekteyiz.

Prayer Yoga Mantras on Autonomic CardioVascular Rhythms: Comparative Study”, s. 1446-1450; Dezutter-v.dgr.,
“Prayer and Pain: The Mediating Role of Positive Re-Appraisal’, s. 542-549; Ai-v.dgr., “Prayer And Reverence In
Naturalistic, Aesthetic, And Socio-Moral Contexts Predicted Fewer Complications Following Coronary Artery
Bypass”, s. 570-581; Hollywell, “Private Prayer as a Suitable Intervention for Hospitalised Patients”, s. 637-651;
Haley-v.dgr., “Relationship between Private Religious Activity and Physical Functioning in Older Adults”, s. 305-
312; Simdo-v.dgr., “The Effect of Prayer on Patients’ Health: Systematic Literature Review”, s. 11; Alling, “Healing
Effects of Belief in Medical Practices and Spirituality”, s. 273-280; Dossey, “Prayer, Medicine, and Science: The New
Dialogue”, s. 7-37; Krucoft-Crater, “What Do “We’ Want and Need to Know About Prayer and Healing?”, s. 1259-
1261. Olumsuz bakanlara 6rnek olarak bk. Masters-v.dgr., “Are There Demonstrable Effects of Distant Intercessory
Prayer? A Meta-Analytic Review”, s. 21-26.

67 Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy’, s. 40-47.

68 Spring, Encountering God, s. 26.
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Sekil 1. Duanin Saghig Nasil Etkiledigini A¢iklayabilecek Teorik Modeller ¢
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biling-alt1 miidahalee

etki

Tablo duanin sagligi nasil destekledigi konusundaki teorileri agiklamaktadir. Tablodan
yola ¢ikarak duanin, pek ¢ok diinya dininde de 6gretildigi gibi, Tanrrnin dogaiistii miidaha-
lesi yoluyla saglig1 destekledigi kanisina varilabilir.

Duanin zamansal ve mekansal etmenlerden bagimsiz hareket ettigi disiiniilmistiir.
Dossey, duanin nasil etki ettigini agiklamaya calisirken metafizik boyutu kullanir. Buna gore
duanin etkisi mevcut an ya da gelecekle sinirli olmayip gecmise de uzanabilir. Dossey bu ol-
guyu zaman degistiren dua (time-displaced prayer) olarak adlandirir. Dossey duanin harici
bir Tanrrya yonlendirilmedigini diisiiniir. Eger Tanr1 her bir bireyin i¢inde ise o halde du-
adaki ilahi faktor harici degil dahilidir. Zihne zaman ve mekénla yer tayin edilemez, ak-
sine zihin ebedi ve biitiindiir. Bu da bize dua eden ile edilenin birbirinden son derece uzak

69 Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health’, s. 18.
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olduklar1 durumda dahi duanin nasil etkili oldugunu agiklamak igin yeterlidir. 7 Dua eden-
ler arasindaki bu zihin birligi evrende akarak kendisine bir yol bulur ve dua edilenler {ize-
rinde pozitif bir etki yaratabilir. Saglik izerindeki bu pozitif etki duanin dua edenle dua edi-
lenin zihinlerinin birbirlerine baglandig: bir biling birligi olusturarak, iyilesmenin iletimini
saglayan bir netice saglayabilir. 7!

Levin'in 2 lokal ve natiiralistik agiklamalar arasinda kabul edebilecegimiz agiklamasina
gore, ampirik deliller olmasa da, dua gibi spiritiiel uygulamalarla gizil giigler ya da enerjiler
harekete gegirilebilir. O’na gore cesitli kelimeler -6rnegin chi”3 ve prana 7* gibi- bu farzedi-
len giicii ortaya ¢ikarmak i¢in kullanilir. Levin bu giiclerin bedeni ve hastaligin ilerleyisini
etkileyebilecegini diisiiniir. Quantum mekaniginde istatistik dngoriilerin ¢ogu Batili bilim
insanlarimin inandiklari lokal evrenle agiklanamaz. Aksine olaylarin mekansal uzakliklarina
bakilmaksizin, birbirini etkileyebildikleri, lokal olmayan bir evrenle agiklanabilir.

Bell'in “kargilikli baglantili olma hali” (interconnectedness) teorisi de duanin etkisini yu-
karidaki baglamla agiklayan bir diger teoridir. Buna gore “olaylar ya da objeler birbirinden
soyutlanmis degildir. Bir biitiin iginde birbirlerine entegre olmus durumdadirlar. Hatta uzak
nesneler bile iligkili bir sistemin pargasidirlar ve nesnenin birindeki bir degisim, birbirlerin-
den ne kadar uzak olurlarsa olsunlar, 6tekinde de ani bir degisim yaratir” Bu teoriye gore
hasta ile akrabalar1 arasindaki duygusal ve sosyal bag, hastadan uzakta olduklarinda bile has-
taya dua etmek icin bir araya geldiklerinde bir etki yaratir. Yine gesitli calismalarda dua “iyi-
lesmeyi destekleyen bir enerji transferi formu”, “biitiin olarak goriilen bir sistemde iligkilen-
dirici bir bag”, “olaganiistii iyilestiren yiice bir valikla iletisim yolu” olarak goriiliir. Bir baska
calismada ise duanin, saglikla ilgili davranislar, sosyal destek, inang psikodinamigi ya da psi-
kondroimmiinoloji 7> alaninda stres tamponlayici gibi “yerel-natiiralist” mekanizmalar: ha-
rekete gecirmek yoluyla etkisini gosterdigi varsayilmaktadir. 7

70
71
72
73

Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health”, s. 13.
Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health’, s. 17.
Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health’, s. 13.
Chi: Ci veya Japoncadaki soylenisiyle Ki, geleneksel Cin kiiltiirii ve tibbinin temel kavramlarindan biridir. Cinin
mevcut olan her seyde yer alan “hayat giicii” veya “spiritiiel enerji” olduguna inanilir. Genellikle “hava” veya “nefes”

olarak yabanc dillere aktarilan bu terimin aslinda tam bir kargilig1 yoktur.

74 Prana: (Sanskritge: “nefes”) prana olarak da hecelenir. Hint felsefesinde bedenin canli “havast (airs)” ya da “enerji’sidir.

Upanisadlarda ifade edildigi gibi erken dénem Hint felsefesinde temel bir kavram olan prananin canlilik ilkesi
oldugu diistiniilmekteydi ve gelecekteki bir hayata kadar ya da ebedilik igin kisinin “son nefesine” kadar yasadigina
inanilmaktaydi. Zaman zaman prana benlikle 6zdeslestirilmistir. “Bes prana” riizgar benzeri hayati giiglerdir.
Solumaya, yiyeceklerin bedende dagitilmasina ve sindirime yardimc olur. Yoga felsefesi pranayama uygulamalari
vasitastyla prananin tam kontroliine vurgular. Prananin tam kontrolii saglandiginda kisi solunum sisteminin dikkati
dagitmasini engellemis ve hastaliklarda prayananin terapétik etkilerinden maksimum seviyede yararlanmis olur.
75 Psikonoroimmiinoloji: Temel alani sinir ve bagisikhik sistemleri ve ruhsal siireglerle saghk arasindaki iliskiyi
incelemektir. Psikonéroimmiinoloji hastalik ve saglikta sinirsel bagisiklik sisteminin psikolojik isleyisini inceler;
neuroimmiine sistem bozukluklarini (oto-immiine hastaliklari, agir1 duyarlilik, bagisiklik sistemi yetersizlikleri) ve
neuroimmiine sistemin laboratuarda, olustugu yerde ve canlida fiziksel, kimyasal ve psikolojik bilesenlerini inceler.

76 Spring, Encountering God, s. 6-7.
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Dua psikonéroimmiinolojik gecis yollarini uyarabilir. McCullough, duanin néroim-
miinolojik, kardiovaskiiler ve beyin elektirigi degisimlerine neden olabilecegini ileri siirer.
Dua rahatlamayi tetikler boylece sagligi destekler. Rahatlama saglaninca nabiz diiser, kasla-
rin gerginligi azalir ve nefes alip veris hiz1 yavaslar. 77 Her ne kadar bir hasta dua vasitasi ile
sagligina kavustugunda saglik aliganlar1 durumu plasebo etkisi 78 olarak agiklasalar da Hu-
ghes bu durumun:

a. Duanin ortaya ¢ikardig: rahatlama ve huzurun endorfin salgilanmasini sitimule et-
mesi ve strese sebep olan merkezi sinir sisteminin eylemini bastirmast,

b. Problemlerle baga ¢cikmada rahatlama ve etkinlik duygusu saglamasi ve

¢. Duanin kullaniminin bagisiklik sisteminin eylemlerini diistiren stresle ilgili hormon-

larin eylemini azaltmasindan kaynaklanabilecegini diisiiniir. 7

Dossey duanin saglig etkiledigini aciklarken: a) duanin kollektif yoniiniin sosyal destek
sagladigi, bu destegin hastaliga kars1 gizil koruyucu faktor olusturdugu, b) dua psikodina-
miginin immiine ve kardiovaskiiler sistemi olumlu bir sekilde etkileyecek sayisiz duygu de-
gisimini tetiklemis olma olasilig1, ¢) duanin plasebo etkisi yapmis olmasi ve d) dua konusu
olmanin iyilesmeyi saglayan endokrin ya da bagisiklik tepkisini harekete gecirebilecegi sek-
linde dort farkl agiklama sunar. Kendisi i¢in dua edildigini bilmek saglig1 destekleyecek ai-
diyet ve destek duygusu gelistirir. 3

Dua eden fertlerin saglik ilintili davranislara yonelmeleri (sigara, alkol, beslenme, cin-
sel yasam vb. konularda belirlenmis ve yasaklanmis eylemler), sosyal destek (dini katilim-
dan kaynaklanan), stres tamponlama (dini eylemlerden kaynaklanan bedende fizyondroim-
miinolojik yollarla etkili olabilecek duygularin olusmasz), biligsel etki (6zgiir iradeye ve i¢sel
kontrole inanmak) ve inang psikodinamigi (yani Tanrrnin iradesi baglaminda pozitif bek-
lentilerle iyilesmeyi saglayabilecek plasebo etkisi) de saglik izerinde pozitif yonlii bir etki ya-
ratir. Kisinin iyilesme 6znesi oldugunu bilmesi bizatihi iyilesmedir; ¢tinkii bu onda bir aidi-
yet duygusu, 6nemsenme duygusu ve destek duygusu yaratir. 8!

Breslin-Lewis, duanin saglik tizerinde nasil etkili oldugunu aragtirdig ¢alismasinda “pla-
sebo” etkisinden de bahsederler. Dua dikkati saglik problemlerinden uzaklagtirmak ve hayat
olaylarini yorumlarken bir ¢erceve sunmak suretiyle faydali olabilir. Dua anlam, umut, em-
pati ve duyarlilik gibi pozitif duygulari meydana ¢ikarmak yoluyla psikolojik sagliga fayda

77
78

Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health’, s. 12.

Plasebo etkisi: Etkisi olmayan bir madde ya da sahte bir siiregle yapilan terapiye atifla kaydedilen psikolojik ya da
psikofizyolojik gelisime denir. Tedavi i¢in sahte bir madde verildiginde bazi kisilerin olumlu yonde kayda deger bir
gelisme gostermelerine agiklama getirilememektedir. Arastirmalar olumlu etkinin tedavinin dogrudan etkisinden
ziyade kiginin tedaviden beklentisine olan inancindan kaynaklandigina isaret etmektedir.

Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health’, s. 12.

Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health”, s. 13.

Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health’, s. 13.

79
80
81

176



Manevi Danigmanlikta Duanin Bir Destekleme Metodu Olarak Kullanim:

saglayabilir. Sefaat duasinin yarattig1 empati iyilesmeye neden olabilir. Dahasi, eger fertler
kendi iradelerini dua vasitasiyla Tanrrninki ile ayni yone yoneltebilirlerse boylece benlik
saygist gelisebilir. 8 Muhtemelen, dua “yalvarma ve istedigini elde etme meselesi olarak degil
de kendimizi kendi manevi dogamizla ayni eksene getirme anlamina geldiginde, Tanrrnin
hakkimizda planladig: seyi daha kolay kabul eder hale gelmemiz de duanin saghk iizerinde
etkili olmasinin bir diger nedeni olabilir. 8 Yiice bir giicle kurulan algisal bir iligki sosyal des-
tegin sagladig1 ayni fayday: saglayabilir.

Breslin-Lewis, duanin tabiatini ve saglikla iliskisini inceledigi ¢alismalarinda 6zetle du-
anin sagligi su sekillerden biriyle etkiledigini ileri siirerler:

a) dua plasebo etkisi nedeniyle saglig: gelistirir,
b) dua eden kisiler saglikla baglantili davranislar sergileyebilir,

¢) dua kisinin dikkatini saglikla ilgili problemlerden baska yone ¢cevirmek suretiyle yar-
dimci olabilir,

d) dua Tanrrnin olagantistii miidahalesiyle saglig: destekler,

e) empirik olarak dogrulanmamis, ancak saghga faydali, chi gibi gizli bir enerjiyi aktit-
lestirebilir,

f) dua fertler arasinda iyilesmenin iletimini kolaylastiracak bir biling birligine neden
olabilir, seklinde ozetler.

Duanin sagligi nasil etkiledigi konusuyla ilgili alanyazindaki ¢alismalar: degerlendirdik-
ten sonra simdi de kisiler iizerinde oldukga etkili olan béyle bir destekleme metodunun, sag-
lik calisanlar1 ve manevi danismanlar tarafindan nasil kullanilmas: gerektigini degerlendi-
recegiz.

5. Dua, Manevi Danismanlikta Nasil Kullanilmalidir?

Hasta ziyareti semavi dinlerde tavsiye edilen bir erdemdir. “Hastay1 samimi bir sekilde
desteklemek ve rahatlatmak arzusu, ona umut vermek, inancini desteklemek, optimizm
uyandirmak, i¢ gerilimi ortadan kaldirmak, depresyonu gidermek ve orada olmakla soyut-
lanmishgi engellemek” 84 hasta ziyaretlerinde ziyaretgiyi motive eden unsurlardir. Hiristi-
yan gelenegi “Hasta idim ve beni ziyaret ettin” #° ayetiyle hasta ziyaretini tesvik ederken; Is-

lam bir miisliimanin diger bir miisliiman {izerindeki haklarini sayarken 8¢ bunlardan birinin

82 Breslin-Lewis, “Theoretical Models of the Nature of Prayer and Health, s. 17-19.

83 Murray, “Prayer as Coping’, s. 55.

84 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 100.

85 Matta, 25/36.

86 Hadisin tam metni soyledir: “Miisliimanin miisliiman {izerinde bes hakk: vardir: Verilen selama mukabele etmek,
hastay1 ziyaret etmek, cenazesine katilmak, davetine icabet etmek, aksirdig1 vakit yerhamukellah demek” (Buhéri
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de hasta miisliimanlarin ziyaret edilmesi oldugunu belirtir. Hiristiyan geleneginde Kutsal
Kitabin yukaridaki emrinin yerine getirilmesi amaciyla kiliseye bagli din gorevlileri kendi
bolgelerindeki hastanelerde yatan cemaat iiyelerini diizenli olarak ziyaret ederler. Ayrica
1950’lerden sonra Batida hastaneler biinyelerinde hastalarin, ¢aliganlarin ve hasta yakin-
larinin manevi ihtiyaglarinin kargilanmasi amaciyla manevi danismanlar (chaplains) ¢alig-
tirmaya baglamiglardir. Ulkemizde de 2015’te Saglik Bakanlig1 ile Diyanet Isleri Baskanlig
arasinda imzalanan protokol geregi artik hastaneler biinyelerinde manevi danismanlar go-
revlendirmektedirler. Gerek hasta yakinlarinin, gerek din gorevlilerinin, gerekse manevi da-
nigsmanlarin hasta ziyaretlerinin en belirgin niteligini dualar olusturur. Her ne kadar ma-
nevi danigmanin hasta ziyaretinde dua ederken amaci genellikle manevi rahatlik saglamak
ve imit vermek olsa da danigmanlarin zaman zaman ¢ok konusan hastalardan sakinmak,
bazen de hastanin giindeme getirdigi meselelerden kagmak i¢in dua etmeyi bir kagis yolu
olarak kullandig1 da bir gergektir. Duanin amaci diginda kullanimi etkinligini zayiflatir ay-
rica hastanin inancina da zarar verir. Bu nedenle ziyaret¢inin ya da manevi danigmanin ne
zaman, nasil dua edilmesi gerektigini ve olasi tehlikelerin neler olabilecegini bilmesi gerekir.

Duanin ne zaman kullanilacag: ile ilgili geleneksel iki anlayis mevcuttur. Bunlardan bi-
rincisi “her ziyarette dua edilmesi gerektigini” savunurken, digeri “sadece talep edildigi tak-
dirde dua edilmesi gerektigini” diisiiniir. Din gorevlileri hastayi her ziyaret ediste dua etme-
nin gerekli oldugu yoniindeki yaygin alginin yaninda, kendi rollerini muhafaza etmek ve
bir imaj olusturmak i¢in de duay: kullanirlar. Bu durumlarda hasta istesin ya da istemesin
dua bagaril bir ziyaretin temel malzemesine doniistir. Dolayisiyla dua ederken kimin ihti-
yacinin karsilandigi sorgulanmalidir. 87 Silton ve arkadaslari her ziyarette dua edilmesi ge-
rektigi algisina isaret ederek bunu manevi danismanlarin hasta ziyaretinin biitiinleyici bir
pargast olarak gordiiklerini aktarirlar. Evenson ve arkadaglarinin yaptig1 ¢calismaya atifta bu-
lunarak, manevi danigmanlarin hastanin manevi ge¢misini elde etmek ve “hastanin manevi
gidisatini” degerlendirmek amaciyla, dua etmenin bir metot olarak kullanilabilecegini ileri
stirdiiklerini belirtir. Bu durumda duanin, manevi danisman ile hasta arasindaki bag des-
tekledigi ve hastanin kendi dini gelenegi ile baglarini yeniden onardig ya da giiclendirdigi
diistiniiliir. 88

Duay1 her ziyaretin kesin bir kurali haline getirmek ve bu sekilde kullanin bazi sakin-
calar1 vardir: Dua ritiiellesir, genellesir, ylizeysellesir, dindarane ifadeler kullanilmas: dola-
yisiyla duanin anlagilmas: engellenir, dua eden otoriterlesir ve dua edenin kendini begen-
migliginin ifadesine dontsiir. Simdi Kirkwood'un hastanelerde manevi bakimin nasil olmasi
gerektigini inceledigi ¢aligmasindan faydalanarak 8 bunlarin ne anlama geldiklerine kisaca
bakalim.

“Cenaiz”, r. 1240; Miislim, “Selam”, r. 4; Ahmed b. Hanbel, II, 321, r. 8271).
87 Levine, “Prayer as Coping’, s. 100.
88 Silton-v.dgr., “Pray Tell: The Who, What, Why, and How of Prayer Across Multiple Faiths’, s. 42.
89 Kikwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 100-103.
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Din gorevlisinin duay1 her ziyaretinin olmazsa olmaz bir par¢asina doniistiirmesi du-
ayl ritiiellestirir. Din gorevlisi bir dua kitab1 ya da hasta ziyaretinde okunacak dualari ihtiva
eden din gorevlisi el kitab: tarzinda bir kaynag1 yaninda tasima egilimi gosterir. Bu dualar
ezberden okundugunda neredeyse kelimeler séylenmeksizin gecilir. Hasta duay1 samimiyet-
siz, hatta ilgisiz bulabilir. Manevi danigman sadece beklenen roliinii yerine getirmistir. Dua
hasta agisindan sadece ritiiel yiikiimliiliikleri yerine getirmenin disinda daha kisisel bir an-
lam ifade etmelidir. ° Silton ve arkadaslar1 °! manevi danismanlar ile yaptiklar1 aragtirmada,
Protestan manevi danismanlarin her ziyarette dua etmenin “kolay bakim uygulama” olarak
gorildiiklerini aktarirlar. Yahudi manevi danismanlar ise her zaman dua etmenin gereksiz
oldugunu ancak bazi 6zel durumlarda (6rnegin ameliyat 6ncesi, kisi endiseli oldugunda) dua
edilebilecegini bildirdiklerini aktarur.

Her ziyarette dua edildiginde yineleyen bir dua modeli gelisir. Yapilan her dua genellikle
biraz teoloji, biraz hastane ¢aliganlarina minnet, biraz hastanin iyilesmesine -hastaligin iyiye
gidisi zayif olsa bile- stikran ve nihayet hastanin ailesine (genellikle ayrintilar1 belirsiz) dua
etmek gibi nitelikler kazanir.

Dualar yiizeysellesebilir. Siirekli dua eden manevi danismanlar ya din gorevlisi olarak
kendi becerilerine ¢ok fazla giivenirler ya da ¢ok endiseli ve ne sdyleyeceklerini bilmeyen ki-
silerdir. Kendilerine ¢ok fazla giivenenler, daha 6nce bunu pek ¢ok kez yaptiklarindan kont-
rol onlardaymus gibi mutlu bir sekilde fazla diigiinmeksizin dua ederler. Tecriibesiz, endiseli
ve ne soyleyecegini bilemeyen din gorevlileri ise geldikleri kurumun (kilise, cami vb.) bi-
lindik tonuyla dua ederler. Tecriibesizligin verdigi acemiligi, utanci ve hatta hastayla 6zdes-
lesme korkusunu gizlemek ¢abasi onlar1 duaya iten bir diger etkendir. Boylesi bir ziyarette
hasta ile iliski ve dua ytizeysel bir seviyede kalir. Hasta boylesi bir ziyaretten rahatsiz olur ve
hatta kizginlik bile duyabilir.

Dindar, vazifesinas manevi danigmanlar genellikle ilk gocukluk doneminde dini bir ye-
tistirmeye maruz kalmislardir. Eger hastanin yani baginda eski dindarane, tumturakl: ko-
nusma duada yinelenirse hi¢bir sekilde hastanin durumuyla uyusmayan bir duygusallik or-
taya ¢ikar. Hatta aktif cemaat iiyeleri bile bazen bu tarz asir1 dindarane dualardan rahatsiz
olurlar. Kullanilan dini dil ziyaretin anlamini ve niyetini saptirir. Hasta danigmanin ne de-
mek istediginden stiphe duymaya baglar.

Hasta ziyareti bir tiir sorumluluk hissi de tasimalidir. Manevi danigman isinde ne kadar
ehil oldugunu kanitlamak i¢in duayi bir arag olarak kullanmamalidir. Duay1 kendi ehliyetle-
rinin bir gostergesi olarak kullanan kisilerin dualar siisliidiir, ilahi kitaba dair genis bilgile-
rini ve Tanrr'ya derin saygilarini sergiler. Dualar1 kendini begenmisliklerini ifsa etmek icin
kullanirlar.

90 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 100-101.
91 Silton-v.dgr., “Pray Tell: The Who, What, Why, and How of Prayer Across Multiple Faiths”, s. 49.
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Dua etme eylemi din gorevlisinin 6teki tizerindeki otoritesini kanitlamak i¢in de kulla-
nilir. Dua etme gorevi yerine getirilinceye kadar duacida igsel bir gerilim mevcuttur ve gérev
tamamlanana kadar yonetimi ele alir. Siireci diizenleme, zamanlama bir prestij meselesidir.
Cogunlukla bu bask: “dua edelim” emri ya da daha tepeden bakan bir sekilde “sizinle dua et-
memde bir sakinca var mi1?” ifadesine kadar devam eder. Tkinci emir kendisini bir esir gibi
hisseden hastaya gercekte hicbir secenek birakmaz. Hasta inandig1 dini temsil eden bu oto-
rite figiirtinii mutlu etmek zorundadir. Hasta kagamayacag bir tuzagin igindedir. Takip eden
duaya yavas yavas hastanin bagimsizligini ve sayginligini suistimal eden bir haglama da eslik
eder. Kendisine verilmis gorevi yerine getiren gérevli bu durumu farkedemez. Din gorevlisi-
nin hastaya kibarca “Sizinle dua edebilir miyim?” sekindeki sorusu bile hastay1 zor duruma
diistirebilir. Hastanin dua teklifini pesinen reddetmesi onu “maneviyatsizlikla” yargilanmaya
acik hale getirir. O halde dua nasil teklif edilmelidir? “Sizinle bugiin ya da bagka bir zaman
dua etmemi ister misiniz?” seklindeki bir soru hastay: utandirmayi engeller ve hastaya baska
bir zaman deme 6zgiirligiinii verir. Hal boyleyken bile hasta reddettiginde kendisini suglu
hissedebilir. Eger bu olasilik mevcut ise séyle rahatlatici bir ifade kullanilabilir: “Bazen yap-
mayl1 isteyecegimiz son sey dua etmektir. Tanr1 boyle hissettigimizde bizi anlayacaktir. Eger
benim dua etmemi istemiyorsan sorun degil”

Bir diger secenek hasta ile sadece talep etmektir. Bu hasta ile beraber olma sorumlulu-
gunu yerine getirmede en kolay yoldur. Bu yaklasim manevi danigmanin dua ederken ne
sOyleyecegini bilmeme beceriksizliginden ve taraflar1 dua etme talebinin reddedilmesi duru-
mundaki utangtan korur. Ayrica duada sahtekarligl, samimiyetsizligi engeller.

Manevi danigman hastane ortaminda ¢ok farkl vakalarla karsilasir. Cocugu siddetli bir
beyin hasar1 gordiigii i¢in yogun bakimda yatan bir ebeveynden, 16semi ya da AIDS hasta-
sina kadar ¢ok cesitli vakalarla kargilagildiginda danigman nigin ve nasil dua edecegini bi-
lemeyebilir. Dua edebilmek ya da duaya ihtiya¢ olup olmadigini bilebilmek kisinin ne his-
settigine yogunlasmasini gerektirir. Ancak agir vakalarda hasta kendini geri ¢ekmis ve hasta
yakinlar1 onun yerine konusuyor olabilir. Bu durumda akrabalarin ihtiyaglarinin mi yoksa
hastanin arzulariin mi karsilanmasi gerektigine karar verilmelidir. Eger dua etmek i¢in her-
hangi bir talep yoksa sadece istenildiginde dua etmelidir. Hastanin ve ailenin ¢ok iyi se¢ilmis
dua ifadelerinin destegi ve konforunu sicak kargilayacak pek cok firsati olacaktir. 92

Dua etme teklifi reddedildiginde bu hem hastada hem de manevi danismanda bir utang
duygusu yaratir. Dini otoriteyi temsil eden birini reddetmek oldukga ciiretkar bir davranis-
tir. Hastalar bazen gelen danigmanin samimiyetini denemek icin de boyle davranirlar. Eger
danigman samimi ise, reddedilmislige ragmen tekrar tekrar geri gelecektir. Ancak duanin sa-
dece talep dahilinde edilmesi duadaki sahtekarlig1 da engeller. >

92 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 103-104.
93 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 104.
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Manevi danismanlar zamanlarinin kisitli olmasi, kisisel olarak kendilerini rahat hisset-
memeleri, bilgisizlik ya da tecriibesizlik, 6zel alan olmamasi, hasta ile dua etmenin uygun
olup olmadigina karar vermede giiclitk cekmeleri gibi nedenlerle * hasta ile dua etme ya da
dua konusunda konugmalarinin dogru olup olmayacagini bilemezler. Bu nedenle manevi
danigmanlar dua etmeyi teklif etmeden once bir 6n degerlendirme yapmalidirlar.

5.1. Dua Etme Isteginin Isaretleri

Din gorevlisi ikinci tiirde yaklasimi benimsiyor ise dua etme teklifinin hangi durum-
larda uygun bir teklif olacagini bilmesi gerekir. Dua etmeyi teklif etmek noktasinda hastanin
acik talebinin diginda bazi isaretler de mevcuttur. Taylor * bu yollardan birinin hastane ka-
bul formunda bulunan dindarlikla alakali alandaki bilgi oldugunu aktarir. Manevi danigman
ile hasta arasinda kurulan iliskinin kalitesi de dua etme talebinin nasil karsilanacagini belir-
leyen bir unsurdur. Toplumda dua edenlerin genellikle kimler oldugu bilgisi de yardimei bir
bilgidir. Hastalarin pek cogu 6zel hayatlarinda dua ediyor olsalar bile bu onlarin danigman
ile birlikte dua etmeyi isteyecekleri anlamina gelmez.

Taylor ve Kirkwood’a gore, “hasta ile yapilan sohbetler esnasinda hastanin hikayesini an-
latirken verdigi ipuglarr” degerlendirme yapilirken esas alinmasi gereken en temel kriter olma-
lidir. Hastanin dua ile ilgili agikca konusmasi bir isarettir. Bu basit bir “Bana dua eden pek ¢ok
kisi var”, “Kizim ve arkadaglari bana dua ediyorlar” ya da “Ben dindar biri degilim ama has-
talandigimdan beri dua ediyorum” gibi basit bir ima olabilir. Bu tarz kisilerin dua teklifinden
memnun olacaklari diisiiniilebilir. Pek ¢ok durumda hasta “Nasil dua edecegimi bilmiyorum”
seklinde yanit verebilir. Bu, duanin sadece Tanr1 ile konusmak oldugunu séylemek i¢in iyi bir
firsattir. Dua ettiginde Tanrr'ya i¢inden gelenleri soylersin. Manevi danismana ipucu veren bir
baska durum dini konugmalardir. Diizenli bir sekilde ibadet etmeyen ya da sézde dindarlar ge-
nellikle hasta ziyaretlerini hos karsilar. Bu kisiler diizenli ibadet etmemelerine cesitli bahane-
ler ileri stireceklerdir. Bu tarz ifadeler onlarin kendi dini tembellikleri i¢in duyduklar: sugluluk
duygusunu hafifletir. Ancak danigman bu tarz ifadeleri dua icin beklenti seklinde yorumlama-
malidir. Dua etmek i¢in elverisli zamanin hangisi olduguna karar verebilmek basiret gerektirir.
Ciinkii dua her zaman arzulanmaz. Erken yapilan bir teklif dogru zamani arastirmay: engeller.
Iste bu durumlarda dengeyi korumamiz gerekir. %

Yatagin bas ucunda bulunan dini literatiir bu konuda bize yardimci olacak bir diger isa-
rettir. Bu tiir malzemelerin varlig1 kisinin dindar biri oldugunu ve duay: reddetmeyecegini
gosterse de bazen bu tiir malzemeler yanlis anlamalara neden olabilir. Hastanin manevi hu-
zuruyla alakadar olan dindar bir anne ya da komsu hastanin bunlar1 alabilecegi, okuyacag:
ve ihtida edebilecegi umuduyla getirmis olabilir. Cevreden gelen bu tarz bir bask: hastada

o4 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 185.
% Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 180.
96 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 180; Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 106-108.
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dindar kisilere kars1 diigmanlik duygusu yaratabilir. Dolayisiyla manevi danigman 6nce has-
tanin giivenini kazanmaya ¢aligmalidir. Dua etmeyi teklif etmeden evvel ziyaretin bir evre-
sinde basucundaki bu malzemeler ilgi odag: haline getirilmek suretiyle hastanin yaklagimi
anlasilmaya ¢alisgilmalidir. Eger rahatsizlik ya da utang isaretleri mevcut ise konudan uzakla-
$1p, uygun zaman gelene kadar dua énerisinden vaz gegmelidir. ¥

Mevcut bir endisenin manevi danigman ile paylasilmasi da bir bagka isarettir. Dindar ol-
sun ya da olmasin bazi kisiler ¢ok derin problem veya endiselere sahiptirler. Bir din gorev-
lisi olarak sizin giivenilir oldugunuz ve mahremiyete saygi duydugunuz diistiniiliir. Dinle
Ozdeslestirilmeniz, Tanrr'ya erisiminiz oldugu varsayimina yol agar. Hastanin i¢cinde bulun-
dugu durum nedeniyle bazen insani bir ¢6ziim yeterli olmaz. Manevi danigman a¢ik¢a bunu
ifade ettiginde dua teklifi kabul gorebilir ya da hasta sadece “beni dualarinda unutma” diye-
bilir. Hasta ikincisini tercih ederse danisman buna uymalidir. %

Dua teklifinin uygun olup olmadigina karar vermenin bir diger yolu da aileden ya da
hastane calisanlarindan edinilecek bilgidir. Bazen hastalar manevi problemelerini yakinla-
rindaki kisilere agarlar. Eger aile ya da hastane ¢alisanlarindan biri size bunlardan bahseder
ve hasta ile ilgilenmenizi isterse bu durumda hastanin onayinin alinip alinmadigindan emin
olunmalidir. Eger boyle bir miisaade verilmemis ise bilgiyi verenin izin almasi talep edilmeli
ya da danisman hicbir sey olmamis gibi hastayi ziyaret edip konuyla ilgili konugsma ortami
hazirlamaya galigmalidir. %

Manevi damismanin manevi sezgileri biitiin yukaridaki unsurlarla birlestirildiginde
dogru kararin alinmasinda yardimei olacak % bir diger unsurdur.

Danigman dua teklifinin hastay: giicendirmesi ihtimalinden ¢ekinirse bu durumda da-
nigmanin hasta ile iligkisinin terap6tik olup olmadigina ve dua etmeyi etik bir sekilde tek-
lif edip etmedigine bakmasi gerekir. Durum boyle ise hastay: giicendirme ihtimali diistiktiir.
Ancak dua ile 6liimi 6zdeslestiren hastalar, danisman hastaya dua etmeyi isteyip istemedik-
lerini sorduklarinda panige kapilabilirler. Hasta ile dua etmenin etik olacagini degerlendi-
ren bir danisman, dua etmeyi gerektirecek tibbi bir durumun olmadig1 konusunda hastaya
giivence vermelidir. Genellikle danisman saygily, sefkatli ve etik bir sekilde dua etmeyi 6ne-
rir ise sayg1 ve sefkat manevi danismanin dua iceriginin ya da tarzinin sebep olabilecegi olasi

kusurlarin etkisini azaltacaktir. 10!

Manevi danigman hastayla dua etmenin uygun oldugu kanisina vardiginda goéz éniinde
bulundurmas: gereken bir diger husus dua ederken nelere dikkat etmesi gerektigidir. Simdi
de kisaca bunlari inceleyelim.

97 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 107; Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications, s. 180.
98 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 108.

99 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 108-109.

100 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 109; Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications, s. 180.
101 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 187.
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6. Dua Ederken Nelere Dikkat Etmelidir?

Hastalik hastanin fiziksel ve ruhsal durumunu etkiler. Dolayisiyla hastanin dua anla-
y1s1, duanin muhtevasi ve dua edis sekli bundan etkilenir. Manevi danigsman dua ederken
oncelikle hastaligin duayi nasil etkiledigini bilmelidir. Taylor'in duanin klinik problemlerini

ve neticelerini 102

inceledigi arastirmasi bize bu konuda detayl: bilgi verir. Buna gore hasta-
ik duanin sikligini ve yogunlugunu artirirken kisinin aligkin oldugu dua tecriibesini fizik-
sel olarak yerine getirirken bazi zorluklar yasamasina sebep olabilir. Bunlar arasinda diz kir-
mada zorlanma, nefes yetmezligi (bu yalnizca sessiz duanin edilebilecegi anlamina gelir),
agr1 ve mide bulantisi (imkansizlagtirmasa da dua etmeyi zorlastirir), zihni uyusturan ilag-
lar, hastane ortami (dua esnasinda konsantre olmay: giiglestirir), halsizlik ve depresyon (dua
etme istegini ve enerjisini yok edebilir) sayilabilir. Ornegin kardiyak hastalarinin durumu
agirlastiginda, hatta Sliimleri yaklastiginda dua daha kisa ve mevcut duruma daha da yo-
gunlasmis bir hal alir. Cok hasta kisiler sadece birkag kelime ile dua edebilirler. Taylor, Haw-
ley ve Iruritanin ¢aligmasina atifla arastirmalarina katilan katilimcilarin belirli bazi faktor-
lerin hastaneye yattiklar1 donemlerde dua etmelerini destekledigi bilgisini aktarir. Sessiz bir
ortam, asgari rahatsiz edilme, dua edecek kadar kendini iyi hissetme, bagkalarinin kendini
diistindiigiinii ve ona dua ettiklerini bilmek (6rnegin hastaya gonderilen ge¢mis olsun kart-
lar1, gigekler vs.) bunlar arasindadir.

Hastalik kisilerin dua inanglarinda da kotii degisikliklere neden olabilir. Taylor ve arka-
daslar1 kanseri yenen hastalarla yaptiklar: bir bagka aragtirmalarinda, hastalarin dua ile il-
gili tecriibe etmis olabilecekleri pek ¢cok manevi celiskiyi gozlemlemislerdir. Bunlar: su se-
kilde formiile ederler: 103

a. “Yanitlanmamig” dualari merak etmek (ya da Tanrrnin dualarini isitip isitmedigini ya
da “olumsuz” yanitladig hakkinda sorular),

b. Yakaris dualar1 hakkinda tereddiit etmek (ya da dua eden kisiyi hayal kirikligina ugra-
maktan koruyacak giivenli bir sekilde dua etmek; 6rnegin sadece genel seyler istemek, ken-
disi i¢in dua etmemek ya da iyilesme gibi belirli bir seye dua etmemek),

c. Kontrol konusunda ¢eligki yasamak (ya da kontrolii Tanrr'ya birakmak konusunda i¢-
sel bir gerilim yasamak),

d. Hastaligin anlamini ve seven bir Tanrrnin oldugu diinyada kotiiliigiin varligini sor-
gulamak (ya da hastaligin neden gerceklestigini ve hastaligin “biiyiik planda” nereye oturdu-
gunu anlamaya ¢aligmak),

e. Tanr'nin dogasini sorgulamak (6rnegin, Tanr1 beni duyuyor mu? Tanr1 adil mi? Tanr1
kudretli mi ya da giiciinti benim faydama kullanmayi irade ediyor mu? Tanr1 beni seviyor
mu yoksa beni kullantyor mu?),

102 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 182.
103 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 182-183.
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f. Pazarlik etmek (6rnegin Tanrrdan yasamak i¢in daha fazla vakit istemek),

g. Duanin etkisinden siiphe duymak (ya da duanin gergekten ise yarayip yaramadigini
merak etmek),

h. Kisisel maneviyat ve degerden siiphe duymak (yani “Tanrrdan biiyiik seylere erismek
i¢in” kendisini degersiz hissetmek ya da dualarinin iyi olmadigini ya da yeterince sik dua et-
medigini distiinmek),

i. Dogru sekilde dua edip etmedigi hakkinda endiselenmek (yani dualarinin asir1 dere-
cede gevsek, asir1 derecede belirsiz, resmi ve yaratici olup olmadigini merak etmek).

Manevi danigmanin duay: kullanirken hastaligin Kisinin fiziksel ve ruhsal diinyasinda
meydana getirebilecegi bu ve benzeri olumsuz yonlerin farkinda olmasi gerekir. Her ne ka-
dar hastaligin bu manevi siiphe ve geliskilere neden olup olmadig: tartismali bir konu olsa da
hastaligin bunlar1 yogunlastirdig: ve bilis seviyesine ¢ikardig bir gergektir.

Edilen dualarin igeriginin nasil olmasi gerektigi de dikkat edilmesi gereken bir diger ko-
nudur. Buna gore dua kisa olmali, hastanin ve ilgili kisilerin ismini igermeli, bir araya gelisin
ana nedenlerini belirtmeli, dini jargondan uzak olmali, umut asilamali, olmayan bir seyi has-
tanin aklina sokmamali, Tanrr'nin merhametini hatirlatmalidir. Ayrica gesitli hedefler goze-
terek dua etmek etik degildir. Dua ederken kullanilan dile ve bilgiye dikkat edilmelidir. Ana
hatlariyla bu sekilde siralayabilecegimiz bu noktalara biraz daha ayrintili bakalim.

Hastalarin konsantrasyon siireleri oldukga kisa oldugundan edilen dualar kisa olmalidur.
Bu tiir hastalarla edilen dua 30 saniye ile bir dakika arasinda olmalidir. Yakaris hasta anlaya-
bilsin diye kisa ve dogrudan olmalidir. Cok hasta olmayanlar i¢in dua biraz daha uzun olabi-

lir ancak anlaml ve alakali olmalidir. 104

Duada hastanin ve ilgili kisilerin isimleri zikredilmelidir. Bu duay: 6zellestirir. Hasta ge-
nellikle tramatize oldugundan temelde sevdiklerinin ve yakin arkadaslarinin iyi halleri onlar
i¢in 6ncelik tagir. Hasta agir bir sekilde sakinlestirici aldiginda sadece isimler hatirlanirken
dua ile ilgili bagka hicbir sey hatirlanmaz. Bu isimleri igitmek herkesin Tanrrnin koruyucu
semsiyesi altinda toplandig1 anlamina gelir. Bu ¢ok rahatlaticidir. Genellestirme gereksizdir,

anlamsizdir ve bu donemlerde zarar vericidir, 19°

Duada biraraya gelisin temel noktalar1 6zetlenmelidir. Bu hastanin duygularini yorum-
lamaksizin veya bu duygularla tezat olusturmaksizin yapilmalidir. Hastanin zayif konsant-
rasyonundan dolay1 yapamadigi duay1 onun adina manevi danisman yapmaktadir. Hasta-
nin zihnini ve diisiincelerini onun adina Tanrr'ya siz sunarsiniz. Bu hastay1 ve akrabalari,
olup bitenle ilgili kisisel yoruma yer vermeksizin dinlemeyi gerektirir. Nitekim “Allah’im,
Sen (isim) yasadiklariyla ilgili hissettiklerini bilirsin” ya da “(isim) yanina ¢abuk erisebilme
arzusunu dile getirdi. (Isim) arzusunu isit” ya da “(isim) sana uzak oglundan (ogulun ismi)

104 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 110.
105 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 110.
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bahsediyordu. (Isim) oglunun, esinin (isim) ve onlarin ¢ocuklarini koru Allah'im” gibi dua
ornekleri bu baglamda zikredilebilir. Duada vurgu hastanin konugurken vurguladig: seyde
olmalidir. Hastanin diisiincelerinin Tanrr'ya tam olarak aktarilmasi sizin onu dinlediginizi,
anladiginizi, hastanin duygularini onayladiginizi, bu duygular: paylastiginizi, hasta ile i¢ten
alakadar oldugunuzu, empati yaptiginizi, manevi bakimi hakikaten sergilediginizi kanitlar. 16

Dua ederken olmayan bir sey hastanin aklina sokulmamalidir. Bazen duay1 hastanin ve
yakinlarinin yanlis bilgi ve diisiincelerini diizeltmek icin bir ara¢ olarak goren kisiler hasta-
nin itikadi ve duygulariyla ayni fikirde olmayan tarzda dua edebilmektedir. Hastane hasta-
larin yanlis inanglarini diizeltme ya da din propagandasi yapma yeri degildir. Aksine burada
oncelik hasta ve hastanin ihtiyaglaridir. Reddedilmeyi davet etmek ve tansiyonu artirmak
icin en kolay yol ayni fikirde olmadig: bir duay1 hastanin onaylamasini beklemektir. 107

Duada dikkat edilmesi gereken bir diger unsur dua ederken dini jargon kullanmamak-
tir. Yatagin bagucunda yapilan duanin basit, sade ve anlagilir bir dilde olmas: gerekir. Onceki
nesillerin dini jargonlar: anlagilir degildir. Basit giinliik konusma dili sizi hasta ile ayni sevi-
yeyeindirir. Giinliik dilkullanarak kabul edilebilir bir gerceklik ve anlam havasi olugturulur. 19

Dua ederken Tanr’nin merhameti de hatirlatilmalidir. Hastanin basucunda edilen dua-
nin pek ¢ok boyutu vardir. Hastanin duygularini Tanrr'ya sunar boylece hasta duygularinin
sunulmus olmasindan dolay1 bir rahatlama duygusu elde ederler. Ancak bu yeterli degildir.
Hastalar Tanrrnin ilgisinin, sevgisinin ve merhametinin kendileri i¢in de mevcut oldugunu
hissetmeye ihtiya¢ duyarlar. Teshis, test, ameliyat, psikiyatrik bir ilag ya da radyolojik bir te-
davinin bulutlandirdig: bir hasta i¢in seven bir Tanri tarafindan gozlendigini bilmek bir has-
tanin erigebilecegi en biiyiik rahatlik ve glivencedir. Dua doktor ve ¢alisanlara referans: da
ihtiva ettiginde dua takviye edilmis olur. Merhametli bir Tanrr'nin mevcut oldugunun suu-
runu yaratmak yatak basinda yapilan duanin temel amacidir. 1%

Duada hasta umutlu olmaya tesvik edilmelidir. Umutsuz bir kisi terkedilmislik duygula-
rina bogulur. Durumlari genellikle ¢ok hizli bir sekilde kotiiye gider. Act ve fiziksel tiziintii
yogunlasir. Hasta daha da kabuguna gekilir. Manevi danisman kendi dindar, saghikli varlig
ile neredeyse bu hastalarla dalga gecer gibi goriiniir. Dua umut agilarken diiriist olmali, bos
umut agilamamalidir. Paul Iron, kendisine sayili giinleri kaldig: bildirilen bir hasta i¢in umu-
dun agr1 kesicilerle, ¢caliganlarla, akraba ve arkadaslarla gegirilecek iyi giinlere yonlendirile-
bilecegini, kisinin dini baglarinin derinlestirilmesinin de bunun tamamlayicist oldugunu be-

lirtir, 110

106 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 111.
107 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 111.
108 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 111-112.
109 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 112.
110 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 112.
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Duada bir bagka husus manevi danismanin kullandig kelime ve bilgiye dikkat etmesi-
dir. Hastane caliganlariin verdigi bilgi aciga vurulmamalidir. Bakim hastanin durumunu
yanlis yorumlama veya abartmamakla uygulanmalidir. Dua ile moral bozucu izlenimler ile-
tilebilir. Ornegin “Tanr’nin inayetinde olmak” gibi ifadeleri ¢ok fazla kullanmak gibi. Hasta
belki de kendi durumunun ciddiyetini reddediyor olabilir ya da 6liimii diisiinmeyi akla geti-
recek herhangi bir sey ya da neden olmayabilir. Duada ebedi huzur ve inayetten ya da cennet
beklentisinden bahsetmek akrabalarda ve hastada ¢alisanlarin ¢aresiz kaldig: diisiincesine,
depresyona ve ¢alisanlara karsi giivenlerinin sarsilmasina neden olabilir. Akrabalar hastanin
gercek durumunun kendilerinden saklandigini diistinebilirler. Manevi danigmanin duasini
miiteakiben hastalar hayatta kalma arzularini yitirebilirler. Bu durum idaresi zor bir prob-
leme doniisiirebilir ve yavas yavas tibbi olarak acik bir nedeni olmaksizin gerilemeye basla-

yabilirler. 11!

Dualar ¢ikarct olmamalidir. Bazi manevi danigmanlar i¢in hastanin 6lmeden evvel
“Tanr ile iliskisini diizelttigini gormek” duanin motivi haline gelir. Dua hastanin tevbe et-
mesi ve Tanrr'ya bagliligini itiraf etmesini saglamak i¢in pragmatik bir aparata doniisebilir.
Bu durum diiriist ve ahlaki degildir. Hasta tizerindeki etkisi ise diigmanlig1 artirmaktan iba-
rettir. Ozellikle kardiak hastasi i¢in bu durum stres seviyesini artirip kan basincini yiikselte-

bilir, bdylece vaktinden &nce éliimciil bir epizota zemin hazirlayabilir. 112

Pek ¢ok durumda hastanin dini baglantis, dini fiilleri ya da duygularina dair bilgi edi-
nemeyebiliriz. Dua da talep edilmeyebilir. Bu durumlarda 6rnegin hastanin ellerine ya da
omuzlarina dokunarak “Tanri seninle olsun” ya da “Tanr1 seni korusun” tarzinda bir ifade ile

hastanin yanindan ayrilmak uygun olabilir. 13

Insanlarin genellikle nasil dua ettikleri kesfedilmelidir. Hastalar normal sartlarda na-
sil dua ediyor ise hastane ortaminda da ayni sekilde dua etmek onlarin kendilerini daha ra-
hat hissetmelerini saglar. En sik dua etme sekli karsilikli konusma seklinde yapilan duadur.
Ayrica dua etmeden Once hastadan ya da yakinlarindan izin alinmalidir. Dua talebi has-
tadan gelmelidir ya da hastanin dua edilmesiyle ilgilendigini gosteren isaretler takip edil-
meli, sonra hastaya sorulmalidir. !* Insanlarin genellikle karsilikli konugma tarzinda spon-
tane dualari tercih ettigi caligmalarla tespit edilmis olsa da manevi danisman tefekkiir duasi
ve ritiiel dualarin da farkinda olmalidir. Bu tarz dualar da hasta icin son derece huzur verici
olabilir. Manevi danisman hastanin haline, kisiligine, kisilerin karakter ozelliklerine uygun
dualari segerse beklenilen etki optimize edilmis olur. Ornegin disadéniik sosyal bir kisi ko-

nusma tarzinda, ice doniik Kisi ise sessiz, tefekkiir duasini tercih edebilir. 11>

111 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 113.
12 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 113.
113 Kirkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 114.

114 Silton-v.dgr., “Pray Tell: The Who, What, Why, and How of Prayer Across Multiple Faiths’, s. 48; Winslow-Winslow,
“Examining the Ethics of Praying With Patients”, s. 173; Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy’, s. 46.
15 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 180-181.
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Eger karsilikli konugma tarzinda dua etme tercihinde bulunuldu ise bu durumda hasta-
nin ne i¢in dua etmek istedigini 6grenmek faydali olur. Bunu 6grenmek icin “6zellikle dua
etmemi istediginiz bir sey var m1?” sorusunun yaniti hastanin ne icin endiselendigi ya da
kiilfet duydugunu belirleyecektir. Yapilan bir ¢alismada Amerikali Hiristiyanlarin en sik yol
gosterme, iyilesme, siikran, kendisi ve bagkalari i¢in korunma duast ettiklerini ortaya koy-
mugtur. 116 Tiirkiyede yapilan bir alan aragtirmasinda ise katilimcilarin ¢ogunlukla sifa, s1-
kintilarla miicadele edecek giig, bereketli kazang, bol rizik, huzur, mutluluk, affedilmek, Al-
lah’in rizasini kazanmak, diinya ve ahiret hayatinda giizellik, basari i¢in Allah'a dua ettikleri

tespit edilmistir. 117

Eger manevi danisman hastay1 yeterince dikkatli dinledi ise bu durumda ne igin dua et-
meyi istediginin sorulmasina gerek kalmaz. Ciinkii hastanin hikayesinde gizli ve agik ipug-
lar1 mevcuttur. Hastalarin ihtiyaglar1 genellikle, reddetme (“Tanrim, bu benim bagima gele-
mez!”), duygusal bosalim (“Tanrim, korkuyorum!”), depresyon, soyutlanmislik ya da kendi
kendine acima (“Hig kimse anlamryor!”), panik ya da anksiyete (“Artik dayanamryorum!”),
sucluluk (“ah keske..”), olumsuzluk (“Istemezdim..”), sosyal paylasma, umut, kabul ya da
alistirma ve entegrasyonla ilgili olmaktadir. Hastalarla sohbet esnasinda bu tarz ihtiyag du-
alar1 dinlemek manevi danigmanin i¢sel duygular ifade eden spontene, giinliik dilde dualar

kompoze etmesine imkan verecektir. '8

Taylor ¢aligmasinda hastanin dua etmek isteyip istemediginin ve nasil dua etmek istedi-
ginin belirlenmesi i¢in bir 6n degerlendirme yapilmasi gerektigini 6ne siirer. Bu 6n deger-
lendirme fazla zaman almamalidir. Kisa bir evet-hayir sorusu bunun i¢in yeterli olmalidur.
Ornegin: “Beraber dua etmek sizin i¢in rahatlatici olur mu?”, “Ne tiir dua sizin icin faydali
olur?” Bu iki soru hastanin dua etmek isteyip istemedigini, ne tiir dua tercih ettigini bulmak
icin yeterlidir. !'° Yine Taylor caligmasinda manevi danismanlarin hastanin taleplerini dogru
degerlendirebilmeleri i¢in yardimci sorular formiile etmistir. O, bu sorulari su sekilde tab-
loya aktarmugtur: 120

Tablo 1. Duanin Roliinii/Onemini Anlamak i¢in Sorulabilecek Sorular

1. Yapilan ¢alismalar pek¢ok kisinin hastalikla basa ¢ikarken dua ettiklerini ortaya koymustur. Durum sizin i¢in de
boyle midir?

2. Dua etmek sizin i¢in 6nemli midir?

3. Dua etmenin size yarari dokunur mu?

116 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 182.
U7 pinar, Duanin Ruh Saghgr Uzerindeki Etkileri, s. 77.

118 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 182.
19 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications” s. 181.
120 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 182.
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Tablo 2. Dua Tercihleri, Sekli ve Muhtevasin1 Anlamak Igin Sorulabilecek Sorular

1. Kime dua edersiniz?

2. Ne tiir dua etmek sizi rahatlatir?

3. Neigin dua etmemi istersiniz?

4. Sizin i¢in nasil dua etmemi istersiniz?

5. Dua ederken size faydasi dokunan/ya da dua etmenizi engelleyen sey nedir?

6. Ne tiir dua tecriibesi sizin kendinizi Tanrr'ya (ya da hasta Mutlak ya da Kutsal Kaynaga nasil atifta bulunuyor ise)
daha yakin hissetmenize yardimci olur?

Tablo 3. Hastaligin Dua Etmeyi Zorlastirmasi

1. Hastahiginiz dua etme seklinizi nasil etkiledi? Ya da dua ile ilgili diisinme seklinizi nasil etkiledi?

2. Hastalandiginizdan beri dualariniz degisti mi?

3. Bazen dua etmek zor gelir mi? Bununla nasil basa ¢ikiyorsunuz?

4. Cok ciddi hastalig1 olan kisiler hastaliklarimin dua ile ilgili inanglarini tekrar gozden gegirmelerine neden
oldugunu anlatirlar. Bu sizin baginiza da geldi mi?

5. Hastalik dua ile ilgili inanglarinizi degistirdi ya da sorun olugturdu mu?

6. Dua etmek inang sahibi olmay1 gerektirir. Inang ise siiphe barindirir. (Siiphe kisi inanmay tercih etmeden énce
mevcut olmalidir.) Hastaliginiz siiphe duyma ile inanma arasindaki bu hassas dengeyi nasil etkiledi?

7. Bunun gibi donemlerde bazi kisiler dualarinin kabul edilip edilmedigini ve nasil “yanitlandigini” merak etmeye
baglarlar. Bu konuda sen ne disiintiyorsun?

Tablo 3’teki sorular hastanin manevi siipheleri olup olmadigini degerlendirmek ama-
cryla kullanilabilecek sorulardir. Sorular duygulardan ziyade diisiincelere yogunlagmustur.
Manevi stresin isaretleri hastanin hastalikla ilgili dua anlatimlarinda gizlidir. Ancak bu ge-
ligkilerin manevi danigmana anlatilmasini bir kenara birakin, kisisel olarak farkina varilmasi
bile haddinden fazla ac1 vericidir. Konu hassas oldugu i¢in sorulari kullanilirken azami dere-
cede dikkat etmelidir. Hastanin manevi stres yasadiginin gostergesi, manevi danigsmana yo-
neltilmis bir takim sorularda mevcuttur. Konsantre olamamaktan sikayet etme, ¢ok hasta ol-
dugunda nasil dua edecegini bilememe, dogru sekilde dua edip etmediginden endise duyma,
Tanrr'nin dualar: yanitlayip yanitlamadigini merak etme, Tanrr'nin varligindan siiphe duyma
ve bunlari ifade etme manevi strese isaret edebilir.
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6.1. Konsantre Olamiyorum Nasil Dua Edebilirim?

Hastaligin fiziksel ve ruhsal olarak bireyi olumsuz yonde etkiledigini yukarida gérmiis-
titk. Bu nedenle hastalarin dua ederken konsantrasyon problemi yasamalari olduk¢a dogal-
dir. Aldiklar ilaglar, agrilar, fiziksel olarak yetersiz oluglari, hastane ortami konsantrasyon
problemine neden olabildigi gibi 6lim disiincesi, endise ve korkular da hastanin kon-
santrasyonunu bozar. Bu durumda danigman dua etmek isteyen ve konsantre olamamak-
tan sikayet eden bir hastaya nasil destek olmalidir? Bunun yanitini Taylor'in ¢alismasindan !2!
yararlanarak ariyacagiz. Normal sartlarda kisilerin konsantre olmaya ¢alistiklarinda diistin-
celerinin basibos dolanip durmasi normaldir. Ancak ciddi hastaliklar dikkatin de zayiflama-
sina neden olur. Konsantre olamamanin nedeni eger rahatsiz edilme ya da basi bos dolasan
diigtinceler ise, manevi danisman hastay1 dua ederken karsilastigi bu béliinmeleri dua etmek
icin bir baslangi¢ noktasi olarak gérmeye tegvik edebilir. Ornegin 6liim diigiincesi hastanin
dualarimi bolityor ise hasta 6limle ilgili bu korkular1 konusunda dua etmeye tesvik edilebi-
lir. Hastalar i¢in kutsal sesler (ilahi kitaptan pasajlar dinlemek, ezan sesi gibi) veya dini mii-
zik dinlemek, yazmak ya da sanatsal bir sekilde yaratic1 dualar ya da Tanrr'ya olan niyetlerini
bazi beden hareketleri ya da duruslariyla (dua ederken alinan belli tavirlar) ifade etmek fay-
dali olabilir. Sesli mantra 22, gérsel yantra '2° ya da dua tesbihleri gibi nesneler kullanmak
dua esnasinda konsantrasyonu saglamaya yardimei olur. Eger konsantre olamamanin nedeni
genel bir enerjisizlik, depresyon ya da bas dénmesi gibi durumlar ise hasta Tanrrnin varli-
ginin bilincinde olabilmesi i¢in imgelem kullanmaya yénlendirilebilir. Ornegin, giin 1518101
Tanrr'nin rahmeti olarak hayal etmek dua olacaktir. Bu tarz bir hasta i¢in konugma tarzinda
edilen dua sinir bozucu olabilir, tefekkiir (meditasyonel) duas1 daha rahatlaticidir. Bagkalari-
nin da onlar i¢in dua ettiklerini hatirlatmak faydalidir.

6.2. Cok Hasta Oldugumda Nasil Dua Ederim?

Yukaridaki tavsiyeler bu durum i¢in de kullanilabilir. {laveten hastaya duanin gergek an-
lam1 hatirlatilabilir. Dua “Tanrt ile karsilasmak” olarak diisiiniildiigiinde, hastanin mevcut
durumda siikredebilecegi, Tanrrnin varligini hissedebilecegi cesitli durumlar: fark etmesi
saglanmalidir. Akut stres durumlarinda dua stiresince yinelenebilecek kisa ritiiel dualar ol-
dukga faydalidir. Bu tiir rittiel dualarin 6rnekleri “Tanri benim ¢obanimdir (The Lord is my

121 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications” s. 183.

122 Mantra: Hinduizm ve Budizmde mistik ya da spiritiiel etkisi oldugu diistiniilen kutsal seslerdir (hece, kelime ya da
ayetlerdir). Mantralar sesli olarak ya da kisinin agzinin iginde igsel bir sekilde seslendirilir. Belirli bir siire siirekli
seslendirilebildigi gibi, yalnizca bir kez de soylenebilir. Cogu mantranin kayda deger bir anlam1 mevcut degildir.
Ancak derin anlamlar1 oldugu ve manevi irfan1 damitma etkisine sahip oldugu diisiiniilir. Bu nedenle belirli bir
mantranin yinelenmesi ya da meditasyonda kullanilmasi uygulayicida trans benzeri bir durum ortaya ¢ikarir ve
kisiyi tistiin bir manevi farkindalik seviyesine yiikseltir.

123 Yantra: (Sanskrit¢e “alet”). Tantrik Hinduizmde ve Vajrayana ya da Tantrik Budizmde ritieli destekleyici olarak

kullanilan dogrusal bir diyagramdir. Yantranin daha ayrintili ve resimsel sekli mandala olarak isimlendirilir.

Yantralarin, yere ya da kagida gizilip ritiiel bittikten sonra silinenlerinden, tapinaklardaki gibi tas ya da metale

oyulmus olanlarina kadar ¢ok gesitli formlar1 mevcuttur.
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shepherd), Yahudilerin “Sema”s1 (Isit ey Israil: Ebedi olan bizim Tanrr’mizdir, sadece ebedi
olan), Mesih Isa duasi (Isa Mesih, Tanrrnin Oglu, Bana merhamet et, bir giinahkara), Islami
“Tevhid” (L4 ilahe illallah) ve Dogu kaynakli mantra “om” Pek tabii ki hangi ritiiel duanin
kendisine rahatlik verecegine karar vermek hastanin bilebilecegi bir seydir. Kisisel olarak bir
anlam ifade eden ritiiel dua zorunludur. Pozitif bir sekilde ifade edilmis bir dua muhteme-
len en iyi segenektir (6rnegin “Isa beni sev” yerine “Isa beni sever” gibi). Yineleyen ritiiel du-
anin, kendi kendini hipnozdaki gibi, aynirahatlatici etkiyi yaratabilecegine inanilmaktadur. 124
Ron Delbene '?° ciddi hastalar i¢in kullanilabilecek “nefes duasindan” bahseder. Bu metotta
ihtiyaci ifade eden bir kelime ya da ifade ile birlikte Tanrr'nin megshur bir ismi segilir. Bu ikisi
bir ctimlede birlestirilir ve giin boyunca tekrar edilir. Bu hastaya biiyiik bir rahatlama ve gii¢

SIS

kaynagi saglar. Sunlar bu tarz duaya 6rnek olabilir: “Ey kurtaricim, acilarimi azalt”, “Bana ya-

» «

kin ol, ey seven Tanr1’, “Merhametli Isa, ruhuma ve bedenime dokun”, “Aziz Baba, beni hu-
zurla doldur”. Hastalar bu duaya giin boyunca ya da giinlerce devam edebilirler.

Manevi danigman hastaya “hastaligin dua ile ilgili inanglarinin degismesinde yardimi
dokunmus olabilir mi?” seklinde bir soru sorarak onu hastaliginin duaya etkisini olumlu bir
sekilde ifade etmeye tesvik edebilir. Hastaya “Fiziki acinin kendilerinin Tanri degil 6limlii
olduklarini ve Tanrr'ya ihtiya¢ duyduklarini hatirlattig1” animsatilabilir. Hastalik bizleri Tan-
rr'ya yakinlastirdigy, yine hastaligin Tanr1'y: tanimanin yeni yollarini bulma konusunda yar-
dimct oldugu da belirtilebilir. 126 Ayrica hastaya aslinda hastaligin diinyanin giinliik ko-
susturmasindan bir mola alarak Tanrr'yr hatirlama ve hastanin Tanr ile iligkisini diizene
koymast icin bir firsat olarak algilanabilecegi de salik verilebilir.

6.3. Dogru Sekilde mi Dua Ediyorum?

Boyle bir soru, soran kisinin zararli bazi inanglar1 olduguna isaret edebilir. Sorunun te-
melinde “kisinin Tanri ile yanlis bir sekilde de kargilagilabilecegi” varsayimi yatar. Kisi muh-
temelen cezalandiricy, kosullu seven bir Tanrr'ya inanmaktadir. Bu tarz bir inanca sahip olan
hasta “Dua nedir?”, “Dua merhametli bir Tanrr'ya yanit midir?”, “Nihai Oteki'nin, bir sevi-
yede, farkinda olmak midir?”, “Istedigimizi yaptirmak icin Tanr1 ile giiresmek ya da onu ma-
nipiile etmek midir?”, “Dua etmek kurallar olmaksizin konugmayi ya da var olmay1 mi ge-
rektirir ya da duaya uygulanan belirli kurallar m1 vardir?” ve benzeri sorularla hasta dua
hakkindaki inanglarini yeniden gozden gegirmeye tesvik edilebilir. Taylor kadinlar ara-
sinda sik kargilagilan bir diisiinceye isaret eder. Buna gore insan kendisi i¢in dua etmemeli-
dir ¢iinkii “bu bencillik olur” Boyle bir durumda duanin ne oldugunun ve manevi liderlerin
ya da peygamberlerin de tarihte kendileri i¢in dua ettiklerinin hatirlatilmasi hastaya kendi-
leri icin dua etme noktasinda “miisaade” verecektir. 127

124 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 183-184.
125 Kitkwood, Pastoral Care in Hospitals, s. 114.
126 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 184.

127 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 184.
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6.4. Tanr1 Neden Sessiz? Tanr1 Var mi1?

Bu soru hastalarin yakariglari arzuladiklar: sekilde sonuglanmadiginda (6rnegin sihir ta-
lepleri islemediginde), Tanrr'nin sessiz ya da yok oldugu neticesine ulastiklarinda dillendi-
rilir. Capps 1?8 1950de gergeklestirilen deneysel bir ¢aligmaya atifta bulunarak dua eden in-
sanlarin ¢ogunun, Tanrrnin dualarini isittigine ve yanitladigina inandiklarini belirtir. Ancak
dualar her zaman bireylerin istedigi sekilde neticelenmeyebilir. Tanri, dua tecriibesinin et-
kili bir boyutu olmadiginda “yok” olarak tecriibe edilir. Her ne kadar hastanin bu ¢ikarim-
lar1 Gizerinde diigiinmesini saglamak i¢in Sokrate1 sorular kullanmak faydali olsa da, 6nce-
likle danismanin bu konularla alakali “6z-farkindaliga” 12° sahip olmasi gerekir. Ancak kendi
icinde bu ve benzeri sorular1 kendisi adina yanitlamis bir danigmanin bir bagkasina yardimei
olmasi fayda saglayacaktir. Taylor 13° bu tarz sorular1 su sekilde formiile eder: “Bu karanlik
donemlerden evvel Tanr1 nasildi?”, “Degisen sen misin yoksa Tanr1 mi?”, “Tanrrnin varligini
sorgulamamiza neden olan zor zamanlar hakkinda ne distiniiyorsun?”.

Tanrr'nin sessizligi ya da yoklugu ile ilgili sorular bir manevi danigmanin konusmadan
kagmasina neden olmamalidir. Bu sorular kisinin manevi inanglarina meydan okur. Bu tiir
sorular su ve benzeri sorular {izerinde diistinmek suretiyle dikkatle gdzden gegirilmelidir:

a. Acaba “sessizlik” bizim kendi sagirligimiz mi1? Bu “biiyiik bir tereddiit (pause) olabilir
mi? Bu sessizligi bagka bir sekilde yorumlamak miimkiin mii?

b. Seni sessizlik oldugu neticesine iten sey nedir? Tanrr'nin seninle iletisim kurmus ola-
bilecegi bagka yollar da olabilir mi?

c. Gegmiste sana Tanrrnin mevcut oldugunu dogrulayan ne idi? Gegmiste sana gore
Tanrrnin sesi neye benziyordu? Hayatta bu senin i¢in nasil bir degisiklik gosterdi? Hastalikla
yasamak Tanri ile senin birbirinizle iletisim kurmanizi nasil degistirdi? Eger uygun ise has-
taya, manevi liderlerin yiizyillar boyunca Tanrryi gesitli vasitalarla konusur olarak anladikla-
rint hatirlatmak faydali olabilir. Tabiat, insanlar, kutsal yazimlar ve i¢cimizdeki “vicdanin sesi”

kisilerin Tanr1 ile kargilagmalarina imkan saglayabilir. 13!

Levine 132 calismasinda yanitlanmayan dualarin inancin zayiflamasina ve hatta inang
kaybina neden olabilecegini belirtir. inang kayb ise kisisel bir krizdir. Dualarin yanitsiz kal-
masini rasyonellestirmek ve uyumsuzlugu indirgemek yoluyla inanci korumaya yarayan bi-
ligsel yollar ve sosyal baski unsurlar1 mevcuttur. Toplumda pekgok kisi dua eder ve netice-
sini gordiiglinii belirtir. Bu genel bir kabuldiir. Sosyal cevremizde defalarca yinelenen bu tarz
olumlu referanslar, bireyin dualar1 karsiliksiz kalsa da duadan vaz ge¢mesini 6nler. Biligsel

128 Capps, “Istek Duasi (Petitionary Prayer) Psikolojisi’, s. 162.

129 Winslow-Winslow, “Examining the Ethics of Praying With Patients”, s. 175-176.
130 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 184.

131 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 184.

132 1 evine, “Prayer as Coping’, s. 92.
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yollar da duaya yanit almaktaki basarisizigin farkina varilmasini engeller. Duanin yaniti gibi
goriilebilecek olasi bir tesadif bir bagar1 olarak kabul edilir boylece duanin etkinligine olan
inang giiglenir. Hosa giden olaylar hatirlanip gitmeyenler unutuldugunda “yaniltic bir ko-
relasyon” yaratirlar. Zorluklar Tanr’'nin bir denemesi, iistesinden gelinebilecek bir imkan
olarak gorulir. Ciinkd Tanr tagryamayaca8y bir yiikil insana yiiklemez. Ayni sekilde dua-
danbeklenen sonucun elde edilememesiyetersizinanca, dolayisiylada “dua edene” atfedilir. 133
Boylece bilissel yollar ve sosyal baski duadan bekelenen neticenin alinmamasi nedeniyle olu-
san durumu ortadan kaldirarak kisilerin inang kaybu gibi bir krize kapilmalarini engeller.

7. Duay1 Manevi Danigmanlikta Destekleme Metodu Olarak Kullanmanin Riskleri

Son dénem tip anlayisi, hastalari sadece bozuk fiziksel yapilar olarak degil beden ve ruh-
tan olusan bir biitiin olarak algilama ve tedavilerinde bir biitiin olarak bu 6zelliklerine de
hassasiyet gosterilmesi yoniinde evrilmistir. “Hastanin mahremiyetinin, 6zerkliginin ve re-
fahinin bilingli din propagandasi ya da kasitsiz baski ile cignenebilecegi riski” !*# hastalarin
dini inanglarinin sorulmasini zorunlu kilar. Ancak hastanin dini egilimlerini bilmek ve bun-
lar1 tedavinin bir pargasi olarak kullanmak da beraberinde bazi tehlikeler getirir. Hastalig1
nedeniyle zayif, korunmasiz ve baskalarinin bakimina muhtag olan hastalar inanglarinin su-
istimal edilmesi, bagka dini inanglarin kendisine empoze edilmeye calisilmasi ya da “kendi-
lerine sunulan tedavinin kalitesinin belli bazi dini bagliliklar1 kabul edip etmemelerine gore
degisebilecegi” 13 gibi tehlikelere maruz kalabilir. Bu durumda bir danigman duay1 destek-
leyici bir arag olarak kullanirken nelere dikkat etmelidir?

Manevi istismara neden olmasa da hasta ile dua ederken faydasiz olabilecek yaygin bazi
goriinmez tehlikeler mevcuttur. Manevi danisman, duayi, hasta ile daha derin sohbet ede-
bilmek ve onunla terapétik bir iligki kurabilmek i¢in bir atlama tahtas: olarak kullanmalidir.
Ancak dua acinin ifade edilmesini engellemenin bir yolu olarak kullanildiginda amaci di-
sinda kullanilmis olur. Aslinda “hastanin istedigi yalnizca danigmanin kendisini dinlemesi
ya da hastayla birlikte olmasi iken hastalar yatigtirilamaz acilarin dillendirmeye bagladikla-
rinda hastay1 rahatlatamamanin verdigi 6fke ile danigman hastaya dua etme teklifinde bulu-
nabilir”. 136 Ross 137 duanin “kolay tamir edici” bir yéntem olarak gériilmesine karsidir. Ona
gore dua “zor iligkilerden, miitecaviz diisiincelerden ve rahatsiz edici duygulardan sakinma-
nin” bir yolu olarak kullanilir. Ancak dua “semavi bir ariza tamir servisi telefon hattrymis”
gibi kullanildiginda, ciddiyyetsizce kullanilmis demektir.

133 1 evine, “Prayer as Coping’, s. 93.

134 Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy’, s. 45.

135 Cohen-v.dgr., “Prayer as Therapy’, s. 45.

136 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications’, s. 185.

137 Ross, Counselling Skills for Church and Faith Community Workers, s. 61.
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Bir manevi danismanin kendi inancini hastaya empoze etmesi ya da hastanin inangla-
rina saygisiz bir tutumla dua etmesi de uygun degildir. Ayni din i¢indeki farkli mezheplerde
mevcut olan farkli inan¢ ve uygulamalar bile bize mezhepler istii dua etmenin en giiveni-
lir yol oldugunu gosterir. Ornegin cokkiiltiirlii bir toplumda Isa Mesihe, Buda’ya ya da Al-
laha iltica etmek yerine Tanr gibi daha kapsayici ve nétr bir ifade kullanmak daha uygun-
dur. Spesifik bir netice i¢in dua etmek yerine Tanridan destek istemek ya da Tanrrnin irade
ettiklerini talep etmek bir diger giivenli ydntemdir. 138 Dua “sihir ricasi” olarak kullanilma-
malidir. Dua ile sihri birbirinden ayiran tutum, “Tanrrnin diledigi olacak” (insaallah) ifade-
sinde gizlidir. '%

Samimi ve etik kalmak i¢in manevi danisman kendisinin ve hastanin ortak inanglarini
yansitacak bir halde dua etmelidir. Hasta ile danigsmanin dua edis tarzlar1 ve yaklagimlar1 her
ne kadar birbirinden farkli olsa da Tanri ile karsilagirken her ikisinin de paylasabilecegi or-
tak bir yaklasim (birlikte gecirilebilecek sessizlik an1 gibi) mutlaka mevcuttur. Duanin genel
mubhtevasi farkl olabilse de Tanrr'ya yakin olma ihtiyaci, bagislanma, huzur gibi temel ma-
nevi ihtiyaclar farkli inanglara sahip hasta ve danigmani duada birlestirebilir. 40 Hasta ile
danigman arasinda inang farklilig1 oldugunda benimsenebilecek bir bagka yontem ise danis-
manin dua etme eylemini “dini bir eylem olarak degil hastanin manevi bir ihtiyacini kargila-
mak” 14! seklinde gérmesidir. Ayrica manevi danisman inang farkliligindan dolay hastayla
birlikte dua etme konusunda kendisini rahatsiz hissederse bu durumda dua etme talebinde
bulunan hastay1 bagka sekillerde destekleyebilir. Hastanin sessiz ve 6zel bir zaman ihtiyacina
saygl duymak, ila¢ ve tedavi zamanlarini hastanin bu 6zel zamanina gore ayarlamak, hasta-
nin odasinin kapisina odaya girilmemesini isteyen bir not asmak buna 6rnektir. Danigman,
Miisliiman hastaya abdest almasinda ya da duadan énce Islamda gerekli olan yikama eyle-
mini gergeklestirmesinde yardimci olmak; hastanin dua kitabindan ya da kutsal kitabindan
bir pasaj okumak; hastanin tesbihi, ibadet kiyafeti, yantrasi ya da diger ibadet nesnelerinin
giivenligini saglamak suretiyle de dini dua geleneklerini uygulama noktasinda hastaya des-
tek olabilir. 142

Kendisini rahat hissetmese de hasta dua ederken sessizce yaninda bulunarak hastaya es-
lik edebilir. 43 Dini literatiir birlikte yapilan duanin daha etkili olacagini soyler. Birlikte dua
etmek hem danigman hem de hasta agisindan anlamli potansiyel bir tecriibeye imkan tanir. 144
Dua etmeyi teklif etmek (“sana dua edecegim” ya da “dualarimda olacaksin”) hasta bir kisiye

soylendiginde hem teklif edilenin hem de edenin iizerinde psikolojik etki yaratir. Uziintii

138 Kwiatkowski-v.dgr., “Physicians and Prayer Requests’, s. 1259-1260.

139 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications” s. 185.

140 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 186-187.

141 winslow-Winslow, “Examining the Ethics of Praying With Patients, s. 173; Murray, “Prayer as Coping’, s. 55.

142 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications’, s. 186; Hollywell, “Private Prayer as a Suitable Intervention for
Hospitalized Patients”, s. 649.

143 Winslow-Winslow, “Examining the Ethics of Praying With Patients”, s. 176.
144 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 185.
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isareti ya da yardim ¢igligy, isiten kiside yanitlamak i¢in evrimsel temelli bir arzu uyandirir.
Akabinde dua etmeyi teklif etmek ihtiyac icindeki kisiye duygusal destegi ifade eder ve ihti-
yag kargisinda dua etmeyi teklif eden kisinin caresizligini yatigtirir. 14> Hasta ile birlikte dua
etme konusunda kendilerini rahat hissetmeyen bazi danismanlar hastalara 6zel olarak dua
etmeyi tercih ederler. Bir hasta i¢in arkadaslarinin, ailelerinin ve hatta yabancilarin kendi-
leri i¢in dua ediyor olduklarini bilmek oldukea rahatlaticidir. Dolayisiyla hasta ve hasta ya-
kinlarinin danigmanin “sizin i¢in dua decegim” demesini ¢ok olumlu karsilamalar: sasirila-
cak bir durum degildir. 146

Manevi danismanlarin zararli dua inang ve uygulamalarina sahip hastalarla karsilasmasi
miimkiindiir. Ornegin “eger yeterince siki dua edersem iyilestirilecegine” inanmak ya da dua
ederken transa benzer bir hal yakalamak i¢in haliisinasyon yapan ilaglar kullanmak Batily,
geleneksel tip anlayisiyla gelisir. Bu durumda manevi danigman hastanin dua “modeli’ni de-
gerlendirmelidir. Yani “Hasta duanin nasil isledigine inaniyor?”, “Ona gore duay: etkili ki-
lan sey nedir?”, “Ona gore dua insan ile ilah iliskisini nasil yansitir?”, “Hastanin Tanr1 tasav-
vuru nasildir?” gibi sorularin cevaplar: belirlenmelidir. Manevi danigman hasta ile tartiymak
ya da ona gizlice mantiksiz veya uygunsuz inang sekillerini gostermeye ¢alismak yerine, (ta-
biki hastanin izni ile) kendi dua etme “modelini” agiklayabilir. Danigman ve hasta bu iki mo-
deli acikca karsilagtirabilirler. 147

Dua, dini baglari gliclendirme islevini, en iyi, manevi danisman ile hasta ayni dini bag-
lar1 paylastiginda goriir. 48 Ancak dua inanglar1 ve davraniglari manevi danismanin inang-
larindan farkli olan kisilere nasil bakim saglanacag diisiiniildiigiinde danigmanin, hastanin
faydali olan (farkl: da olsa) dua inanglarini ve uygulamalarini desteklemesi, faydali ya da za-
rarli olmayan dua inan¢ ve uygulamalar i¢in imkan saglamasi, eger miimkiin ise altta ya-
tan inang sistemini degistirmeye ¢alismaksizin zararli inang ve uygulamalar: degistirmesi
ve hastaya alternatifler sunmasi beklenir. Zararli inanglarin degistirilmesi noktasinda aile
tiyeleri ve hastanin din gorevlisi terapétik miittefik olarak devreye sokulabilir. 14° Danisman
manevi uygulamalar1 6nermemeli ya da hastalar1 bagka dini inanglar1 benimsemeye zorla-
mamali ve hastanin kendi manevi inang ya da uygulamalarindan vazge¢meleri i¢in baski
yapmamalidir. 10 Bu kuralin birinci kismi bazi danismanlara zor gelebilse de hastane ortami
din propagandasi yapma yeri degildir. Danigmanin rolii de bu degildir.

Hastanin manevi bakimini énemseyen manevi danigmanlar dncelikle kendi “manevi
oz-farkindaliklarini” 1°! gelistirmelidirler. Kendisinin manen zayif ve giiglii yénlerini bilmek

145 L evine, “Prayer as Coping’, s. 87.

146 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 185.

147 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 186.

148 Silton ve ark., “Pray Tell: The Who, What, Why, and How of Prayer Across Multiple Faiths’, s. 42.
149 Taylor, “Prayer’s Clinical Issues and Implications”, s. 186.

150 Winslow-Winslow, “Examining the Ethics of Praying With Patients”, s. 174.

151 Winslow-Winslow, “Examining the Ethics of Praying With Patients”, s. 175-176.
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bir danigmana, hastalik gibi hayatin genel akisinda kirilma yaratarak hastanin kendi manevi
problemlerini giin yiiziine ¢ikaran bir donemde daha etkili yardim sunmasini saglar.

Manevi danigmanin hastaya bakim uygularken karsilasabilecegi durumlara agiklik ge-
tirmeye caligtik. Inanglarin farkli olmasi durumunda dahi bir hastay1 manen desteklemenin
miimkiin oldugunu gérdiik. Danigman uygulamalar1 esnasinda karsilasabilecegi durumla-
rin farkinda olmaly, hangi tiir tutum ve davranislarin hastanin haklarini ¢ignemek anlamina
gelecegini bilmelidir. Manevi 6z-farkindalik danigmanin problemlere yaklasiminda ilk adim
olmali ve danisman kendisinin ilk ve en 6nemli gérevinin hayatlarinin bu kirilma dénemle-
rinde dini kimliklerine bakmaksizin hastalar1 en iist diizeyde desteklemek oldugunu unut-
mamalidir.

Sonug

Calismamizin temel amaci tilkemizde 2015 yili itibariyle uygulamaya giren manevi da-
nigmanligin temel destekleme metotlarindan biri olan “dua’nin ne oldugu, tiirleri ve nasil
kullanilmas: gerektigi konusunda rehber olabilecek bilgiler sunmakti. 1900’1i yillarin basg-
larindan itibaren Bat1 geleneginde yaygin bir sekilde uygulanan ve davranis bilimlerinin ve-
rileriyle beslenerek giiniimiizdeki sekline erisen manevi bakim ve danigmanlik uygulamasi,
insanin bulundugu hemen hemen her alanda onun manevi, dini ve duygusal ihtiyaclarin: gi-
dermek i¢in hizmet vermektedir. Bu uzun yillarin tecriibesine dayanan zengin literatiiriin
tilkemizde yeni uygulama alani bulan manevi bakim ve rehberlik uygulamalarinda faydal:
olacag diislintilmektedir. Makalemizin baginda alintiladigimiz gibi “dua giiclii bir aragtir ve
kullanirken dikkat gerektirir”. Ozellikle hastane gibi kirilganligin ve duygusalligin en iist se-
viyede yasandig1 bir mekanda boyle bir aracin kullanimi, bireysel haklarin ¢ignenmemesi,
yanlis anlamalara sebep olunmamasi ve uygulanan destekleme metodundan beklenen neti-
cenin elde edilmesi agisindan ¢ok dikkat gerektirir. Bilgin !> dua edenin ruh halini goyle dile
getirir: “Caresiz anlarda kisi, hangi cevreden olursa olsun, matematik bir sonug beklemeksi-
zin, baz1 yonelislerde bulunur. Belki der, bunca bilinmedik is, ¢6ziilmedik muamma yok mu?
Belki benim bilmedigim bazi giigler de vardir, bana yardimci olur” Manevi danismanin go-
revi de hastalarin bu arayislarinda onlar1 ve yakinlarini dogru sekilde destekleyebilmek i¢in
gerekli donanima sahip olmaktir.

152 Bilgin, “Dua’ s. 69.
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